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OZET

Giiniimiizde insan Omriiniin uzamasi ve degisen toplumsal kosullar yasl bireylerin
bakim alma ve bakim verme kosullarini 6nemli Olclide etkilemistir. Akademik ve sosyal
politika alaninda bakim konusunda genellikle ailenin yetiskin ¢ocuklarmin iistlendigi gayri
resmi bakim 0zerinde durulurken yaslilarin sagladigi bakim ¢ogunlukla g6z ardi edilmistir.
Oysa niifus yaslandig1 gibi aileler de yaglanmaktadir ve aile i¢inde yaslilarin listlendigi bakim
giderek daha gorinur hale gelmektedir.

Yash bakicilarin bakim deneyimlerine odaklanan bu g¢alismada, bu deneyimlerin
biitiinciil degerlendirilmesi i¢in yasam seyri yaklasimi benimsenmis ve bunun i¢in nitel
arastirma yonteminden yararlanilmistir. Yaslisina bakim veren yirmi dort yash bakicr ile
gerceklestirilen derinlemesine goriismelerden elde edilen veriler, anlati arastirmasi teknigi ile
ylz yiize ve telefon goriismeleriyle iki yillik bir siirecte toplanmistir. Yasli bakicilarla farkl
zamanlarda yapilan iki goriisme, bakimin bir siire¢ olarak ele alinmasini ve onlarin bakim
stirecindeki deneyimlerinin degisimini gérmeyi olanakli kilmistir. Tez ¢alismasinin verileri,
anlat1 analizi ile elde edilen her bir katilimcinin biyografik yasam seyri ve bakim vermeye
iliskin deneyimlerinin ele alindig1 yeniden hikdyeleme ve tematik analiz ile elde edilen yash
bakim verenlerin ortak bulgularindan olugsmaktadir.

Calismada, yaslilarin bakim verme kosullarini olusturan bakim oncesi bir donemden,
bakimin bitmesinden sonraya da taginan bir bakim siirecinin gerceklestigi, bakim yoriingeleri
ortaya ¢ikmistir. Calismanin bulgularina gore yash bakicilarin, ebeveynlerine ve eslerine
olmak tizere hem kendi akranlarina hem de kendilerinden daha yasli birine bakim verdikleri
anlagilmistir. Ayn1 zamanda bu bakicilarin engelli yetiskin c¢ocuklar1 ile torunlarinin
bakimindan da sorumlu olabildikleri goriilmiistiir. Yash bakicilar, yasamlar1 boyunca ayni
anda veya sirali olarak birden fazla kisiye bakim vermeleri nedeniyle essiz bakim saglayicilar
olarak bakim siirecinde yer almiglardir. Ebeveynlerine bakim veren yaglilar ve eslerine bakim
veren yaslilar bakim siirecinde benzer bakim pratikleri gerceklestirseler de bakim kosullar ve
motivasyonlart degisim gostermistir. Diger taraftan bakim yoriingesinde birden fazla bakim
boliimii yasayan yaglhilarin, tek bakim boliimili yasayanlara gore saglik durumu, ekonomik
durum ve toplumsal iliskileri agisindan azalan ve kisitlanan bir bakim siirecinde yer aldiklari
goriilmiistiir. Arastirmanin Onemli bir bulgusu da yaslhi bakicilarin yaslarinin artmasi ile

birlikte yash erkek bakicilarin da artmasidir. Arastirmanin sonucunda yaslh bakicilarin azalan
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fiziksel ve saglik kapasiteleri nedeniyle, bakim siirecinde zorlandiklar1i ve bu siiregte
baskalarinin destegine oldukca ihtiya¢ duymalarinin yani sira yakinlarina bakim verdikleri
icin de bakima iligkin olumlu duygulara sahip olduklar1 ortaya ¢ikmistir. Yaslh bakicilarin
kendilerine 6zgi ihtiyaglar1 oldugunun bilinmesi ve bu konuda yapilacak erken miidahaleler,
aile bakiminin siirekliligine katki saglayabilir.

Anahtar kelimeler: Yasli Bakici, Bakim Yoriingeleri, Yasam Seyri, Nitel Arastirma.



SUMMARY

OLDER CARERS CARING FOR THEIR OLD FAMILY MEMBERS: THE CASE OF
ANTALYA

Longer life expectancy and changes in social conditions have affected the caregiving
and receiving processes of older individuals. Academia and social politics consider adult
children as main caregivers for care whereby the older carers are often ignored. However, the
families are aging similarly as the general population does. Caregiving by older individuals is
more pronounced accordingly.

This research is focused on the caregiving experiences of older carers. Life course
approach and quantitative research design have been used to gather a holistic evaluation of
those experiences. In-depth interviews using the narrative technique have been conducted in a
two year period face to face and on telephone with 24 older carers caring for their older
relatives. Two interviews gathered in different periods enabled us to consider the caring as a
continuous process and reveal the change in caring experiences. The data of this dissertation
is composed of main findings of older carers individual biographic life course and caregiving
experiences gathered by narrative restorying and thematic analysis.

Caregiving trajectories generating caregiving conditions from pre-caregiving until
post-caregiving period have appeared. Data showed that older carers are caring either for their
spouses or parents, their peers or older individuals besides their disabled children and
grandchildren. Older carers have also found to care multiple persons either at the same time
period or consecutively. Even though the care practices of older carers caring for the parents
or spouses are found to be similar, their caregiving conditions and their motivations may vary.
Besides, health and economic conditions and social relations of multiple patients’ caregivers
within the caregiving trajectories are more restrictive and negative compared to the solo
caregivers. An important finding is that the numbers of male older carers were increasing with
higher age of the carers. Older carers were found to face difficulties during caring and need
support for care due to their decreasing physical capacities and health condition. On the other
hand, they felt positive motivation towards caregiving. Recognition of old age specific caring
needs and timely interventions may support the continuity of informal family caregiving.

Keywords: Older Carer, Caregiving Trajectories, Life Course, Quantitative Research.
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Ash Gozde AKIS
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ONSOZ

Yetiskin yagsamimiz boyunca her birimiz bir baskasinin bakimini saglayabilir ya da bir
baskasinin bakimina ihtiya¢ duyabiliriz. Tiim yasamimiz boyunca birden fazla kisiye
bakabilir, bir evlat, bir anne/baba, bir biiyiik ebeveyn ya da bir es olarak bakim sirecinde hem
bakim veren hem de bakim alicis1 olarak bir rol iistlenebiliriz. Bakim alma/verme insan yasam
seyrinin doniim noktast sayilabilecek énemli bir yasam olayidir ve igerisinde sayisiz gegisi
icerir. Yasamin tiim gegislerinde oldugu gibi, bir kisinin olmasimi bekledikleri ile gercekte
olanlar arasinda farkliliklar vardir. Bakim verme yaslilik gibi bir doneme denk geldiginde
benzersiz bir duruma doniisiir. Altmish yaslarinda ebeveynine bakim vermeye baslayan bir
kadin bakici ile seksenli yaslarinda esinin bakimini siirdiiren bir kocanin hem yasam kosullar
hem de ihtiya¢ ve beklentileri faklidir. Yashilik donemi tiim yasam seyrinin birikimli bir
slirecinin devamidir ve bu nedenle hem toplumsal ve hem de bireysel yasam olaylarinin etkisi
altindadir.

Bu calismanin amaci yagh bakicilarin benzersiz deneyim ve ihtiyaglarinin yaglhilik
sosyolojisi igerisinde giderek daha fazla ilgi gdéren yasam seyri yaklasimi agisindan
degerlendirmektir. Yasam seyri yaklasimi, toplum bilimlerinde insan yasaminin nesnel ve
Oznel sureclerini bir arada ele alma olanag: sunar. Tarihsel toplumsal siire¢ igerisinde bireysel
yasamlar onceki kusak kosullarindan ve toplumsal kosullardan etkilenir. Bu baglamda 6zne,
bireysel tercihlerinde ait oldugu kusagin 6zelliklerini de yansitir. Bu 6zellikler ise o kusagin
bulundugu toplumsal kosullar ve olaylardan etkilenir. Yasam seyri yaklasimi bu iki boyutu bir
arada ele alan kuramsal bir yaklagima sahipken yontemsel araglar da sunar. Bu baglamda
toplum bilimlerinde aragsal ve yontemsel bir perspektife sahip 6nemli bir yaklagim olarak yer
alir.

Yasl bakicilar1 yagsam seyri yaklasiminda yaslanma ve bakim ile birlikte ele alan nadir
calismalardan biri olan bu tez ¢alismasi, biyografik, kurumsal ve toplumsal yapinin énemine
vurgu yaparak yash bakicilarin makro baglamsal yapilar ve mikro etkilesimler vasitasiyla
ortaya ¢ikan benzersiz bakim yoriingelerini ayrintili olarak ele almay1r amaglamaktadir. Bu
baglamda yaslilarin bakim ydriingelerinin yasanilan zamana, yere, bakimin yogunluguna ve
bakim verme siiresine gore degisen farkli yasam seyri kosullarindan nasil etkilendigi tez
calismasinin temel sorunlarindan biri olmustur. Tez calismasinin diger bir sorunu yash
bakicilarin bireysel 6zelliklerinin bakim siirecinde 6nemli bir unsur oldugu ve biyografik

yasam seyirlerinin olusmasinda olduk¢a 6nemli oldugu yonindedir. Tim bu kosullar altinda



xii

tez calismasi, bakim yoriingelerinin toplumsal ve bireysel yapilarin ortak bir bileseni
oldugunu gostermektir. Bakim siirecinin temel aktorleri olan yaslhilarin, bakim yoriingelerinde
her iki tarafta da yer almasi, simdiye kadar Tiirkiye’de yaslanma ve bakim c¢aligmalarinda

cogunlukla ele alinmayan farkli bir bakim siirecini ortaya ¢ikarmaktadir.



GIRIS

Yaslanma toplumsal, politik ve ekonomik yapilar ile baglamsal bir iliski i¢erisindedir.
Bu yapilarda meydana gelen degisimler yaslhilarin algilarini, davraniglarimi ve yasam
firsatlarin1 etkilerken ayni zamanda toplumun diger lyelerinin de yaslanma ile ilgili
deneyimlerini etkilemektedir (Angel ve Settersten, 2013). Yaslilik doneminde aile Uyelerinin
verdigi bakim da bu degisimlerin belirgin olarak goriildiigii bir alandir.

Aile iiyeleri hemen hemen her toplumda en 6nemli bakim kaynaklaridir ve toplumsal
oldugu kadar politik sdylemin de merkezindedir. Tiirkiye’de hakim anlayis, etik, dinsel ve
neoliberal ideolojinin ve ekonomik nedenlerin dogrultusunda yaslhlara ailelerinin bakmasi
gerektigi yoniindedir (Duben, 2018). Toplum igerisinde de ailelerden beklenen yaslilarin aile
tyeleri tarafindan bakilmasidir (TAYA, 2019). Yashlarin da bireysel tercihleri aile
tiyelerinden bakim alinmasi yoniindedir (TUIK, 2020). Bu goriis birligi aileyi yaslilarin
bakimi konusunda merkezi bir konuma tasimaktadir. Ancak evlilik diizenlerinin degismesi,
cocuk sahibi olma konusunda diisiis, kadinin is yasaminda daha fazla yer almasi, ekonomik
kaygilar, toplumsal hareketliligin artmasi gibi degisen yasam kosullari, aile iyelerinin
yaslilarin bakimi konusunda ¢esitli zorluklarla karsi karsiya kalmasina neden olabilmektedir.
Bosanmis aileler, ¢ocuksuz aileler, iivey aileler gibi aile yapilarindaki cesitlilik ve
modernlesmenin getirdigi yasam tarzlar1 yaglhilarin bakimi1 konusunda mevcut aile liyelerinin
varhigimi etkileyebilmektedir. Tiirkiye’de 1950°1i yillardan sonra yasanan hizli toplumsal
degisme siireci tiim toplumsal yapiy1 etkiledigi gibi aileyi de etkilenmistir. Endiistrilesmeyle
birlikte genis aile ¢ekirdek aileye dogru degisim gostermis bu degisime neden olan faktorler
ve degisimin yaratti31 sonuglar aile arastirmalarinda temel konular1t meydana getirmistir. Aile,
degisen toplumsal yapi1 igerisinde degerlendirilmis ve Ozellikle akrabalik iligkileri ve aile
icindeki iligkiler, aile i¢i siddet, egitim, calisma, isboliimii, go¢, yoksulluk, evlilik, annelik,
medya, toplumsal cinsiyet, tiiketim, saglik, bakim ve yaslilik gibi alanlarda ailenin degisimi
incelenmistir. (Turan, 2016). Yashilik ile bagintili olarak aile iginde degisen iliskiler ve
doniisen roller, ailenin verdigi gayri resmi bakimin énemi ve degeri lizerine yogunlagsmistir
(Oglak, 2017). Bakim konusunda yapilan ¢alismalarda genellikle ailenin yetiskin ¢ocuklarinin
istlendigi gayri resmi bakim deneyimleri ele alinmakta, yaslilarin sagladigi bakim ¢ogunlukla
g0z ard1 edilmektedir. Niifus yaslandig1 gibi aileler de yaslanmaktadir ve aile i¢inde yaslilarin

istlendigi bakim giderek daha gorinlr hale gelmektedir. Bu goriinim, gelecekte ailelerin



yaslhilarinin bakimi ile ilgili tercihlerini, bakim verecek daha az aile {iyesine sahip olmalari
nedeniyle kisitlayabilir ve bakim ydriingelerini etkileyebilir.

Bu agidan glnumuz toplumsal, demografik ve bireysel egilimlerin neticesinde
dordlnci cagdaki yashilarin bakimi, ticlincl ¢agdaki kisilerin artan sorumlulugunu giderek
daha fazla ortaya koymaktadir (Dudova, 2015). Bu konu Laslett’in (1991) ifade ettigi
emeklilik ile baglayan ve bir bagkasina muhtacliga kadar siiren “sagligin” vurgulandigi bir
yaslilik donemi ile bakima muhtaclik, kirilganlik gibi durumlarla ifade edilen bir
“sagliksizlik” donemi igerisinde ele alinabilir. Bu baglamda ii¢iincii ¢agda yer alan yaslilar
icin fiziksel olarak aktif, isgiiciline, sosyal, ekonomik, kiiltiirel, manevi ve yurttaslik islerine de
stirekli katilimi iceren bir aktif ve basarili yaslanma senaryosu arzu edilirken (Higgs ve
Gilleard, 2016; Wahl, 2020), dordiincu g¢agda yetersizlik, muhtagchk ve koti saglik ile
iliskilendirilen yaslilarin artan bakim gereksinimlerine istinaden sagliktaki ve ekonomideki
yetersizlikler one siiriilerek aile odakli bir bakim anlayis1 hakimdir (Schulz ve Eden, 2016;
Ozmete, 2016). Ote yandan Higgs ve Gilleard (2014)’mn da ekledigi gibi yashlik artik yasam
seyrinin istikrarli ve tutarli bir pargasi olmaktan ¢ikmakta ve yasliligin gelecegi, ti¢iincii ¢agin
(firsat) ve dordiincii ¢agin (tehdit) anlatilar tarafindan kusatilmaktadir. Uglincli ¢agin odak
noktasi, bu donemdeki kisilerin daha fazla bos zamana sahip olmasi ile bir¢ok agidan geng
yetiskinlerinkine esit olan bireysel, tiiketim odakli yasam tarzlarinin devam ettirilmesi
yonundedir. Bunun aksine, dordunci ¢ag, eylemlilik kaybi, se¢im sansi ve aktif olma
yeteneginin kaybi ile tanimlanir. Bu agidan dordlnci gagdaki yagslilarina bakim veren igiincii
cagdaki yaglilarin, giiniimiiz mevcut yashlik sdylemleri arasinda yasadiklari g¢eliski bakim
streclerini etkilemektedir.

Tez galigmasi yash bakimina yaslh bakicilarin da dahil edilmesi ile yash bakim alanini
sosyolojik agidan daha kapsamli sekilde anlamayir amaglamaktadir. Bu anlayis, yash
bakicilarin bakim alaninda taninmasmi ve degisen ihtiyaglarinin belirlemesinin yani sira
onlara yonelik bakici destegi programlar, politika ve uygulama icin de etkilere sahiptir.
Yapilan bu tez calismasi ile bakim alanindaki “yashi bakicilara” iliskin bu eksiklik
giderilmeye calisilmaktadir.

Caligsma, aile icinde bakim veren yaglilarin ekonomik kosullar, kurumsal diizenlemeler
ve kiiltiirel inanislarin da etkisiyle nasil bakict olduklarini, bakim 6ncesinde, siirecinde ve
sonrasinda yasadiklar1 deneyimlerle, bakim vermeyi nasil anlamlandirdiklarini ve
yorumladiklarini, yash bakicilarin  kimlik ve rollerdeki degisimlerini yasam seyri
yaklasimindan yola ¢ikarak incelemistir. Boylesine bir yaklasim aile i¢inde yasli bakicilari bir

bakim yoriingesinde konumlandirarak (Elder, 1998) yash bakicilarin sosyal ve iliskisel



deneyimlerinin incelenmesine olanak saglamis ve bakimin zaman Vve tarih boyunca, kisisel ve
sosyal yonleri icin bir ¢erceve sunmustur. Bakima ilk gegis, rol girisleri ve ¢ikislari, dnemli
olaylar gibi anahtar yasam seyri yollari, yaslilarin bakim deneyimlerini biitiinciil bir sekilde
anlamaya yardimc1 olmustur.

Saha arastirmasi Antalya’da gergeklesmistir. Antalya’nin sahip oldugu sosyal, kiiltiirel
ve ekonomik kosullarinin farkli aile yapilarmi bir arada barindirma potansiyeli goz oniine
alindiginda arastirma icin zengin veri elde etmeye uygun bir ortami sagladigi diisiiniilmiistiir.
Calismada yaslilarina bakim veren yasl kadin ve erkekler arastirma kapsamina alinmis ve bu
acidan yash bakicilarin heterojenligi saglanmaya ¢alisilmistir. Calisma kapsaminda toplamda
yaslisina bakim veren 24 yaslh bakici ile gortistilmiistiir. Calismada katilimeilarin deneyimleri
yas gruplar1 ve cinsiyet baglaminda degerlendirilmis ve ortaya yogunluklu olarak es ve
ebeveyn bakimi veren yasl bakicilarin bir temsili ¢ikmistir. Calisma yalnizca Antalya kent
merkezinde gergeklestirildiginden sadece bu kent ile sinirli kalmak yasli bakicilarin farkli
deneyimlerine ulasmada bir eksiklik dogurmaktadir. Yapilan bu calismanin ileride
Tirkiye’nin tim yash bakicilariin da dahil olacagi c¢aligmalar igin bir 6rnek olmasi
beklenmektedir.

Calismanin birinci boliimiinde yaslanma ve aile birlikte ele alinmis ve yaslanan
ailelerin aile igi iliski dinamikleri baglaminda bakim konusu irdelenmistir. Yaghlikta aile
iligkileri, bireysel yasam deneyimlerinin, tarihsel olaylarin, sosyal ve ekonomik kosullarin
kesigen etkileriyle sekillenir. Bu nedenle yashlik ile ilgili diisiiniirken yasanan toplumun
yapisal ve bireysel kosullarinin 6nemi iizerinde durmak yerinde olacaktir. Yashlikta bakim
konusu da bu nedenle bu bakis acgisindan degerlendirilmis ve bu boliim ve devamindaki
boliimler yaglanmayi, bireysel ve toplumsal yapinin iligkisel bir deneyimi olarak ele almistir.
Calismanin devam eden tartisma konusu bakici olma tizerinedir. Yaslanmanin ve bakimin
degisen anlamu tlizerine kurulu olan bu konu, bakim verenlerin nasil bakict olduklarmi ve bu
rol gecisi ile birlikte degisen kimlikleri ile yaslhilikta bakici olmanin nasil anlamlandirildigini
aciklamaya calismaktadir. Burada bakim vermeye gegis ile birlikte baslayan bakici olma
asamalar1 ve bu silirecte meydana gelen degisimler sorgulanmistir. Devaminda bakict olarak
yaslilar; es bakimi1 veren ve ebeveyn bakimi veren yaslilar, yetiskin ¢ocuklarina bakim veren
yagslilar ve torunlarina bakim veren yaslilar bagliklar1 altinda incelenmistir.

Calismanin ikinci boliimii, arastirmanin kuramsal bakisini yansitan yasam seyri
yaklasimini ayrintilariyla agiklamaktadir. Bu bolimde yasam seyri yaklagiminin tarihsel siireg
icerisinde degisimi, temel kavramlar1 ve ilkeleri ele alinmistir. Yasam seyri yaklagimi,

yaslanmay1 tim yasam siireci agisindan degerlendirir, yagsamin 6nceki deneyimlerinin sonraki



sonuglarini nasil etkiledigini ve tarihsel olaylarin, sosyal politikalarin, kisisel kararlarin ve
bireysel firsatlarin birbirleriyle nasil etkilesim halinde oldugunu vurgular (Elder vd., 2003).
Bu dogrultuda tezin ikinci boliimiin son konusu, aile i¢inde yaslilarin bakim siirecini yasam
seyri kavram ve ilkelerini gézeterek agiklamistir. Yasam seyri yaklasimi, yaslilarin bakim
vermeye yonelik, karmasik ve coklu yollarin aile bakimi saglama ihtiyacindan nasil
etkilendigini anlamak i¢in yararli bir teorik ¢erceve sunmustur. Bakim vermeyi ayrik bir
yasam olay1 olarak gormeye odaklanmak yerine yasam seyri yaklasimi, yaglilarin bakim
verme neden ve motivasyonlarini belirleyen siireclere ve faktorlere bakmanin 6nemini ortaya
cikarmistir. Bu bakis agis1 yash bakiminin butinsel bir siire¢ olarak algilanmasini saglamakta
ve bakim verme nedeniyle ortaya g¢ikabilecek olasi sonuglart aydinlatmaya yardimei
olmaktadir.

Calismanin tigiincli boliimiinde arastirmanin konusu, 6onemi ve amaci agiklanmis ve
ardindan yontemi hakkinda bilgiler sunulmustur. Nitel bir arastirma desenine sahip olan bu
calisma yagh bakicilarin bireysel yasam seyirlerinde bakim yoriingelerini kesfetmek adina
oldukga zengin veri saglayan bir anlat1 arastirmasidir. Yaslt bakicilarin retrospektif gozlemleri
araciligiyla her bakicinin yasaminda onemli gordiikleri yasam olaylari, doniim noktalari
sorgulanmis ve bakim verme siirecini olusturan bireysel ve toplumsal kosullar belirlenerek
yasl bakicilarin benzersiz yasam seyirlerini ele alan bir anlat1 arastirmasi ortaya ¢ikmaistir.

Calismanin dordiincii boliimii arastirma bulgular1 ve tartismanin yer aldigi alt
boliimlerden olusmaktadir. Arastirmada yapilan derinlemesine goriismelerle ve takip
goriismeleriyle her katilimcmin yasam hikdyesi ayri ayri degerlendirilmis ve yeniden
hikdyeleme yoluyla kronolojik bir sirada verilen bakim 6zetleri olusturulmustur. Sonrasinda
bakim veren yaslilarin ortak veya benzer deneyimleri tartisilmis ve veriler tematik yontemle
analiz edilmistir. Analizde ele alinan temalar dahilinde bakim vermenin yasamin her
doneminde meydana gelebilecek bir durum oldugu goriilmiis ve bakim verme bir yasam
yoriingesi icerinde degerlendirilmistir. Boylece yashilikta bakim vermenin, bakimda gecirilen
siireye, bakimin zamanlamasina ve yogunluguna gore degisen pratiklere ve anlamlara sahip
oldugu ortaya ¢ikmistir.

Calismanin devaminda aragtirma bulgularindan yola ¢ikarak yash bakiminin yasam
seyri yaklasimi igerisinde nasil konumlandigi ve yash bakicilarin bakim ydriingelerinde
yasam seyri boyunca nasil bir bakim deneyimine sahip olduklar1 tartisilmistir. Sonrasinda ise

arastirmanin sonug¢ ve onerilerinin yer aldigi boliimle ¢calisma tamamlanmastir.



BIiRINCIi BOLUM
YASLANMA, AiLE ve BAKIM

1.1. Yaslanma, Aile ve Toplumsal Doniisiim

Insan yasam seyri gecmisten giiniimiize bir¢ok farkli sosyal, ekonomik, politik,
teknolojik ve kiiltiirel kosullarla baglantili olarak sekillenen dinamik bir yapiya sahiptir. Bu
kosullar her toplum i¢in belli bir yasam bi¢iminin tanimlanmasini igeren resmi ve gayri resmi
kurallar1 ve beklentileri meydana getirmekte ve insan yagamina bir diizenlilik saglamaktadir.
Her toplum i¢in farkli hizda ve diizeyde gerceklesen bu kosullar araciligiyla bireyler ve
toplumsal yapi, kendi gelisimsel baglamini olusturur. Yaslilik sosyolojisinde gelisim birikimli
bir sure¢ olarak gorulir ve gegmisin kosullarinin gelecegin yapilanmasinda 6nemli bir yere
sahip oldugu disiiniiliir. Bu agidan yaslanma, sosyal kurumlar, tarihi olaylar, politikalar,
ekonomi, kohort farkliliklari, sosyal etkilesim ve kusaklar arasi dinamikler tarafindan yogun
olarak kosullandirilmis bir olgu olarak ortaya ¢ikar (Angel ve Settersten, 2013). Hayatin her
alaninda oldugu gibi bireylerin ve toplumlarin yaslanmayi nasil tecriibe ettigi ve yaslanmaya
nasil tepki verdikleri de bu baglamlardan etkilenir. Baglamlar da kolektif olarak bireyler
tarafindan olusturulur ve hem bireylerin hem de toplumlarin yaglanma deneyimini etkiler.

Boylece yaglanma, sosyal anlamlar1 ve ¢ikarimlari olan sosyal bir yapiya birdndr.
Bireysel ve toplumsal olarak yaslanma; yas, yasli, yaslanma, yashlik gibi kavramlarla
aciklanirken tarihsel toplumsal agidan degisim gosterir. Tiirk Dil Kurumu’nun hazirladig:
Turkge Sozlikte (2009: 2142-2144) yas; dogustan beri gecen ve yil birimi ile 6lgllen zaman,
hayatin c¢esitli evrelerinden her biri, cag ve bir kurum, bir kurulus, diizen vb.nin
kuruldugundan bu yana ge¢en zamani tanimlamak icin kullanilmaktadir. Yasli; yasi ilerlemis,
kocamis, ihtiyar anlamina gelmekte, yaslilik; yasli olma durumu, yaslanma; yaslanmak
durumu, yaslanmak ise yasi ilerlemek, kocamak, ihtiyarlamak anlamina gelmektedir.
Yaslanma bireysel ve biyolojik bir durumu, yashlik ise toplumda yaslh insanlarin sayisinin
artmasi ile toplumsal bir olguyu ifade etmektedir (Tuna ve Tenlik, 2017). Yaslanma
calismalarinda yas kronolojik ve biyolojik olarak iki sekilde ele alinmaktadir. Ornegin
kronolojik yas/takvimsel yas dogumdan baslayarak i¢cinde bulunulan zamana kadar gecen
yillarin toplamidir. Biyolojik yas, anatomik yap1 ve organlarin fizyolojik c¢aligmalari sonucu
ortaya ¢ikan ve gdzlenebilen yastir (Zeybekoglu, 2016). Ote yandan Diinya Saglik Orgiitii 65
yas ve tlizeri kisileri “yash” olarak tanimlarken Birlesmis Milletler igin ise 60 yas ve iizeri

kisiler yashi olarak kabul edilmektedir (Yaslanma Ozel Ihtisas Komisyonu, 2018; Tuna ve



Tenlik, 2017). Yaslilik sosyo-tarihsel ve sosyo-kiiltiirel olarak farkli sekillerde olusmaktadir
ve bunlar sosyo- ekonomik degerler ve normlar tarafindan toplumsal yapmin bir 6zelligi
olarak yer almaktadir.

Yaslanmanin toplumsal ve bireysel slireclerinin sosyolojik agidan degerlendirilmesi
cok diizeyli bir bakis acis1 gerektirir. Niifus yaslanmasi, sosyal politikalar, ekonomik
gelismislik gibi konular bireyler ve toplumlar i¢in makro yapisal baglami olusturur (National
Research Council, 2013). Demografik bir 06zelligi yansitan niifus yaslanmasi, belli bir
zamanda gergeklesen toplumun yas yapisindaki degisimleri gosterir (Lee, 2003). Onsekizinci
ylizyila kadar yas yapist ve niifus biiyiikliigii acisindan istikrarli bir seviyede bulunan diinya
niifusu, bu tarihten sonra 6nemli dl¢iide artmis ve koklii bir degisim gecirmistir. Hem diinya
niifusu hem de yas yapisindaki degisimler 6zellikle yirminci yiizyilda daha da belirginlesmis
ve bunun yani sira gé¢ gibi niifus hareketleri de 6nem kazanmistir. Yirmi birinci yiizyil ise
niifus yaslanmasinin baskin demografik olgusu olmustur (Bloom ve Luca, 2016; Akbas, 2016;
Victor, 2010). Boylece sosyolojinin toplumsal yapinin bir 6zelligi olarak yasliligi yogunluklu
olarak incelemesi de yasliligin “sosyal bir problem” olarak goériilmeye baslandigi 1950’li
yillardan sonraya rastlamistir (Backes ve Clemens, 2017).

Ozellikle 1950’lerden giiniimiize artis gosteren oranlar diinya genelinde niifusun hizli
bir sekilde yaslandigini gostermektedir. Diinya niifusu 1950 yilinda 2,5 milyar iken 2020
yilinda 7,78 milyar olmustur ve niifusun 2030°da 8,5 milyar, 2050°de 9,7 milyar ve 2100'de
10,9 milyar olabilecegi tahmin edilmektedir (United Nations, 2019). Diinya nifusunun 2019
yilinda, 65 yas ve istii niifusu ise 703 milyondur. 2050 yilina gelindiginde bu saymn iki
katina ¢ikip 1,5 milyara ulasacagi tahmin edilmektedir. 65 yas ve istii niifusun tim nufusa
oran1 1990'da %6 iken bu oran 2019’da %9’a kadar ¢ikmistir. Bu oranin 2050°de %16’ya
¢ikacagi tahmin edilmektedir. Yash niifusun oranlarinin artmasi ve dogurganligin diismesi ile
2018 yilinda tarihte ilk kez, 65 yas ve iistii kisiler, kiiresel olarak bes yasin altindaki ¢ocuk
sayisindan fazla olmustur. 80 yas ve Ustii kisilerin sayisinin da 2019'da 143 milyondan
2050'de 426 milyona, yani ii¢ katina ¢ikmasi beklenmektedir (United Nations, 2019). Bu
acidan degerlendirildiginde genel niifus icerisinde yasli niifusun oransal olarak artmast,
nufusun ihtiyag ve beklentilerini de etkilemektedir. Emeklilik, saglik ve bakim gibi ihtiyaglar
yasl niifus arttik¢a ve yaslandikca artmaktadir (Bloom ve Luca, 2016).

Yashh niifus artis1  Ozellikle gelismekte olan iilkelerde hizli  bir sekilde
gerceklesmektedir. Bu iilkeler arasinda yer alan Tirkiye de yaslanmayi olduk¢a hizli bir
sekilde yasamustir. Ulkemizde 1950°den giiniimiize yash niifus %3,3’den %9,1’e yiikselmistir
(TUIK, 2020). Bu oranin 2023 yilinda %10,2’ye ¢ikacagi tahmin edilmektedir (TUIK, 2019).



Bu nedenle 2023 yilinda Tiirkiye nin “yash niifusa sahip iilkeler” arasinda yer alacag ileri
strilmektedir (Karakus, 2018). Bugiin %9,1'lik bir oranla temsil edilen yash niifusun
%44,2'sini erkek, %55,8'ini kadmn niifus olusturmaktadir (TUIK, 2020). Yaslh niifus kendi
icerisinde de yaslanmaya devam etmektedir. Tiirkiye’de 2014 yilinda 65-74 yas grubundaki
kisiler yash niifusun %60,9'unu, 75-84 yas grubundakiler %31,4'Unu ve 85 ve (zeri yas
grubundakiler %7,7'sini olusturmaktaydi. 2019 yilinda 65-74 yas grubundaki kisiler yash
ndfusun %62,8'ini, 75-84 yas grubundakiler %28,2'sini ve 85 ve {izeri yas grubundakiler
%9,1'ini  olusturmustur. Yasli niifusun en belirgin Ozelliklerden biri kadinlarin yasam
beklentisinin (81,0 yil) erkeklere gore (75,6 yil) daha yiiksek olmasidir. Yash niifusa sahip
iilkelerle benzer egilim gosteren bu durum genel olarak kadinlarin yaslandiklarinda hastalik,
yalnizlik, yoksulluk gibi risklerle karsi karsiya kalmalarinin daha olasi oldugunu ortaya
¢ikarmaktadir. Nitekim Tirkiye’de yalniz yasayan yaslilarin %75,7'si yash kadinlardan,
%24,3'U ise yash erkeklerden olusmaktadir. Bu kisilerin yarisindan fazlasi ayni zamanda en
diisiik gelir grubunda yer almaktadir. Yash niifusun medeni durumuna bakildiginda erkek ve
kadinlar arasinda 6nemli farkliliklar bulunmaktadir. 2019 yilinda yash erkek niifusun %1,2'si
hi¢ evlenmemis, %83,7'si resmi nikahla evli, %3,3'i bosanmis, %11,9'unun esinin Glmis
oldugu; yash kadin niifusun %2,6's1 hi¢ evlenmemis, %45,4't resmi nikahla evli, %3,7'si
bosanmig, %48,3'liniin ise esinin 6lmiis oldugu saptanmistir. bu niifus icerisinde yoksulluk
orani ise 2018 yilinda %16,4 olurken bu oranin kadinlarda %17,9, erkeklerde ise %14,4
oldugu gériilmektedir (TUIK, 2020). Bu veriler kadinlarin erkeklere gore yaslilikta yalniz, dul
ve yoksul olarak yagsamlarini siirdiirebileceginin olas1 gostergeleridir (Artan ve Irmak, 2018).
Niifusun yas yapisinin ve Ozelliklerinin demografik doniistimii, sosyoekonomik
kosullar ve modernlesme siireciyle baglantilidir ve 6lim-dogum-dogurganlik oranlarindaki
azalma ile belirlenmektedir (Yiicesahin, 2011). Demografik doniisiim sanayilesme Oncesi,
sanayi devrimi ve sonrasit donemde yasanan kosullarin niifusa olan etkisini gosterir. Nufusun
yas yapisindaki bu doniisiim, 6lim ve dogurganhktaki diisiis ile birlikte dogusta beklenen
yasam siresindeki artis1 ifade ederken ¢ocuk ve genclerin niifus igindeki oran1 azalmakta ve
yaslilarin toplam niifus icindeki orani artmaktadir (Yaslanma Ozel Ihtisas Komisyonu, 2018).
Gelismis iilkeler lizerinden degerlendirildiginde sanayilesme 6ncesi donemde 6liim ve dogum
oranlart yiiksek, niifus artis hiz1 azdir. Bu asamada dogurganlik yiiksekken &liim oranlart
azalmaya basladiginda -en fazla ¢ocuk Oliim oranlarinin azalmasiyla- nufustaki ¢ocuklarin
orani artar. Sanayi devriminin sonrasinda ise saglik ve yasam kosullariin iyilesmesi ile 6liim
oranlar1 dliismeye baslamig ve hizli bir niifus artis1 yasanmistir. Bu ikinci asama 40 veya 50 yil

sUrmiis ve bu siirecte yasam beklentisi de artmistir. Dogurganlik azaldikga, ¢alisma ¢agindaki



niifus, genel niifustan daha hizl biiyiir ve toplam bagimlilik oranini azaltir. Ugiincii asamada,
uzun Omiurliliiglin artmasi yash niifusta hizli bir artisa neden olurken diisiik dogurganlik
calisma c¢agindaki niifusun Dbiiylimesini yavaglatir. Gegisin  her i{i¢ asamasinin
tamamlanmasindan sonra, dogurganlik ve 6liim oranlar1 diisiik seviyelerde olur ve istikrarli
hale geldikge niifus artis1 sifira yaklasir. Gegisin tamamlanmasi tipik olarak bir asirdan fazla
strer ve daha fazla bir nifus biiyiikliigiine neden olur. Boylesine bir demografik doniisiimiin
ttim tilkelerde 2100 yilina kadar tamamlanmasi 6ngoriilmektedir (Bloom ve Luca, 2016).

Demografik donitisiimde ele alinan dliim-dogum-dogurganlik gostergelerinin nasil bir
toplumsal doniisiime yol actigr ayrintili olarak su sekilde Ozetlenebilir. Niifus yaslanmasi
baglaminda dogurganlik oranlar1 incelendiginde diinya niifusunun dogurganlik oranlarinda
diisiis yasandig1 goriilmektedir. Kiiresel olarak dogurganlik seviyesinin 1990°da 3,2, 2019'da
2,5 oldugu, 2050'de 2,2’ye ve 2100'de 1,9’a diismesi beklenmektedir (United Nations, 2019).
Dogurganlik, gelismis tilkelerde 1,6 diizeyine inerken en az gelismis tilkeler icin 4,3 diizeyine
cikmaktadir (Yaslanma Ozel ihtisas Komisyonu, 2018). Tiirkiye’de dogurganlik hizi ise 2001
yilinda 2,38’den 2019°da 1,8’e diismiistiir. Dogurganliktaki diisiis ile birlikte dogum yapan
kisilerin de yasinin arttig1 goriilmektedir. 2001 yilinda dogum yapan annelerin ortalama yast
26,7 iken 2019 yilinda 28,9 olmustur (TUIK, 2020). Dogurganliktaki diisiis ve ¢cocuk sahibi
olma yasinin artmasi kadinlarin isgiiciine katiliminin artmasiyla iligkilidir. Ancak dogum yas1
arttikca ve daha az insan ¢ocuk sahibi oldugunda bu durum ileride bir taraftan kusaklar arasi
iliskiler baglaminda ailelerin akrabalar1 ag¢isindan daha az insan sermayesine sahip olmasina
neden olabilirken diger taraftan nesiller arasindaki zamani arttirarak nesillerin daha uzun siire
birlikte olmasini saglayabilir.

Niifusun yas yapisi hakkinda yasam beklentisi, ortanca yas ve bagimlilik oranlar1 da
bilgi verir. Demografik doniisiim siirecinde diinya niifusu iizerinde yasam beklentisi artig
gostermistir. Diinya ¢apinda yasam beklentisi 1990 yilindan 2019’a kadar 8 yil artarak
72,6’ya ulagmustir. 2050 yilinda ise 77,1’e ulagsmasi1 beklenmektedir (United Nations, 2019).
Ancak uzun bir yasama sahip olmaktan ziyade yasanilan yillarin nasil gegirildigi de
onemlidir. Diinya Saglik Orgiitii (2019)’niin Saglik Istatistikleri adl1 raporu, dogumda saglikl
yasam beklentisini 2000'de 58,5 yildan 2016'da 63,3 yila ylikseldigini gostermektedir. Aym
raporda, 2016 yilinda, 60 yasinda olan bir kisinin 20,5 yi1l daha yasamasi beklendigi belirtilir.
Tirkiye’de dogusta beklenen yasam stiresi ortalama 78,3 yil, erkeklerde 75,6 yil ve kadinlarda
81 yildir (TUIK, Demografik Gostergeler, 2000-2025). Kadinlar erkeklerden daha uzun
yasamakta ve dogusta beklenen yasam siiresi farki kadin ve erkek arasinda 5,4 yildir. 65

yasinda olan bir kisinin ise ortalama 17,9 yil daha yasamasi beklenirken, erkekler igin bu stre



16,2 yil, kadinlar i¢inse 19,4 yildir. Buna gore 65 yasindaki kadinlarin erkeklerden ortalama
3,2 yi1l daha fazla yasamasi beklenmektedir. Dogusta beklenen saglikli yasam siiresi
Tiirkiye'de ortalama 58,3 yil, erkeklerde 59,9 yil ve kadinlarda 56,8 yildir. Bu rakamlara gore
kadmlarm saghikli yasam siiresi erkeklerden 3,1 yil daha kisadir (TUIK, 2019). Diinya
capinda yaygin olarak gergeklesen cinsiyet temelindeki yasam beklentisi farkliliklar1 Tiirkiye
icin de benzerdir. Kadinlar erkeklere gore daha uzun yasamaktadir. Kadinlar erkeklerden daha
uzun yasasalar da uzun yasam kronik hastaliklarin ve engelliligin yaygimligini arttirir ve bu da
saglikli yasam beklentisinin kadinlar agisindan daha kisa siirmesine neden olur (United
Nations, 2013). Bu nedenle yaslilik doneminde bireylerin hastalik, bakima muhtaglik gibi
saglikla ilgili riskleri arttig1 ve cinsiyet baglaminda da farklilagtigi anlasilmaktadir. Dinya
Saglik Orgiitii (2018) verilerine bakildiginda 65 yas {istii kisilerin %90’ninda en az bir kronik
hastalik goriildiigli ve Avrupa’da yasayan 65 yas ve {izeri her {i¢ kisiden ikisinde en az iki
kronik hastalik oldugu goriilmektedir. Tiirkiye’de yapilan bir ¢alismaya gore yash bireylerin
%70-90’1nda en az bir kronik hastalik bulunmaktadir (Zoghi ve Kis, 2017). Saglik Bakanligi
(2013) verilerine gore 65 yas tizerinde kronik hastaligi bulunanlarin %35'inde 2, %23'Unde 3,
%14'inde ise 4 veya daha fazla hastalik bir arada goriilmektedir. Kronik hastaliklarin gériilme
sikliginin artmast sonucu yaslt bireyler saglik hizmetlerine daha fazla ihtiya¢ duymaktadir
(Karahan ve Hamarta, 2019).

Yasam beklentisi artarken ayni zamanda ortanca yas ve yas bagimlilik oranlar1 da
degisim gostermistir. Tirkiye'de 2019 yilinda ortanca yas 32,4 olmustur. Cinsiyete gore
incelendiginde ise ortanca yas erkeklerde 31,7 kadinlarda ise 33,1°dir. Diger taraftan
Tiirkiye’de toplam yas bagimlilik oran1 2019 yilinda %47,5 olarak gergeklesmistir. Yash
bagimhilik oram ise %13,4’diir (TUIK, 2020). Yasam beklentisindeki artis ve bagimlilik
oranlar1 c¢alisma yasami, sosyal, ekonomi ve saglik kosullariyla yakindan ilgilidir.
Toplumlarin refah seviyesi arttikga bireylerin yasam beklentisinde de artis yasanmasi
beklenir. Bu nedenle yashlik doneminde olan kisilerin aktif ve basarili bir sekilde
yaslanabilmelerini saglayacak uygun yasam kosullarin saglanmasina yonelik sosyal ve
ekonomik alt yapi ihtiyaci ortaya ¢ikmaktadir (Karakus, 2018). Bu ihtiyaglar karsilandiginda
yaslilarin da toplumsal yasama katki saglamasr arttirilabilir.

Demografik dontisiimde gocler de niifus artisinda ve degisiminde Onemli bir yere
sahiptir. Diinyanin bazi bélgelerinde, uluslararasi gog, niifus degisiminin énemli bir bileseni
haline gelmistir (Zaiceva ve Zimmermann, 2016). 2010-2020 yillar1 arasinda Avrupa ve
Kuzey Amerika’ya, 25,9 milyon kisi go¢ etmistir. Bilylik go¢ akislar1 yasayan (lkelerde,

uluslararas1 gog¢, gogmenlerin geng calisma ¢aginda olmasiyla gegici olarak yaslanma siirecini
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yavaslatsa da go¢cmenler de nihayetinde yaslanacaklardir (United Nations, 2019). 1960’11
yillardan baglayarak Tirkiye’den disartya dogru bir isgiicii go¢ii yasanmistir. Tiirkiye’den
yurt disina 1961-2010 yillar1 arasinda 2.078.429 kisi go¢ etmistir. Bazilar1 emekli olduktan
sonra ya da bir siire ¢alistiktan sonra geri donmiis, 6zellikle ikinci veya iiglincli kusak yurt
disinda yasamina devam etmistir. 1927-2000 yillar1 arasinda yapilan sayimlar yurt i¢i ve yurt
disinda ikamet edenleri de kapsadigindan bu niifus hareketleri toplam niifus iizerine etkili
olmamaktadir. Ancak 2007 yilindan itibaren yapilan Adrese Dayali Niifus Kayit Sistemi ile
sadece yurt iginde yasayan kisiler sayildigindan, goctn bu tarihten itibaren nifus lzerine
etkisi oldugu belirtilmektedir (Bostan ve Sertkaya Dogan, 2019). Yurt disina gog eden kesim
gen¢ yasta oldugu i¢in bu niifus hareketi Tiirkiye’de dogumlarin diismesine de neden
olabilmistir (Gelekgi, 2015). Diger taraftan Tirkiye’de 1950 yilindan sonra kdyden kente
dogru bir niifus akis1 baslamistir. Calisma kosullar1 nedeniyle gergeklesen bu gocler kent
niifusunu arttirmis ve bu alanlarda demografik bir degisim yasanmistir (Basel, 2011). TUIK
(2019) verilerine gore 1950 yil1 il ve ilgelerde yasayan kisilerin oran1 %25, belde ve kdylerde
yasayanlarin orani ise %75 dir. Tirkiye’de 1950 ile 1955 yillar1 arasinda kentlesme hizi
Oonemli bir artis gostermeye basglamistir. Bu yillardan sonra 2008 yilinda sehir ve kirsal alanda
yasayanlarin oranlari tersine donmiistiir. 2019 yilinda ise il ve ilgelerde yasayanlarin orani
%92,8 iken belde ve koylerde yasayanlarin oran1 %7,2 olmustur. Bu i¢ gocler iilke icinde
nifus Ozelliklerinin degisimini saglarken dis gocler de yine ¢alisma kosullari ile baglantili
olarak belli donemlerde ulkenin toplam nifusunda etkili olabilmektedir. Kentsel alanda geng
niifusun ¢aligma ve egitim yagsamui ile baglantili olarak artmasi, kirsal alanda geride kalan yash
niifusun oraninin artmasina neden olmaktadir ve bu durum yagsllar i¢in yalmzlik, yoksulluk
ve bakima muhtaglik gibi sorunlari ortaya ¢ikarabilmektedir (Turkan ve Sezer, 2017).
Dogurganlik ve 6liim oranlarinin diismesi ve gog artisi, diinyanin biiyiik bir kisminda
yasli oranlarmi arttirmasmin yani sira yash niifus iginde de daha fazla gesitlilige neden
olmustur (Zaiceva ve Zimmermann, 2016). Insan yasam seyrinde tanimlanan cocukluk,
genglik, yetiskinlik gibi yasam bodliimlerine benzer sekilde dmiir uzunluguna bagl olarak
yaslilik doneminin de kendi igerisinde degerlendirme ihtiyacini ortaya c¢ikmistir. Diinya
Saghk Orgiitii yaslilik dénemine kronolojik bir smiflandirma sunarak 65-74 arasi yas icin
“geng yaslilik”, 75-84 arasi yas i¢in “orta yashilik”, 85 ve iizeri yas igin ise “ileri yashlik”
olarak bu donemi tamimlamaktadir (Yaslanma Ozel Ihtisas Komisyonu, 2018: 5). Bu
kronolojik tanimlamanin yani sira yashlik donemi, sosyal olarak yani belirli zamanlarda ve
yerlerde, belirli toplumlarda kurumsallagsmig kiiltiirel inanglar, yapisal diizenlemeler,

politikalar ve uygulamalar tarafindan sekillenir (Mortimer ve Moen, 2016). Ornegin Sosyal
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Guvenlik ve sosyal yardimlar gibi yasi temel alan politikalar, yashlar arasindaki tabakalagsma
ve esitsizlikleri sekillendirmek i¢in diger sosyal faktorlerle (6rnegin, 1rk, cinsiyet, egitim,
onceki i ve aile deneyimi) iliskilendirilir. Bunun gibi ¢ok sayida resmi ve gayri resmi sosyal
kurumun kullandig1 yas, emeklilik gibi yasamin doniim noktas: sayilabilecek 6nemli bir
yasam olaymin zamanlamasinda belirgin olarak ortaya ¢ikar. Emeklilik yasinin zaman i¢inde
artmasi bazi yaglilarin daha erken bazilarinin ise daha sonra is yasamindan ayrilmasina yol
acmaktadir ki bu da emeklilik gelirlerinin farklilasmasina neden olmaktadir. Baska bir 6rnek
vermek gerekirse; kurumsal yapilar ve sosyal politikalar agisindan yaslilik ayligi, sosyal
yardim gibi hizmetlerde yashlik esik yasi 65°dir. Huzurevi kabulii i¢in esik yas1 60°dir.
Tiirkiye’de yapilan bir calismada (Ozmete, 2016), emeklilik yasina gelen bireylerin kendini
yash hissettigi ortaya ¢ikmistir. Kaufman ve Elder'n (2003) da benzer bir soylemi, emekli
olan insanlarin yash hissettikleri ve yaslilik ile emeklilik arasinda baglanti kurma egiliminde
oldugudur. Ancak yasam beklentisindeki artis ve teknolojinin ilerlemesi nedeniyle,
kronolojik ve fonksiyonel yas arasindaki bosluk giderek agilmakta, kimin hangi yasta
yasliliginin basladigini1 tanimlamay1 zorlastirmaktadir.

Laslett (1991), yasam seyrinde yasamin temelde kronolojik ve saglik bakimindan
ayrilan “liclincli” ve “dordiincli” ¢aglari/yaslar1 olarak adlandirdig: bir yashlik dénemi tasvir
etmektedir. Yaslilik yillarca siirebilecek bir deneyimdir ve genellikle birbirinden son derece
farkli olan erken ve ge¢ asamalardan olusur. Ugiincii yas/cag, Ucretli istihdam ve cocuk
yetistirme sorumluluklari sona erdikten sonraki zinde, saglikli ve iiretken yasami tanimlamak
icin kullanilmaktadir (Gilleard ve Higgs, 2014). Yaslilik bu doénemde emeklilikle birlikte
gelen bos zamanlarin en etkin ve verimli sekilde degerlendirme istegiyle yapilanmis basarili
ve liretken yaslanma baglaminda goriilmeye baslanir. Laslett’in {i¢lincli yas1 yasam seyrinde
yasliligi, yetiskinligin sorumluluklarindan ve yasliligin sakatliklarindan esit uzaklikta yeni bir
konuma tagir. Uglincii yas, ileri yaslarda goriilebilecek kirllganlik ve bakima muhtaglik
durumunun yasandig1 Dordiincii yas/cag’a kadar stirer. Dordiincii yas/cag, 6zellikle seksenli
yaslarin 6tesinde yasayanlari etkileyen bir diisiis ve zayiflama dénemidir (Laslett, 1991). Bu
donem yetersizlik, muhtaclik ve kétii saglik ile bagdastirilir. Uglincli yastan farkli olarak,
dordiincii yas sosyal, kiiltiirel ve ekonomik kalkinmanin miimkiin kildig1 bir kolektif basari
nesnesi olarak diistiniilmekten ziyade kagmilmaz bir son olarak goriiliir (Higgs ve Gilleard,
2014). Bu nedenle dordiincii yasin gerektirdigi ihtiyaglarin miimkiin oldugunca ileriye
tasinmasi, bireysel ve toplumsal olarak istenen bir durum olabilir. Ulkelerin yash niifusa
yonelik olarak emeklilik ve saglik harcamalar1 artmaktadir. Ozellikle Laslett’in tanimladig1

ticlincii ve dordiincii cagindaki kisilerin emeklilik maliyetleri ile dordiincii ¢agindaki kisilerin
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saglik maliyetlerinin iilke ekonomisine yansimasi c¢ogu {ilke i¢in ¢ikmaza neden
olabilmektedir. Yeterli bir alt yap1 saglanamadigi takdirde bu harcamalarin devletler iizerinde
bir yiik olacagi diisiiniilmektedir (ASPB, 2016). Bir zamanlar yashlarin isgiiciinden
uzaklastirilmasini arzu eden ekonomi politikalar1 giiniimiizde onlar1 tekrar toplumsal yasama
katki saglamaya davet etmektedir. Bu nedenle Tiirkiye gibi bir¢ok tilkenin de yaslanma ile
ilgili sosyal politikasi aktif yaslanmaya yoneliktir (Yaslanma Ozel Ihtisas Komisyonu, 2018).
Aktif yaslanma Diinya Saglik Orgiitii (2002) tarafindan, “insanlarmn yaslanmas ile bu kisilerin
yasam kalitelerini gelistirmek i¢in saglik, katilim ve giivenlikle ilgili olanaklari en uygun hale
getirme stireci” olarak tanimlamaktadir. Aktif olarak kisilerden beklenen; fiziksel olarak aktif
olmalar1 veya isgiicline katilimin yani sira sosyal, ekonomik, kiiltiirel, manevi ve yurttaslik
islerine de siirekli katilimlar1 anlamina gelir. Bu nedenle bir isten emekli olan yaslilarin ve
hasta veya engelli kisilerin de kendi ailelerine, akranlarina, topluluklarina ve uluslarina aktif
katkida bulunabilmeleri tesvik edilmektedir. Aktif yaslanma, zay1f, engelli ve bakima muhtag
olanlar da dahil olmak Uzere tiim insanlar i¢in saglikli yasam beklentisini ve yasam kalitesini
uzatmay1 amaglamaktadir (WHO, 2002). Bu nedenle de insanlarin sadece yaslilikta degil tiim
yasam seyri boyunca saglik ve refahinin iyi olmasini saglamak énemli hale gelmektedir.
Ancak aktif yaslanma “yash ayrimciligin1” da giindeme getirmektedir. Bu “iyi” ve “koti”
yaslanma sOylemleri, “basaril’” yaslananlar ile basarili yaslanmanin miimkiin olmadigi
insanlar arasinda ayrim yapilmasma neden olabilmektedir (Kydd vd., 2018). Ozellikle
Laslett’in vurguladig: tigiincii ve dordiincli yas ayriminda oldugu gibi tigiincii yas yaslhilik
doneminin baslangicini ertelerken, dordiincii yastakiler icin de daha siddetli bir yaslanma
big¢imi yaratabilir. Ugiincii yas arzu edilen dérdiincii yas ise istenmeyen bir durumdur ve bu
gorlis yaslilik doneminin olumsuz Onyargilarini giiclendirir. Neticede ddrdiincii yastakiler
zaylf, bagimli, yalniz, hasta ve yaklasan Oliimle basa ¢ikmaya calisan kisiler olarak
gorulebilir.

Oliim oranlarinda, dogum oranlarmda ve dogurganlktaki énemli diisiisler yaslanan
toplumlar1 ortaya g¢ikaran onemli faktorlerdir ve bunlar hem yasam seyrini hem de insan
deneyimini 6nemli Olciide etkilemistir. Makro baglamda demografik yaslanma niifus, saglik,
ekonomi gibi sosyal politikalarin yapilanmasinda ve uygulanmasinda bir degisim getirirken
bu degisimler mikro baglamda bireylerin ve aile, akrabalik, arkadashik gibi toplumsal
yasamda birlikteligi saglayan iligski gruplarinin yasamlarini da etkiler.

Uzun 6miir ve daha saglikli gegirilen yillar, yash niifusun hizli bir sekilde artisi, evlilik
yasinin artmasi ve buna bagli olarak dogurganlik yasimin da yiikselmesi gibi demografik

egilimler ailelerin yas yapisim1 degistirerek “yaslanan aileleri” ya da “yash aileleri”
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arttirmaktadir. Ailenin ve aile formlarinin degisen yapilari, aile i¢i iliskileri ve aile tiyelerinin
aile ici pozisyonlarini etkilemistir. Yaslilarin da tarihsel siire¢ ve iginde yasadiklari toplumun
kiiltiirel ekonomik ve teknolojik kosullar1 baglaminda gegmisten giiniimiize toplumsal rol ve
statiilerinde degisiklikler olmustur. Avci toplayici toplumlarda yaslanma, dogal yasamin bir
parcasi olarak yer almistir, yas ve cinsiyete bagli olarak biyolojik yetenekler dogrultusunda
bir is bolimii s6z konusu olmustur (Yaylagul, 2017). Bu toplumlarda surekli bir hareket
olmasi nedeniyle yaglilar topluma ayak uydurmak zorunda olan kisiler ya da bir yiik olarak
gortlmektedir (Sentiirk, 2018). Donemin saglik kosullarmin yetersizligi ve doga kosullart,
gidaya olan erisimde ve bunlarin paylasiminda yasanan zorluklar, mal birikimi ve yerlesik
yasamin olmamasiyla benzer yasam tarzlarinin olmasi yaslilar agisindan farkl bir statiiye yol
agmamustir (Kalayc1 ve Ozkul, 2017). Ayrica dmiir uzunlugunun da kisa olmasi bireylerin
yaslilik ¢agina ulasamadan yasamlarinin sona ermesine neden olmustur. Avci toplayici
toplumdan art1 iriiniin elde edildigi yerlesik yasamin siirdiiriildiigii tarim toplumuna
gecildiginde ise yasanan toplumsal ve kiiltiirel degismeler, yaslilarin toplum igerisindeki
konumunu degistirmistir. Ozellikle tarimsal {iretime gegis aile igindeki isboliimiinii
degistirmis ve yaslhlar evin korunmasi ve kiiglik ¢ocuklarin yetistirilmesi konusunda degerli
kisiler olarak goriilmeye baslanmigtir (Tomanbay, 2015). Yaslilar deneyim sahibi ve bilgi
birikimi olan kisiler olarak toplumda deger ve saygi gormiislerdir. Hatta yaslilar sahip
olduklar1 bilgi birikimi ve tecriibe nedeniyle toplumsal yasamin her asamasinda oldugu gibi
yonetimde de sOz sahibi olmuslardir. Yonetimdeki en yash kisinin otorite sahibi olmast,
siyasal bir sistem olarak gerontokrasi ile sanayilesme Oncesi uzun siire devam etmistir.
Islamiyet &ncesi Tiirk inancinda oldugu gibi “atalar kiilti” ile yaslilik ve bilgeligi agiklayan
anlayisla ataya saygi da gecmisten glinlimiize siiregelmistir. Tiirk kiiltliriinde yash tecriibe
sahibi, kendisine danisilan, bilgiyi ve tecriibelerini aktaran kisi olarak ailelerin sosyal ve
kiiltiirel sermayelerinin temel aktaricis1 konumunda olmustur (Akis, 2013). Tarimsal iiretimin
egemen oldugu geleneksel toplumda yaslya atfedilen deger ile yashlarin bakim ihtiyacinin
karsilanmasinda aile liyeleri tarafindan saglanan gayri resmi bakimin da gelistigi bir donemdir
(Tomanbay, 2015). Emegin art1 deger oldugu sanayi toplumlarinda degisen ¢alisma ve yasam
kosullar1 yaglilarin aile igindeki statiisiinii degistirmistir. Toplumun daha gen¢ Uyelerince
strdurtlmesi beklenen calisma yasami, yaslilarin pasif bireyler olarak algilanmasina neden
olmustur. Giiniimiiziin aktif yaslanma politikalar1 baglaminda ise yaslilara duyulan ihtiyag
tekrar artmistir. Yashlarin isgiicline, sosyal yasama ve gonillii faaliyetlere tekrar katilimi
desteklenmektedir. Bu nedenle de yaslilarin toplumsal yasamda degerli olduklari tesvik

edilmeye ¢alisilmaktadir.
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Bdylesine bir toplumsal degisim hem yaslilarin hem de toplumun diger iiyelerinin
yasamini iligkisel bir bicimde butlinlyle etkilemektedir. Her toplumun bu baglamda belli bir
i¢c diizeni vardir ve bu o toplumun toplumsal yapisint meydana getirir. Bu yap1 her zaman
degisime agik olup dinamik bir 6zellik gosterir. Toplumun en 6nemli bilesenlerinden biri olan
aileler toplumsal dinamiklerin meydana getirdigi degisimlerin en agik sekilde gozlenebildigi
yerdir. Aile toplumsal yasamin bel kemigini olusturur ve kategorik bir kimlikten ziyade
toplumsal yasamin diizenliliginin korunmasinda ve devam ettirilmesinde Onemli bir yere
sahip olmasiyla art1 bir deger teskil eder. Bir taraftan toplumsal yapiy1 sekillendirirken diger
taraftan i¢inde bulundugu toplumun kurumsal yapilarindan etkilenir ve doniisiir. Morgan
(1996)’1n da ifade ettigi gibi ailenin “olmaktan” ziyade “nasil oldugu” aileye, bireylerin ait
oldugu bir form veya kurum olarak odaklanilmasinin aksine bir faaliyet olarak ailenin
anlasilmasi gerekir. Dolayisiyla, kesin olarak tanimlanmig bir kavramdan ziyade aile, genis
bir yonelimi cagristirir. Aile sosyal bir kurumdan ziyade sosyal yasamin bir yiiziidiir. Bu
ylizden bir sey olmaktan ¢ok bir niteligi temsil eder.

Aileye iliskin birgok tanim ve islevlerine ait bir¢ok 6zellik bulunmaktadir. Genel
olarak aile birbirlerine evlilik, soy zinciri ya da evlat edinme yoluyla baglanan, birbiriyle
akraba bireyler btini olarak tanimlanmustir (Bourdieu, 2006: 125; Giddens vd., 2017: 318).
Toplumun farkli gelisim agamalarinda farkli anlamlara biiriinen aile genel olarak sosyal bir
birim olmasiyla sevgi ve karsilikli duygusal iligkilerin siirdiiriilmesi, ekonomik giivencenin
saglanmasi, niifusun yenilenmesine ve siirdiiriilmesine tireme ve evlat edinme yoluyla katki
saglamasi, kiltiiriin tasinmasi ve siirdiiriilmesi, g¢ocuklarin sosyalizasyonu, ekonomik,
psikolojik ve biyolojik doyum fonksiyonlarini yerine getirmesi ve neslin devami gibi
ozellikleri ile toplumsal yapinin devamliligina katki saglamaktadir (Oktik, 2018; Duman,
2012). Aile islevlerini, onu olusturan iiyeleri ve diger sosyal kurumlar araciligiyla ger¢eklesen
iligkileri baglaminda yerine getirir. Ailenin tarihsel siire¢ icerisinde doniisen yapisi, iginde
yasadig1 kiiltiiriin ve zamanin sosyal ve yapisal kosullariyla bigimlenir. Bu bakimdan aileyi
Ozellikle tarih ve modernlesme siiregleri igerisinde ele almak ve ailenin gegirdigi dontisiimii
geleneksel olarak tanimlanmis genis aileden cekirdek aileye veya karmasik aile yapilarina
dogru tanimlanan tek yonlii bir gegis seklinde degil bu olusumlari meydana getiren unsurlarin
nasil gelistigini anlamay1 saglayan bir anlayisla (Aytag, 2007) degerlendirmek, aileye iligkin
biitiinciil bir bakis acis1 yakalamay1 saglamaktadir.

Aileye yonelik yaklasimlar, ailelerin farkli bigimlerde ele alinmasini saglar. Aileye
iliskin yapisal islevselci yaklasim, aileyi lireme yoluyla toplumun isleyisi ve siirekliligini

saglayan ve toplum i¢in belirli islevleri yerine getiren evrimci bir yaklagimla, aileyi evrensel
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bir kurum olarak ele alir (Gugll, 2018). Aile belirli rol ve statiiler dogrultusunda hem
varliginin hem de toplumun devamliliginin saglanmasinda 6nemli bir yere sahiptir (Giddens
vd., 2017: 321). Cocugun toplumsallasmasindan, iireme ve cinselligin siirdiiriilmesine, hasta
ve yaslilarin bakimina kadar aile icinde roller paylasilmistir. Ornegin Parsons, yash bireyler
icin ilerleyen yas ile uyumlu rollerin bulunmas1 gerektigini belirtir. Bu nedenle hem yaslilar
kendi degisen yasam kosullarina uyum saglamay1 6grenmeli hem de toplum yaslilar i¢in yeni
roller tanimlamalidir (Giddens, 2008). Bireyin toplumsal eylemleri toplumsal kurumlar
cercevesinde ve davramig kaliplart baglaminda yaptiklar1 tercihler sonucu ortaya ¢ikar
(Kongar, 2012: 160). Burada tercihler toplumsal kurumlar aracilifiyla belirlendiginden bu
yaklagimda aileyi olusturan {iyeler pasif olarak algilanmakta ve degisim goz ardi edilmektedir
(Koyuncu, 2019). Sembolik etkilesimci yaklasim ise aileyi aile tyelerinin, aile beklentilerine
gore belli rolleri yerine getiren bir etkilesim ve iletisim birimi olarak goriir ve aileyi birincil
sosyal yapilanma olarak ele alir (Sahbudak, 2016). Birey aile icinde bireysel ve kolektif
olarak tanimlanan, diger aile iiyelerinin beklentilerini ve normlar1 algilayarak aile igindeki
roliinii siirdiiriir. Cesitli sembol, deger, norm ve anlamlar aile i¢cinde 6grenildiginden aile,
cocuklarin sosyallesmesinde onlara bir benlik bilinci kazandirmasiyla 6nemli bir yere sahiptir
(Guglt, 2018) ve ailevi iliskilerin ¢oziimlenmesi i¢in bu anlamlarin kavranmasi gerekmektedir
(Canatan, 2013). Bu goriiste evlilik etkilesimi, aile ici roller, ¢ocugun sosyallesmesi gibi
konular énem kazanir (Igli, 1997). Catismaci yaklasim ise aileyi gii¢ ve kaynaklarm
dagitildig1 bir yer olarak goriir ve aile iginde var olan otoriteye dayali bir hiyerarsinin
esitsizliklere yol agtigindan bahseder (Gugll, 2018). Aile giig, hakimiyet ve gatisma kurumu
oldugundan ailenin igsel ¢ikarlar gatisma barindirir ve esler arasi karar verme, evlilik sistemi,
bosanma, siddet gibi konular aile icindeki esitsiz giic iliskileri baglaminda agiklanir
(Koyuncu, 2019). Feminist yaklasim ise aileyi ataerkil bir kurum olarak gérmektedir (Giclu,
2018). Aile cinsiyet temelinde bir toplumsallagsma gorevi stlenir ve aile i¢inde kadin-erkek
arasinda gii¢ iligkileri dengesiz bir sekilde gergeklesir (Koyuncu, 2019). Feminist yaklasim
kadinlarin ev alanindaki deneyimlerine odaklanarak, evde isboliimii, esitsiz gii¢ iliskileri ve
bakim etkinlikleri gibi konulara kadinlarin erkeklere gore esitsiz konumu tlizerinden ac¢iklama
getirir (Guglu, 2018). Aileye iliskin tiim bu yaklasimlar ortaya ¢iktig1 donem ve toplumsal
kosullar baglaminda degerlendirildiginde her biri aile iligkileri ve siireglerine iliskin makro ve
mikro diizeyde bir agiklama getirmistir.

Aileye iligkin temel yaklasimlar ailenin zamanla degisen yap1 ve islevlerine
odaklanmakta ve aileyi bu yoniiyle agiklamaktadir. Aile toplumsal degisime dayali dinamik

ve degisken bir yapiya sahiptir (Onkal, 2018). Toplumsal degisim ailenin yapisini, aile igi
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pozisyonlar1 ve iliskileri, ailenin islevlerini etkilemekte ve bu nedenle de aile hakkindaki
diisiincelerin de degisimini saglamaktadir (Canatan, 2013). Tarihsel slre¢ icerisinde toplum
tiretim bigimlerine gére asama kaydetmis ve bu iiretim bigimleri politik, ekonomik, hukuksal,
ideolojik ve Kkiiltiirel acidan toplumlarin déniismesini saglamistir. Uretim araglarmm ortak
miilkiyete dayali oldugu avci ve toplayici topluluklardan, topragin bir tiretim araci olarak yer
aldig1 tarim toplumuna geg¢is, liretim aracinin fabrika oldugu sanayi toplumuna gecis ve son
olarak da bilginin en biiyiik sermaye oldugu sanayi sonrasi toplumlara gecis gerceklesmistir
(Kose, 2018). Uretim bicimleri acgisindan ailenin gecirdigi doniisiim kadin ve erkegin aile
icindeki konumunu da belirlemistir. Bu baglamda ailenin tarihsel siire¢ igerisinde gecirdigi
dontisiimler genel olarak anaerkil donem, babaerkil donem ve esitlikgi donem olarak
siralanabilir. Anaerkil donemde gili¢ kadinin elindedir ve ¢ocuk dogurma, evin ihtiyaglarinin
karsilanmas1 kadin iizerinden gerceklesmektedir. Bu donemde toplayicilik yapan kadin
tarimsal iretime gegisle aile iginde merkezi bir rol istlenir (Can, 2019: 61-62). Tarim
toplumlarina gegiste erkek, liretim araglarini elinde bulundurmasiyla yetkiyi de ele almis ve
ailedeki en yash erkek otoriteyi elinde tutmaya baglamistir (Dirimese, 2016). Boylece
babaerkil aile diizeni ortaya ¢ikmustir. Yerlesik yasam ve tarimsal faaliyetler topragin
islenmeye baslanmasi ile ortaya ¢cikmistir. Yerlesik yasam ayrica kiiltiiriin de ortaya ¢ikmasini
saglayarak insan yagaminin onemli bir adimi olmustur. Boylece belli kurallart olan bir
orgltlenme bicimini meydana getirmistir. Uretimin saglanmasina yonelik aile iiyelerinin her
birinin bu siirece katildig1 genis aileler bu donemin aile yapisini yansitmaktadir. Ayrica artik
tirlin, toplumsal smiflar ve 6zel miilkiyet bu donemde ortaya c¢ikmustir. Erkekler, Uretim
araglarint elinde bulundurmasiyla sayginlhigini arttirirken kadinlar geleneksel ev isleriyle
ugragsmaya zorlanmis ve boylece saygmligini yitirerek ikinci plana atilmistir. 16. ve 17.
ylzyillardaki cografi kesifler, sermaye birikimi agisindan tarimdan ticarete dogru bir gecisi
saglamigtir ve 19. yy’da sanayi devrimiyle kapitalist iiretim bi¢imi ortaya ¢ikmigtir. Bu Gretim
bi¢imi sermayesi iiretim araci olan burjuva sinifina sermayesi emek olan ig¢i sinifinin emegini
satmasiyla yeni toplumsal gruplarin olugmasini saglamistir. Degisen bu yap1 aileyi de
doniistiirmiistiir. Ozel ve kamusal alan ortaya cikarak aile iiyeleri, anne-baba ve ¢ocuklardan
olusan ve toplumun sosyo-ekonomik ihtiyaglarini karsilayan bir birim olarak ¢ekirdek aileler
olusmustur (Kose, 2018). Sanayilesme aile bireylerinin her birini ayri is kollarina kaydirmis
ve ev ile isin birbirinden ayrilmasini saglamistir. Kadinlarin sanayideki isgiicline olan ihtiyag
dogrultusunda emegine olan gereksinim c¢alisma yasaminda yer almasini saglamistir.
Sanayilesme ve kentlesme modern toplumun temel 6zelligini yansitarak modern olmayan

olarak tabir edilen tarimsal iiretime dayali geleneksel toplumun inaniglar, {iretim araglari,
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degerler ve kurumlar agisindan koklii bir doniisiim yagamasina neden olmustur. Her ne kadar
bu siirecin ¢ekirdek aile yapisini ortaya cikardigr diisiiniilse de bu goriis 1970’1 yillarda
gecerliligini kaybederek c¢ekirdek ailenin Bati’da sanayi devriminden 6nce de var olduguna
isaret etmektedir (Cagan, 2013; Can, 2019). 1980°li yillardan sonra tarim ve sanayi devrimini
takiben gergeklesen enformasyon devrimi teknoloji ve hizmet sektoriinlin gelismesine bagl
olarak kadinin ve ailenin konumunu degistirmistir. Kadinin hizmet sektoriinde yer almasiyla
aile ici iligski oriintiileri degismis ve aile icinde gii¢ ve otorite acisindan daha esitlik¢i bir
donem baslamistir (Adak, 2018: 47). Boylece aile ve evlilik kurumlari da bu siiregten
etkilenmis ve yeni aile bi¢cimlerinin ve alternatif yasam sekillerinin ortaya ¢ikmustir.

Degisen aile yapilari ailenin geleneksel tanimini da degistirmis ve ayn1 zamanda aileye
iligkin sosyal ve kiiltiirel normlar1 da degistirerek aileler arasinda ya da aile i¢inde daha fazla
cesitlilige yol agmistir. Ayn1 zamanda toplumsal degisim ve modernlesme daha fazla segenek
ve daha az kisitlama ile bireylerin yasamini etkilemistir. Genel olarak aileler glinlimiizde yas
yapisi ve kusak kompozisyonu, bi¢cim ve islev cesitliligi, aile iiyelerinin birbirlerinden
beklentileri ve iliski kurma bigimleri bakimindan 6nemli Ol¢lide degismistir. Bosanmalarin
artmasi tek ebeveynli ailelerin sikliginin artmasina neden olmustur. Tiirkiye’de 2006 yilinda
tek ebeveynli ailelerin oram1 %6,2 iken, 2018 yilinda tek ebeveynli ailelerin orani %38.,9
olmustur (TUIK, 2019). Ailelerin %1,9’u baba reisli olmakla birlikte, %7’sini anne reisli
aileler olusturmaktadir. Ayrica bosanmalar yeniden evlilikleri getirmis ve livey ailelerin/yeni
genis ailelerin/iki cekirdekli ailelerin olusmasimi saglamistir (Diindar, 2018). Uvey aileler
bosanmis kadin ve erkegin yeniden evlilikleriyle birlikte en az birinin kendi ¢ocuklarinin da
katildig1 bir aile formudur. Evlilik ve aile kurumuna alternatif bir yasam bi¢imi olarak ¢iftler
birlikte yasam da sitirmektedirler. Bu yasam evlilige bir hazirlik olabilecegi gibi evlilige bir
secenek olarak da olusabilmektedir. Ayni zamanda kisiler bosanmanin ardindan hig
evlenmeyerek bekar kalmay: tercih edebilmektedirler. Gay/lezbiyen birliktelikleri de yine
aileye alternatif olarak olusan yasam bi¢imidir (Giddens, 2008).

Parsons (1959) cekirdek aileyi, cinsiyetlendirilmis bir is boliimiiniin oldugu evli bir
¢ift ve biyolojik ¢ocuklari ile sanayilesmis toplumlar igin en uygun aile diizenlemesi olarak
gormiistiir. Ancak bu yap1 neredeyse tUm Avrupa iilkeleri ve Tiirkiye’de azalmaktadir. Genis
aile goriiniimii azaldik¢a ve yalniz yasayan veya bekér ebeveynler olarak yasayanlarin pay1
arttikca ortalama hane halki bilyikligi azalmistir (TAYA, 2019). Bu davranis
degisikliklerine, evlilik, birlikte yasama, tek ebeveynlik, bosanma ve cocuksuzluga yonelik
tutumlarda 6nemli degisimler eslik etmistir. Evlilik, artik bir aile olarak yasamanin ve ¢ocuk

sahibi olmanin miimkiin oldugu tek ¢erceve olarak goriilmemektedir.
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Bununla ilgili olarak yirminci ylizyildaki ailelerin yapisinda ve islevlerinde 6nemli
gecislere  dikkat ¢eken Bengtson (2001), Amerikan aileleri lizerine yaptigi
degerlendirmesinde, sanayi devriminin ardindan “modern” ¢ekirdek aile formunun ortaya
cikmastyla ailelerin yapisinin genisten cekirdege dogru degistigini ve temel islevlerinin
sosyal-kurumsaldan duygusal-destekleyiciye dogru degistigini ileri siirer. Bengston’nin ileri
stirdiigii genisten ¢ekirdege dogru degisen aile yapisi, Burgess (1960)’1n kentlesmenin, artan
bireyciligin ve laikligin artmasi ile kadinlarin toplumsal yasamdaki daha fazla yer almasiyla,
aileyi hukuk ve geleneklere dayanan bir sosyal kurumdan, arkadaslik ve sevgiye dayanan bir
kuruma donistirdiigi goriisiine dayanmaktadir. Burgess, ailenin islevlerinde daha da
uzmanlastigin1 ve aile yasaminin yapisal ve nesnel yonlerinin daha duygusal ve 6znel
islevlerle desteklendigini savunmustur. Bu, “modern” aile formunun temelini olusturdugunu
Oone slrdigli evliligi “yoldaslik” temeli olarak adlandirmis ve Burgess, aileyi
kavramsallastirmanin ve incelemenin en uygun yolunun “etkilesen kisilikler birligi” oldugunu
One siirmiistiir. Bengtson ayn1 zamanda modern c¢ekirdek ailenin sosyal bir kurum olarak
yapisinin kisaldigini (yiiksek bosanma oranlar1 nedeniyle) ve islevlerinin daha da azaldigini
belirtir. Bosanmalarin artmasiyla tek ebeveynli ve tivey ailelerin artmasi, hi¢ evlenmeme,
gonallt olarak cocuk sahibi olmama gibi nedenlerle Bengtson, Popenoe (1993)’nin aileye
iliskin gorislerini destekler. Popenoe, bosanma ve tek ebeveynlikten kaynaklanan aile
yapisindaki degisimlerin, ¢cocuklarin psikolojik, sosyal ve ekonomik refahi iizerinde olumsuz
sonuglar1 olacagini belirtmektedir. Bireylerin i¢inde biiylidiigii ailenin yapisi, nesiller arasi
iligskilerin yasam seyri boyunca nasil siirdiiriildiigiine dair sosyal, ekonomik ve psikolojik
faktorlerin etkisi altindadir. Geleneksel olmayan aile yapilari, bosanmis ebeveynlerin
cocuklar1 ve iivey ebeveynlerle mesafeli iligskiler kurma riskini arttirabilir ve bu durum
kusaklararasi iliskilerin kalitesini olumsuz yonde etkileyebilir (Silverstein ve Giarrusso,
2011). Cocuk sahibi olma konusunda azalan egilimler birbirini izleyen nesillerin yaslhlikta
kusaklararas1 destekten yoksun kalmalarina neden olabilir. Artan bosanmalar, torunlar ve
biiyiik ebeveynler arasindaki iligkileri azaltabilir (Treas ve Marcum, 2011). Hi¢ ¢ocuk sahibi
olmayan ciftler gelecekte bakim ile ilgili olarak arkadas veya kardes destegine ihtiyag
duyabilirler. Diger taraftan cok nesilli ailelerde biiyliyen bireyler arasinda kusaklar arasi
paylasim artabilir. Geleneksel olarak biiyiilk ebeveynler torunlarinin bakiminda yer
almaktadir. Torun bakiminin biiyiik ebeveynler {izerinde olumlu etkisi oldugu goriilse de bu
psikolojik, fiziksel ve ekonomik dezavantajlara da neden olabilmektedir (Bengtson, 2001;
Hayslip ve Fruhauf, 2019).
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Aile formlarmin artan heterojenligi, biyolojik veya yapisal iligki sinirlarmin 6tesine
uzanan iligkileri igerir. Bengtson (2001) feminist akademisyenlerin ¢alismalarindan, irksal ve
etnik azinlik aileleri {izerine yapilan arastirmalardan yola ¢ikarak aile yapilarinin ve iliskilerin
hem “atanmis” hem de “yaratilmis” akrabalik sistemlerini icerecek sekilde yeniden
tanimlandigini belirtir. Calismasinda ¢ok kusakli baglarin artan éneminden de bahseder. Iki
kusaktan fazla siiren iliskilerin Amerikan toplumundaki bireyler ve aileler icin giderek daha
onemli hale geldigini, yap1 ve islev bakimindan gittik¢ce ¢esitlendiklerini ve 21. ylizyilin
baglarinda, bu ¢ok kusakli baglarin, ¢ekirdek ailenin iglevlerinin yerini almakla kalmayacagi
gibi baz1 durumlarda da islevlerini artiracagini ifade eder. Ona gore bircok Amerikali i¢in, ¢ok
nesilli baglar, yasamlar1 boyunca refah ve destek i¢in ¢ekirdek aile baglarindan daha énemli
hale gelmektedir. Ote yandan yas yapisindaki bu degisimin ailelerin kusak yapis1 iizerindeki
etkileri goz oniline alindiginda ¢ogu Amerikan ailesinin yas yapisinin bir piramitten, seklin
uzun ve ince oldugu bir aile yapisi olan “fasulye sirig1” (beanpole) (Bengtson, Rosenthal ve
Burton, 1990) olarak tanimlanabilecek bir yapiya doniistiiglinii ifade eder. Bu olusum aile
icinde uzun yillar boyunca nesillerin yasamaya devam ettigini ancak her neslin {iye sayisinin
daha az oldugunu ifade etmektedir.

Bengtson ve Martin (2001) de Amerikan aileleri ve Almanca konusan toplumlarda aile
yapisinin degisimi ile ilgili gorlislerini, niifus yaslanmasinin sonuglar1 baglaminda aile
yapilart ve iligkileri i¢in fasulye sirig1 aile yapisinin ortaya ¢ikist ve uzun yillar siiren nesiller
boyunca baglantili yasamlara, yasam boyunca nesiller arasi dayanismaya ve catismaya
odaklanarak agiklamislardir. Ilk olarak, nesiller arasinda yiiksek dayanisma ve destegin
stirdiigiinii  belirtmisler ve dayanismanin devam edecegini ¢ilinkii aile baglarimin Bati
toplumlarinda en giiclii baglar olarak kaldigin1 belirtmislerdir. Dayanisma devam ederken
nesiller arasi iligkilerin dogasi teknolojik gelismelerle daha yakin dayanismayi tesvik eden
yeni iletisim bigimleriyle (6rn. goriintiilii telefonlar, canli aile konferanslari, diizenli e-posta)
siirdiiriilmektedir. Ikincisi, nesiller boyunca gittikce artan catisma ve anlagmazliklar oldugu
yoniindedir. A¢ik ¢atismanin birincil nedeni, bir neslin digerine dogrudan etkileri olan ileri
yaslilikta yasanan fonksiyonel degisikliklere, orta ve sonraki yagsamda bosanma, esin veya
yetiskin bir cocugun &liimii gibi stresli deneyimlere dayanabilmektedir. Uglinciist, endiistriyel
toplumlardaki yaslilara artan devlet desteginin gerekli olmasidir. Potansiyel aile bakicilarinin
sayis1 daha diisiik dogurganlik seviyeleriyle azaldigi i¢in daha fazla devlet destegi gerekecegi
belirtilir. Cocuk sayis1 az olan ya da ¢ocugu olmayan yash ¢iftlerin yasam beklentisindeki
artigla iliskili olarak daha fazla kisinin kusaklararasi destege ihtiya¢ duyacagi

varsayllmaktadir. Ancak aragtirmacilar, bir¢ok politik goriisiin aksine gelecek nesillerde
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blylk olctde nesiller arasi ¢atismayir ongormezler. Bunun nedeni olarak da kusaklarin
birbirine mikro-sosyal baglarla baglandigin1 ve 21. yiizyilda bu baglarin gittikge daha da
yayginlasacagini ifade ederler. Ancak aile yapisindaki bu degisim gelenekler ve degerlerin
nesiller arasi aktarimi igin firsat yaratirken ayni zamanda orta nesildeki aile tiyeleri agisindan
daha yasli nesillerin bakimi ile ilgili gorevlerin paylasiminda g¢atismaya neden olabilir
(Roberto, 2018)

Hem ciftler arasinda hem de kusaklar arasindaki iligkiler uzun 0miir nedeniyle daha
uzun siire yasanmaktadir. Ug veya dort kusak aileler giderek yayginlasmaktadir. Bu nedenle
uzun Omiir, uzun evliliklere ve daha uzun kusaklar arasi1 baglara, biliyiikanne ve biiyiikbaba ile
blyuk-biylkanne ve blyik-biiyiikbabalarin da var oldugu genisleyen ailelerin ¢ocuklari igin
bu kisilerin kaynak olarak goriilebilmesine yol agmaktadir. Ayn1 zamanda uzun Omiir yash
ebeveynlerin kendi yasglh ebeveynlerine daha uzun siire bakim saglamasina da neden
olmaktadir (Bengtson ve Lowenstein, 2003). Kusaklar ve kusaklar arasi bu iliskiler toplumsal
degisimi de saglar. Ryder (1965), toplumsal degisimin, her bir kohortun yasam seyri boyunca
ilerledikge, bir kohort ardisikligindan meydana geldigini belirtir. Bugiin Tiirkiye’nin yagh aile
tiyeleri 1925'ten 1945'e kadar dogan Sessiz Nesil/Gelenekselciler'den (Silent Generation,
Tradionalists), 1946'dan 1964'e kadar dogan Baby Boomer (Bebek Patlamasi) kohortundan
olusmaktadir (Kuran, 2018; Ozkog ve Bayrakdaroglu, 2017). Sessiz kusakta yer alanlar, en
yash iiyeleri kapsamakla birlikte Tiirkiye niifusunun yiizde 7’sini olusturmaktadir ve bu
kisilerin % 95’1 emeklidir (Mercan, 2016). En kii¢iigii 75 en biiyligli 95 yasinda olan bu
kisiler, yashilarin %38’ini meydana getirirler (TUIK, 2020). Genellikle genis aileden gelen bu
kisiler, savaslar, Ekonomik Buhran’in yarattigi agir issizlik, ekonomik kriz ve yokluk gibi
zamanin olumsuz ekonomik kosullarina maruz kalarak biiylimiiglerdir. Karne ile iirlin alan bu
kusakta yer alan yaslilar ekonomik anlamda yasadiklar1 o donem sikintilari i¢in gelistirdikleri
yasam kosullarini yasamlarinin ileriki donemlerinde iliskilerine de uyarlamislardir. Finansal
giivenliklerini saglamaya calisirken, geleneksel aile degerlerine sahip, vatansever, fedakar,
sabirli ve otoriteye sadiktirlar (Ozkog¢ ve Bayrakdaroglu, 2017). Tiirkiye’de bu donemde
dogmus kisilerin oncelikle 6grendigi sey savasin ardindan gelen hayatta kalma duygusudur.
Bu nedenle ¢ok az kaynakla yasamlarin nasil idare edilecegi uzmanliklar1 igerisindedir.
Gilintimiizde her ne kadar saglik ve teknolojideki doniistimler uzun yasami saglamis olsa da bu
donemde dogmus yaslhilar, ¢ocukluk ve genglik donemlerini daha diisiik sosyo-ekonomik
kosullarla geg¢irmislerdir. Bu donemde yetersiz saglik ve ekonomik kosullar tarafindan
kusatilmis olsalar da giiniimiizde bir kismi saglikli ve aktif olarak yasama katilmaktadir. Baby

Boom kusag ise en kiiciigii 56 en biiyiigii 74 yasinda olan kisilerden olusmaktadir. Iki diinya
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savaginin ardindan uygulanan refah politikalar1 ile dogum oranlarinda yasanan biiyiik artis bu
kusaga adin1 vermektedir. Refah politikalar1 ayn1 zamanda bu kusagin bir 6ncekine gore daha
iyi egitim, saglik ve ekonomik kaynaga erisimini saglamigtir. Tiirkiye’de bu kusak tiyelerinin
de cogu emeklidir. Idealist, otoriteye karsi, sorumlu, hirsli, uzun saatler ¢alisan, hem
¢ocuklarinin hem de ebeveynlerinin bakimindan sorumlu kisiler (sandvi¢ kusak) olarak da
tamimlanmiglardir (Demir vd., 2017). Bu kusak teknolojideki ve sagliktaki gelismeler
neticesinde bir dncekine gore daha avantajli konumdadir. Birgogu saglikli ve aktif olarak
yasliliklarini siirdiirmektedir. Bu dénemde sinema, televizyon, mobil cihazlar, bilgisayar ve
internet gibi iletisim araglarimin ortaya ¢ikmasi ve kullaniminin yayginlasmasi, bir dnceki
kusaga gore bu kusagm iiyelerinin teknolojiye daha iyi adapte olabilmelerini saglamistir. I¢
goclerle birlikte kentlesmenin artmasi, ¢ok partili doneme gegis, Kore Savasi, Kibris Harekati,
12 Eylul Darbesi gibi siyasi kararlar ve depremler gibi olaylar, bireylerin yasam ve diisiince
yapilarmi etkilemistir. Ayni zamanda savasin ardindan gelen dogum oranlarindaki artis,
saglik ve teknolojideki gelismelerle birlikte yasam beklentisindeki artis ile gelen demografik
degisimler kusak iiyelerinin sayisal olarak artisini saglamustir. TUIK’in (2020) niifus
verilerine gore 2030'a kadar Tiirkiye’de tiim bebek patlamasi kusagi en az 65 yasinda
olacaktir ve bu kisiler toplam niifusun %12,9’unu olusturacaklardir. Bu kohortun yaslanmasi,
Tiirkiye’de yash olmanin ve daha yasl bir aile olmanin anlamini doniistiirirken toplumun ve
0zelinde ailelerin bilhassa saglik, sosyal giivenlik ve yasli bakim1 gibi ihtiyaglarinin artmasina

da neden olmaktadir.

1.2. Aile i¢inde Yashlarin Bakimi

Demografik donilisiim uzun siireli bakim konusunda da demografik gegise yol
acmistir. Demografik gecisten oOnce, yaslilarin uzun siireli bakimi her zaman bir aile
sorumlulugunda olmustur. Demografik gecisin bir sonucu olarak uzun siireli bakimin
verilmesinde ve finansmaninda ailelerin  kurumsal olarak desteklenme ihtiyact
artmistir. Gelismis iilkelerin timii kamu tarafindan finanse edilen uzun siireli bakimin
saglanmasinda az veya ¢ok bir alt yapiya sahiptir. Uzun siireli bakim hizmeti, genis aile
tarafindan saglanan resmi olmayan bakimdan, en azindan kismen hiikiimet tarafindan 6denen
resmi bakima kaymaktadir. AKut hastaliktan kronik hastaliga ve terminal bakima kadar saglik
hizmeti saglama sorumlulugu giderek kamu sektoriine tasinmaktadir (Norton, 2016). Ancak
gelismekte olan iilkelerde niifus yaslanmasinin hizli bir sekilde yasanmasi saglik, bakim gibi
kaynaklarin tahsisinde ve sunulmasinda aksakliklara neden olabilmektedir. Bu nedenle de

aileler bakim konusunda yiikiin daha ¢ok yiiklenicisi konumundadir. Gelismekte olan
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ulkelerde ekonomik yetersizlik nedeniyle kamusal destek siirlidir ve herkes igin ulasilabilir
degildir. Cogu sosyal yardim uygulamasi ile saglanan destekler bircok aile bakicisini
uygulamanin disinda birakabilmektedir. Bu nedenle niifusun hem yasli kesimini hem de
digerlerini yeterli diizeyde destekleyecek ekonomi ve saglik alanindaki reformlara ihtiyag
duyulmaktadir (ASPB, 2016). Ozellikle yaslanan niifusun bakim ihtiyacinin da artmasiyla
ailelerin mutlaka kurumsal hizmetlerle desteklenmesi aile bakiminin siirdiiriilebilirligi
acisindan gereklidir (Tufan, 2018).

Bakim {izerine yapilan ¢aligmalarda bakim kavrami ¢ok genis bir yelpazede tasvir
edilmektedir. Bakim verme kavram olarak; giinlik yasam aktivitelerini bagimsiz ve tek basina
yerine getiremeyen kisiler i¢in yardim ve destek saglanmasini ifade eder; resmi ve gayri resmi
olmak tzere iki farkli bicimde siniflandirilir. Buna gore gayri resmi bakim sosyal ag iiyeleri
(aile ya da arkadaslar) tarafindan, genellikle herhangi bir parasal degerin bulunmadigi
durumlarda saglanir (Walker vd., 1995). Ote yandan, profesyonel olarak egitilmis iicretli
bakim c¢aliganlari resmi bakim saglar. Ancak bakimin bu iki boyutlu siniflandirmasi, bakim
verme ile ilgili tiim alanlar1 kapsamaz. Ornegin bazi resmi bakicilar kurumlarda bazilar1 evde
calisirken, bazilar1 6demelerini sosyal giivenlik gercevesinde, bazilar1 ise nakit olarak alir.
Cogu gayri resmi bakim, bakim alicisinin veya bakicinin evinde yapilir. Bununla birlikte,
gayri resmi bakim verenler, arkadagslik, duygusal destek ve gunlik aktivitelere (6rn. beslenme,
kisisel bakim) yardim ettikleri gibi kurumsal uzun siireli bakim alanlarinda da énemli bir rol
oynayabilir (Gaugler ve Kane, 2015). Aym1 zamanda devlet destegi ile aile bakicilarinin
maddi olarak desteklenmesi de bakim verenleri hem resmi hem de gayri resmi bakimin
arasinda bir konuma yerlestirir.

Gayri resmi bakim, bakim alicisi ile 6nceden var olan bir iliskiden gelisir ve belirli bir
toplumsal baglamda yer alir (Zarit, 2018). Ayrintili olarak gayri resmi bakim, bir kiginin
bakima ihtiyaci oldugu diisiincesi ile baglar. Bakim veren kisinin bireysel 6zellikleri bakim
verme kosullarini etkiler. Bakim verme, Sosyal sinif, irk ve etnik kdken; cinsiyet ve yas; aile
ve topluluklar; egitim ve din; politika ve ekonomi; sosyal aglar ve toplumsal diisiinceler gibi
birgok toplumsal baglam tarafindan sekillenir (Burr vd., 2005). Bu bireysel 6zellikler ve
toplumsal baglamlar bakimin verilmesini Kkolaylastiran veya kisitlayan kosullardir. Bu
nedenle, gayri resmi bakimin verilmesi hem bakim alicisinin hem de bakim verenin bireysel,
iliskisel ve baglamsal faktorlerinin i¢ ice gectigi bir stre¢ olarak tasvir edilir (Broese van
Groenou ve De Boer, 2016).

Gayri resmi bakim genellikle, es, ebeveyn, cocuk, diger akrabalar, komsu, arkadas

veya akraba olmayan diger kisiler gibi bireylerin sosyal iligkilerini siirdiirdiikleri kisi
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tarafindan saglanir. Bakim verenler genel olarak giinliik yasam aktiviteleri (GYA) ve ginlik
aracsal yasam aktiviteleri (GAYA) ile bakim alicilarina destek saglar. GYA’lar tuvaleti
kullanma, kendi basina yiyebilme, yikanma gibi eylemlerdir. GAYA’lar ise para yonetimi,
yemek hazirlama veya ¢amasir yikama gibi becerilerdir (Schulz ve Eden, 2016). Gayri resmi
bakim verenler, ev isleri veya diger pratik isler, doktor ziyaretleri, ulasim veya sosyal
ziyaretler, arkadaslik, duygusal rehberlik veya profesyonel bakimin diizenlenmesine yardimei
olabilir. Birgok Avrupa iilkesinde gayri resmi bakim veren kisilerin ¢ogu 50 yas ve Uzeri
kisilere bakim vermektedir. OECD iilkelerindeki gayri resmi bakicilarin iicte biri eslerine
(%32) veya ebeveynlerine (%36) bakim verirken, digerleri akrabalara (%]18) veya
arkadaslarina (%18) bakim vermektedir (Colombo vd., 2011). Gayri resmi aile bakimi1 yaslhlar
icin en 6nemli bakim kaynaklarindan biridir. Bir¢ok yasl birden fazla aile bakicisindan bakim
alir ve bazi bakicilar birden fazla yaslinin bakimini saglayabilir (Lingler vd., 2008).
Bakicilarin kosullart ve bakict baglami bu acidan son derece degiskendir. Bakim verenlerin
bakima katilimi finansal bir iicretten ziyade yukarida belirtildigi gibi oncelikle kisisel bir
iligkiden ortaya cikar. Yaglilarina gayri resmi bakim veren aile iiyeleri, bakim alan kisi ile
birlikte, bakim alicisinin yakininda veya uzaginda yasayabilir. Gayri resmi bakicilarin
sagladiklar1 bakim giinliik, ara sira, kisa veya uzun siireli olabilir. Aile bakimi genellikle
GAY’lerine ve GAYA’lerine yardimer olan ve {icretli yardimla saglanan hizmetleri
yonetebilen birincil bakici olarak adlandirilan bir kisi tarafindan saglanir. Bazen diger aile
tiyeleri de bakim alicisina yardim saglar ve bu kisilere genellikle ikincil bakicilar denir.
Birincil bakici, genellikle resmi veya gayri resmi olarak saglanan tiim yardimlari koordine
eder (Dwyer, 1996). iki veya ii¢ kisinin esit sekilde katkida bulundugu ortaklik tarzi gibi
baska bakim modelleri de miimkiindiir (Ingersoll-Dayton vd., 2003). Ote yandan Lyons, Zarit
ve Townsend (2000), gayri resmi aile bakim1 ve resmi hizmetler arasindaki birlikteligi i¢eren
farkli bakim alanlar1 tanimlar. Bunlar, diger akrabalardan veya resmi bakim sisteminden
bakim konusunda yardim almayan izole bakim verenler; diger aile tiyelerinden yardim alan
ancak resmi bakim sisteminden yardim almayan aileye bagimli bakicilar; bazen resmi
olmayan bakimla birlikte resmi bakim hizmetlerinden de destek alan resmi bakicilardir.
Calismalarinda, bakicilarin %54 {iniin diger aile liyeleriyle birlikte bakimi gergeklestirdikleri,
%19’unun tek basina bakim verdigi ve %27'sinin resmi bakim hizmetlerinden destek aldig:
belirtilir. Bakim siirecinde alinan destek bakimin siirdiiriilmesinde oldukca etkilidir. Ayrica
bakim siirecinde kimlerin bakima dahil oldugunun bilinmesi, bu siirecin ve bakicilarin

desteklenmesi agisindan 6nemlidir.
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Bakim verme bircok gorevin ve roliin Ustlenilmesini gerektirir. Bakim verenler
dogrudan bakim alicisini1 destekleyici hizmetler saglamanin yani sira bir vaka yoneticisi ya da
koordinator olarak bakimda yer alirlar (Gaugler ve Kane, 2015: 3). Her bakim alicisinin
durumu farklidir ve bakim veren aile iiyeleri bakim ihtiyaci ile ilgili bilgiye ve ayn1 zamanda
bakim alicist ile aralarindaki aile iliskisinden otiirii (ebeveyn, anne/baba/cocuk) de ge¢mis
yasamina ait bir bilgiye sahiptirler. Ote yandan bakim alicisim1 kurumsal destege ihtiyag
duydugunda da bakim verenler yasglilarinin daha iyi bakilmasi konusunda izleyici ve savunucu
bir pozisyon alirlar (Gaugler ve Kane, 2015: 3). Bu nedenle bakim siireci bakim
kurumsallastig1 zaman da devam eder ve aktif bakimda iistlenilen baz1 goérevlerin bazilari
birakilsa da aile bakicilar birincil bakict olmaya devam ederler.

Gayri resmi aile bakimi, bakicilar tizerindeki sayisiz etkileri nedeniyle de dnemli bir
konudur. Aile iiyeleri i¢cin bakim vermek bir yiik kaynagi olabilecegi gibi baz1 bakim verenler
bundan memnuniyet de duyabilirler. Bakimin depresyon, anksiyete ve stres gibi zihinsel
saglik sonuglari olabilir (Pinquart ve Sorensen, 2011; Schulz ve Eden, 2016). Bununla birlikte
bakim veriyor olmak bireylerin yasamlarina anlam katarak ve aile iligkilerini giiclendirerek
kendilerini iyi hissetmelerini sagladigi i¢in olumlu bir durum olarak gorulebilir (Grossman ve
Gruenewald, 2017). Ya da bakim vermek hem olumlu hem de olumsuz bir deneyim olarak
ikisinin bir arada yasandigi bir durum olabilir (Vellone vd., 2011). Gayri resmi bakim
saglayan aile bakicilarinin yaklasik %75'inin, kisisel bakim ve ev isleri ile ilgili yardimi igeren
isleri yaparken bunlarin ekonomik ve psikolojik bir yiik haline gelinceye kadar kendilerini
bakici olarak tanimlamadigi tahmin edilmektedir (Bruhn ve Rebach, 2014). Bu gayri resmi
bakicilarla yapilan arastirmalardaki yaygin bir bulgudur; bir¢ok insan yardim faaliyetlerini
hasta veya engelli bir kisiyle olan iligkilerinin normal bir parcasi olarak algiladiklar i¢in
kendilerini 'bakici' olarak tanimlamamaktadir. Gayri resmi bakim verenler, 6zellikle de bakim
sirecindeki iliskiyi esas olarak es, ogul veya kiz agisindan yorumlarlar (Breheny vd., 2020).
Aile bakicilarinin bu goriisti, bir bakicinin yaptigi belirli bir dizi gérevden ziyade “bakict
olmanin” kiginin iistlenebilecegi belirli bir kimlik oldugunu gosterir.

Gayri resmi bakimin iliskisel yonii aile iiyelerinin birbirleri ile olan baglantilarinin
yan1 sira ayn1 zamanda kisilerin toplumsal aglar1 ve sosyal destege erisimi ile de iligkilidir.
Yaslhlarin bakiminda saglanan sosyal destek ise mikro-aile etkilesimleri ve bunun meydana
geldigi makro ulusal baglam ile baglantilidir. Bu agidan ulusal diizeydeki bakim anlayisinin,
tarihsel zaman ve yeri vurgulayan yasam seyri ilkelerini baglamsallastiran, iilkelerin kiiltiirel
degerleri, ekonomi ve sosyal politikalar1 sonucunda sekillendigi diisiiniilebilir. Bu ilkeler,

tarihsel yorungelerin ve mekansal konumun roliinii vurgular ve bireyleri ulusal baglamlari
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icinde konumlandirarak (Elder, 1996) onlarin yaslanma ve bakim ile ilgili anlayisini belirler.
Yasanilan savaglar, ekonomik dalgalanmalar, kiiltiirel degisimler giliniimiiz iilkelerinin refah
seviyesinde etkili olmustur. Siklikla bagvurulan Esping-Andersen’in siniflandirmasindaki
liberal, muhafazakar ve sosyal demokrat refah devleti rejimleri bu konuda ele alinabilecek bir
kaynaktir. Liberal refah modeli (ABD, Ingiltere), muhafazakar veya Kita Avrupa’s: refah
modeli (Fransa, Almanya, Belcika) ve sosyal-demokratik veya Iskandinav refah modeli
(Isveg, Danimarka) seklinde orneklendirilir. Yaslilik ve bakim ile ilgili politikalar ise Liberal
modelin vurguladig1 piyasa; sosyal demokrat modelin vurguladigi devlet ve muhafazakar
modelin vurguladig1 aile baglamida degismektedir (Ulgen ve Arda Ozalp, 2017). Esping-
Andersen’in li¢lii refah modeline dordiincli bir model 6neren Ferrera’nin Giiney Avrupa
modeline benzer 6zellikler gosteren Tiirkiye’nin de dahil edilmesini dneren ¢aligmalar vardir
(Tasc1, 2013; Bugra ve Keyder, 2003). Tasc¢1 (2013), bu modelin refah ozelliklerini “ikili gelir
destegi sistemi, saglik sistemlerinde evrensellik, refah hizmetlerinin planlanmasi ve
saglanmasinda tikelcilik-klientalizm; kamu harcamalarinda yuksek oran ve ailenin sosyal
denge saglamadaki rolii” olarak belirtir. Aile Tiirkiye’de 6nemli bir destek mekanizmasidir ve
igsizlik, yoksulluk, bakim gibi konularda devletin sosyal politikalarinin sag koludur. Bu
goriisti destekleyen ise aileye yonelik ve yaslilara yonelik sosyal gilivenlik, sosyal yardim ve
kurumsal yash hizmet politikalarinin uygulama bigimidir. Ornegin Onbirinci Kalkinma Plan
(2018) yaslilarin bakimi konusunda ailenin desteklenmesini vurgular ve ailelere yonelik
destek hizmetlerinin c¢esitlenmesi gerektigi iizerinde durur. Bu dogrultuda Tiirkiye’de
Kurumsal bakim ve nakit yardimlar araciliiyla yaslilara yonelik hizmetler sunulmaktadir.
Kurumsal bakim 60 yas ve tizerindeki kisiler i¢in yash yasam evleri, huzurevleri ve yash
hizmet merkezleridir ancak bu hizmetlerin talep halinde ihtiyaci karsilamasi oldukg¢a zor
gorunmektedir (ASPB, 2016). Nakit yardim hizmetleri ise 5373 sayili Kanun ¢ergevesinde
verilen bakim aylig1 ve 2022 sayili Kanun ile diizenlenen yash ayligidir. Bu yardimlar, aile igi
bakimi desteklemek amacini tasir. Ancak Tirkiye’de kamu hizmetlerinin yeterince
gelismemis olmasindan dolayr yaslilarin bakimi aile iiyeleri tarafindan gerceklestirilmeye
calisilmakta ya da aileler bir sekilde bunu iistlenmek durumunda kalmaktadir. Ote yandan
toplumsal doniisiim ile birlikte ailenin doniistimii yaslilarin bakimi konusunda mevcut aile
tiyelerinin varligini kisitlamaktadir. Ge¢ modernite baglaminda aile Uyelerinin gayri resmi
bakicilar olarak karsilastiklar1 iki temel sorun olan 6zgiinliik ve se¢ime vurgu yapan bireyci
hedeflerin 6n plana ¢ikarilmasi ile saglik ve sosyal politikada bulunan ve agik bir sekilde aile
bakicilarinin 6nemli girdilerine dayanan daha geleneksel bir sdylemin yarattigi ikilemdir. Geg

modernlesen bir toplum olarak Tirkiye’de aile yap1 ve degerler itibariyle geleneksel ve
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modern diisiince arasinda kalmaktadir. Bu bakimdan bireyci hedeflerle saygi, fedakarlik, vefa
gibi geleneksel degerler ¢elisir ya da ikisi bir arada yasanir. Ge¢ modernlesen toplumsal ve
siyasal yapt nedeniyle de Tirkiye’de bakim kurumsallasamamistir. Bu nedenle bakim
hizmetleri yeterince yayginlasamaz, daha da onemlisi nicel ve nitel yetersizlikler toplum
iiyeleri arasinda kurumsal bakima giiveni de yeterince tesis edemez. Bati toplumlarindan
farkli olarak aileye iliskin geleneksel degerler ve bakim kurumlarina giivensizlik olarak bu iki
iist yapisal ve ideolojik kosul bir arada devam eder. Bu iki kosul bireylerin bakim
vermelerindeki en 6nemli diigiinsel sebeplerdir. Bu dogrultuda yashilarin bakimi konusuna
gayri resmi aile iiyelerinin algis1 ulusal diizeyde politika, ekonomi ve kiiltiirel yapinin etkisi
altindadir.

Bakim alaninda yapilan bilimsel arastirmalar da bakimin iligkisel ve baglamsal yoniine
vurgu yaparak bakim verenlerin deneyimlerini ve yasli bakim alicilarinin 6zelliklerini
belirleyebilmek icin sosyoloji ve psikoloji gibi disiplinlerden teoriler ve modeller
kullanmaktadir. Teoriye yer veren arastirmalar arasinda stres teorileri hakimdir ve dncelikle
Alzheimer Hastalig1 olanlarin bakim verenleri tarafindan algilanan yiik ve basa ¢ikma
stratejileri aragtirllmigtir. Rol teorisi, Birikimli Avantaj/Dezavantaj Teorisi, Pearlin’in Stres ve
Basa Cikma Modeli ve Konvoy Modelleri gibi bakici deneyimini ve bakimin bakicinin
fiziksel, sosyal ve psikolojik refahi iizerindeki etkisini anlamak i¢in kullanilan modeller ve
perspektifler bunlar arasinda sayilabilir. Bu teori ve yaklasimlarin bazilari birlikte ele alinarak
da bakimi agiklamaktadir. Bakim arastirmalarinda en yaygin kullanilan model, Pearlin ve
arkadaglar1 (1990) tarafindan gelistirilen Pearlin’in Stres ve Basa Cikma Modeli’dir. Bu
baglamda Pearlin'in (2010) ¢alismasi, Stres ve Basa Cikma Modelleri ile Yasam Seyri
yaklasimi arasinda kavramsal bir benzerlik bulmaya calismistir. Saglik bilimlerinden gelen bu
model, stres faktorlerinin bakicilarin refahini etkiledigini varsaymaktadir. Bakici stresini,
bakicilarin sosyoekonomik ozellikleri ve kaynaklar ile maruz kaldiklar1 birincil ve ikincil
stres faktorleri dahil olmak iizere birbiriyle iliskili bir dizi kosul iceren bir siirecin sonucu
olarak gormektedir. Modelde, birincil stres faktorleri (6rnegin, bakim alanlarin fonksiyonel
durumuyla belirlenen bakim ihtiyaclari), bakim verenlerin zihinsel sagligini sekillendiren
ikincil stres faktorlerini (6rnegin, bakim verenlere yiiklenen yiik algisi) etkiler. Bakici stresini
aciklayan birgok faktore dikkat etmesinin yani sira, Pearlin'in Stres Modeli, bakim
deneyiminin dnemli bir kismi olan bakim gorevlerini ele almaktadir. Bakim gorevlerinin
tirleri ve yogunlugu, bakim verenlerin kaynaklar1 ve Kkiiltiirel baglamlarinda yerine
getirmeleri beklenen rollerle ilgilidir. Bakicilar ayrica iistlendikleri 6zel bakim gorevleri

nedeniyle ¢esitli bakis agilarina ve zihinsel saglik sorunlarina sahip olabilmektedir. Stres,
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bireylerin basa ¢ikma becerilerini zorlayan, fiziksel ve/veya zihinsel olarak bunaltan ve
hastaligin ortaya ¢ikma riskini artiran olaylar ve durumlar olarak tanimlanir. Stres, hem
demografik 6zellikler (6rnegin cinsiyet, irk / etnik kdken ve sosyoekonomik durum) hem de
sosyal roller (6rnegin is, evlilik ve ebeveynlik rolleri) dahil olmak tiizere sosyal yapisal
konumla nedensel olarak baglantili gériilmektedir. Daha diisiik sosyal statllye sahip bireyler
daha yiiksek stres diizeylerine maruz kalmaktadir ve bu nedenle saglik sorunlar1 agisindan
daha biiytik risk altindadir. Sosyal kaynaklar da bu modelde 6nemlidir (6rn. yiksek sosyal
destek). Bunlar, stres faktorlerinin saglik tizerindeki etkilerini onleyebilir veya azaltabilir.
Benlik saygisi ve kontrol ya da yetkinlik duygusu gibi sosyal-psikolojik kaynaklar da stresin
zararl etkilerine aracilik edebilir. Diislik statiideki bireyler genellikle stres faktorleriyle basa
cikabilmek i¢in daha az kaynaga sahiptir. Stres siire¢ modeli, kaynaklardaki yas veya kohort
ile ilgili diistisler ve yaslh yetiskinlerin fizyolojik olarak daha savunmasiz olmalar1 nedeniyle
daha sonraki yasamdaki depresyonun anlasilmasinda 6zellikle onemli goriilmektedir
(Aneshensel vd., 1995).

Bakim c¢alismalarinda bir baska model olan Konvoy Modeli ilk olarak Kahn ve
Antonucci (1980) tarafindan bireylerin yasaminin yakin arkadas ve aile agi ile gevrili
oldugunu savunmaktadir. Bu model, bakicilarin ve bakim alanlarin sosyal iliskilerinin saglik
ve refah baglaminda bir degerlendirmesini sunar. Kahn ve Antonucci'ye gore, bireyler,
konvoy olarak da adlandirilan, esmerkezli bir daire iginde diizenlenmis bir bireyler ag1 ile
cevrili yasam seyri boyunca hareket ederler. Cemberin merkezinde hedef birey vardir ve
esmerkezli dairelerde yer alanlar merkezi sekle en yakin kisilerdir. Konvoylarin yasam seyri
boyunca degismesine ragmen, dairenin merkezine en yakin tiyelerin nispeten istikrarli oldugu
distiniiliir ve bu kisiler cesitli sosyal, duygusal, psikolojik ve enstriimantal yardimlar
saglarlar (Antonucci ve Akiyama, 1987). Ayrica bu Kkisiler ihtiyaglarin karsilanmasinda
kaynaklar1 harekete gegirmeye de yardimer olur. Konvoy, merkezi bireye koruyucu bir temel
saglar ve hem nesnel hem de 6znel bilesenlere sahiptir; kisisel (cinsiyet, egitim, kisilik, irk) ve
durumsal faktorler (normlar, sosyal roller, normatif beklentiler ve talepler) tarafindan
sekillendirilir. Genel olarak, yaslilarin yasaminda yakin aile iiyeleri 6nemli bir rol oynar ve
konvoy aginin yapist ve kalitesi, bir ailenin ge¢misi, kisinin medeni durumu, tarihsel
baglamlar gibi kazanimlar ve kayiplar tarafindan belirlenen smirli bir aga sahip olma
egilimindedir (Antonucci ve Akiyama, 1987). Bu konuda Walker ve Pratt (1991), kendi
kendine yeten anneler ile bagkasina bagimli annelerine bakan kizlarinin sosyal iliskilerine
konvoy modelini uyguladiklari arastirmalarinda, kadinlarin bakim vermeyi yaslilara saglanan

yardimin devami olarak kusaklararasinda normallestirdigini belirtmislerdir. Aragtirmada yash
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annelerinin en merkezi sosyal aglarinin veya konvoylarinin bir iiyesi olarak kizlar1 yer
almaktadir ve kizlar yashi annelerinin ihtiyaglarina 6zgii aragsal ve psikolojik yardim
sunmaktadir.

Sosyal aglar yasghlik ¢aligmalarinda 6énemlidir ¢iinkii yaslilik donemi, sosyal destek
ihtiyaglarmin arttig1 bir zamandir (Bengtson ve Settersten, 2016). Hizla degisen toplumlarda,
farkl1 yas gruplarindan yash yetiskinlerin farkli tarihi kosullara maruz kalmalar
muhtemeldir. Genel olarak, sosyal ve kiiltirel baglamlar, zamanla yashlarin kisisel aglari
tizerinde etkisi olmas1 muhtemel onemli degisikliklere ugramistir. Sosyal yasam ve o6zellikle
kisisel iliskiler 6nceki donemlerden daha akiskan ve daha az sosyal hale gelmistir (Beck ve
Beck-Gernsheim, 2012; Bauman, 2005). Yasam seyrinin beklenen asamalari daha az tahmin
edilebilir ve ayn1 zamanda bireylerin siireklilik ve istikrara olan bagliliklar1 da daha kosullu ve
daha az olma egilimindedir. Bu degisimler, kisisel aglarin farkli segeneklerle sonuglanmasini
ve sosyal kimliklerin daha esnek hale gelmesini saglamistir.

Fiori ve meslektaglar1 (2006) da farkli sosyal aglarin saglik iizerinde farkli etkileri
oldugunu belirtirler. insanlarin oynadig1 farkli roller, onlar1 sosyal olarak bagli hissetmelerine
ve refah duygularimi korumalarina yardimci olan farkli aglara yerlestirir. Yiiksek kaliteli
sosyal baglantilarin daha iyi ruh saghg ile iliskili oldugu diisiintiliirken, daha az kisitli aga
sahip bireylerin depresyon yasama olasihig1 daha yiiksektir. Ote yandan farkli kiiltiirlerden
yashilarin farkli sosyal destek beklentileri vardir. Ornegin, bazi kiiltiirler ¢ocuklarm yash
ebeveynleri icin diger kiiltiirlerden daha fazla sosyal ve duygusal destek saglamasini bekler.
Sosyal destek, uzun siireli hastaliklarin bakiminda yaslanma deneyimini iyilestirmede kritik
Oneme sahiptir. Yagl yetiskinler artan glgsizlik veya zayiflatict bir hastaligin baslangici
nedeniyle ilk kez bakima ihtiya¢ duydugunda, aile iiyeleri arasindaki olagan degisimlerden
farkli duygusal ve sosyal desteklere ihtiyag duyarlar. Burada bakici-bakim alicisi iliskisinde
karsiliklilik dengesi dnemlidir. Artan ihtiyaglar, bakim verirken bakim alicis1 ve bakim veren
arasindaki karsiliklilig1 siirdiirme ¢abalarina ragmen, destegin beklenenden daha az olmasi ile
sonuglanabilir (Pearlin vd., 1990). Ayrica, bakim alanin degisen kosullarina verdigi duygusal
tepki, bakicidan daha fazla duygusal destek gereksinimi dogurabilir. Bakicilar bakim
verdikleri kisilerde beklenmedik depresif belirtiler, kaygi, sinirlilik veya otke ile
karsilasabilirler.

Knobloch, Nichols ve Martindale-Adams (2019) da, yetiskin bakim iliskilerine
uyarladiklar: iliskisel Tiirbiilans Teorisi (Solomon vd., 2016) ile yetiskin bakiminin kisiler
arasinda iligski dinamiklerini anlamaya calismislardir. Bu modelde yasam seyrindeki bakim

gecisleri, bakimin dogasin1 sekillendirir ve aile ic¢indeki rollerin yeniden tanimlanmasini
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saglar. Kalp krizi gibi bir durum sonrasinda yasanan bakima ani geg¢is ve demans gibi
ilerleyici bir durum sonrasinda gergeklesen kademeli gecislerde esler/ortaklar/cocuklar
iliskilerini yeniden diizenlemekte zorlanirlar. ilk olarak bakimin her iki tarafinda bulunanlar
saglik durumu ve hastalik yonetimi konusunda bilgi edinir. Sonrasinda bakim verenler
bakimin nasil saglanacagi konusunda tecriibe sahibi olur ve bakim siireci bakicinin bakima
devam etmesi konusunda belirleyici olur. Bakim verenler bakim alicisinin sagligini
strddrebilmesi icin yeni yollar bularak iligkilerini normallestirmeye c¢alisir. Bu noktada
iligkisel tiirbiilans teorisi, insanlarin iligkilerini yeniden miizakere etmelerini saglayan iki
iliski parametresini  vurgulamaktadir. Bunlar, gegisler sirasinda kisilerin  biligsel
degerlendirmelerini etkileyen iligkisel belirsizlik ve kisilerin duygularini etkileyen karsilikli
bagimliliktir. Rol degisiklikleri, bakim siirecinde iliskisel belirsizlik yaratabilir. Ornegin, esler
kendilerini bir bakicidan ziyade bir es olarak gorebilirler. Bu nedenle bakim alicisinin es
imajin1 korumak i¢in verdikleri yardimi gizleyebilirler (Moore ve Gillespie, 2014). Yetiskin
cocuklar ebeveynlerindeki degisiklikleri fark edemeyebilir veya bakim verme konusunda
harekete gegmeye direnebilirler. Bakim alan kisiler igin de rol degisiklikleri olabilir. Ornegin,
bakim alan kocalar, “calisan” rolii olmadiginda kendi kimliklerini tanimlamakta
zorlanabilirler. Bakim alan ebeveynler, otoriteden vazge¢cmek veya ¢ocuklarina bir yiik olmak
istemeyebilir. Bu rol degisiklikleri bireylerin iligkilerinde iliskisel belirsizlik yaratabilir.
Karsilikli iliskilerde bakim konusunda 6diil-maaliyet dengesi de iliskisel belirsizlige yol
acabilir. Bakim alicilar1 duygusal olarak geri ¢ekilebilir ve yalnizca hastaliklarina
odaklanabilirler. Esler aralarindaki romantik bir iliskiden bakim iliskisine nasil gececekleri
konusunda zorluk yasayabilir. Tiim bu belirsizlikler bakim siirecinin kisiler tarafindan biligsel
degerlendirilmesine bagli olarak sekillenir. Iliskisel Turbiilans Teorisinde Karsilikli
bagimlilik, bireylerin giinliik hedeflere ulagsmak i¢in birbirlerine ne kadar ihtiya¢ duyduklarini
ifade eder. Iliskiler, bireyler birbirlerinin giinliik rutinlerini etkiledikge gelisir ancak bu etki ile
iligkilerin kesintiye ugramasi soz konusu olabilir. Yani o6zerklikteki degisiklikler bakim
iliskileri icinde kesintilere yol agabilir. Ornegin, bakicilar giyinme ve kisisel bakim gibi
eslerinin rutinlerini kolaylastirmak i¢in girisimde bulunabilirler ve bu durumda birbirlerinin
mahremiyetini ihlal edebilirler. Ya da bakim alicisinin hareket kabiliyetini kaybetmesi
bagimsizligini etkileyebilir. Bu 6rnekler, bakim alicisinin 6zerkligindeki degisikliklerin bakim
siirecinde kisilerin gilinliik rutinlerini nasil kesintiye ugratabilecegini gostermektedir. Bu
model bakima gegislerin iliskiler ig¢indeki kilit noktalar oldugunu, iliskisel belirsizlik ve
karsilikli bagimliligin, gecisleri zorlastiran iliski parametreleri oldugunu ve bunlar goz 6nune

alindiginda iliskisel tiirbiilans sonuglarinin tahmin edilebilecegini varsayar. Bunun igin de
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bakim ortaklarinin iliski stirekliligine odaklanmasina yardimci olmak, her iki kisi i¢in klinik
hizmetler tasarlamak, iliskisel belirsizlik ve karsilikli bagimlilik konusunda onlar1 egitmek ve
onlara etkili iletisim stratejilerini 6gretmenin bakimin kalitesine katki saglayacagini belirtir.
Ayni zamanda bu model bakim siirecinde kisilerarasi iligskilerde zorluklar1 tanimak ve
ustesinden gelebilmek icin bakim ortaklarina rehberlik yapmanin iliskinin refahi
koruyabilecegini ifade eder.

Tiirkiye’de bakim ile ilgili yapilan ¢aligmalar bakim yiikii, tiikenmislik, yasam kalitesi,
bakim emegi gibi cinsiyet, yas, sosyal sinif gibi kosullar acisindan degisen bakim
deneyimlerine odaklanmaktadir (Kalinkara ve Kalayci, 2017; Selcuk ve Avci, 2016).
Tlrkiye’de yapilan bakim ile ilgili calismalarin ¢ogu birbirinden bagimsiz olarak
gerceklestiginden genel bir bakim profili ¢ikarmak olduk¢a giiclesmektedir. Bakim
calismalarinda ¢ogu yasli bakimina deginirken bakici olarak yaslilar neredeyse goriinmezdir.
Bu nedenle yasl olarak bakicilarin deneyimleri hakkinda ¢ok az sey bilinmektedir. Ancak
Tiirkiye’de aile ile ilgili genis capli calismalardan bir ¢ikarim yapilabilir.

Tirkiye Aile Yapisi Arastirmasi 2006 verilerine gore Tirkiye genelinde bakima
muhtag yaslilar hanelerin %5’inde yasamaktadir. bu oran kentte %4 ile kirda %8 oraninda
degisim gosterir. kadinlar bakimin %94°tinu, erkekler ise bakimm %6’sm1 gerceklestir.
Bakima muhta¢ yashilarin sahip oldugu aile yapisina bakildigi zaman genis ailelerde siirekli
bakima muhtag yagli oran1 %23’diir. Bu oran ¢ekirdek ailelerde %2, dagilmis ailelerde %7'dir.
Bakima muhtag yaslilarin oran1 sosyoekonomik seviyeye gore incelendiginde en yiksek
oldugu grup %11 ile alt sosyo-ekonomik seviyede yer alir (TAYA, 2006). Bu arastirmanin
yashlik ile ilgili sonuclar1 diisiik ekonomik seviyede ve Ozellikle genis ailelerde ve kirsal
kesimde yasayan yaslilarin bakimimin ¢ogunlukla kadinlar tarafindan yiiriitildiigli yoniinde
olup yaghlarin bakim yoriingesinin yoksulluk, bakima muhtaglik ve kadin odakli olarak
sekillendigi sdylenebilir.

Turkiye Aile Yapisi Arastirmasi’nin (2014) 2011 verilerine bakildiginda ise bakima
muhtag¢ yaslilar hanelerin %5,9’unda bulunmaktadir. Bu oran kentte %4,9, kirda %8,6°dir.
Genis ailelerde %24, dagilmis ailelerde %7,7 ve g¢ekirdek ailelerde %2,2 oraninda bakima
muhtag yaslt bulunmaktadir. Bu aragtirma verilerine gore en ¢ok yine diisiik sosyo-ekonomik
diizeydeki hanelerde bakima muhta¢ yash (%10,1) bulunmaktadir. Hane i¢inde yaslhlarin
bakimda ilk sirada gelinler (%32) gelmekte ve bu oran kirsal alandaki bakim veren gelinler
icin %37’ye ylikselmektedir. Eslerine bakim veren kisiler (%27) ikinci sirada yer alir. Ancak
eslerine bakim verenler kir (%27,5) ve kent (%27,3) baglaminda ¢ok yakin oranlarla yer

almaktadir. erkek cocuk tarafindan saglanan bakimin hane bazinda orant %22, kiz ¢ocuk
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tarafindan saglanan bakimin hane bazindaki orani ise %20°dir. Bir bakic1 tarafindan bakimin
istlenildigi hanelerin orani ise %2 dir.

Tiirkiye Aile Yapisi Arastirmasi (2019) 2016 verilerine bakildiginda ise tiim hanelerin
%14’ linde bakima muhtag¢ yash bulunmaktadir. Genis aile igerisinde bakima muhtag yaslilarin
orant %26, dagilmis ailelerde %13 ve g¢ekirdek ailelerde bu oran %6°dir. En diisiik sosyo-
ekonomik seviyede yer alan hanelerde bakima muhta¢ yasli oran1 %19’dur. Gelinler %28’lik
bir oranla yashilarin bakim isini 6ncelikli olarak {istlenen kisilerdir. hane bazinda esler
%18’lik bir oranla bakimi istlenir. Hane bazinda yaslilarinin bakimini gergeklestiren erkek
cocuklar %14’iinde, kiz cocuklar ise %23’iinde yer alir. Ucretli bakicilarm bulundugu
hanelerin oran1 ise %2’dir. Genis ailelerde bakima muhtac yaslilarin bakimini 6ncelikli olarak
gelinler %44°10k bir oran ile Ustlenirken, %41°lik bir oranla dagilmis ailelerde yaslilarin
bakimini daha ¢ok kiz ¢ocuklar1 Ustlenmektedir ve ticretli bir bakici tarafindan verilen bakim
%S5 olarak gergeklesmektedir. Ucretli bakicilarin en ¢ok yer aldigi sosyo-ekonomik seviye ise
%152°1ik bir oranla en st grupta goriilmektedir. esler ise %73’liik bir oranla ¢ekirdek ailelerde
yaslilarin bakimini daha fazla Ustlenmektedir.

Tiirkiye Aile Yapist Arastirmasi verileri 1s18inda 2006’dan 2016’ya kadar gecen on
yillik donemde, bakima muhta¢ yash bulunan hanelerin orani yillar icerisinde artmistir.
Ancak bakima muhtag yaslilarin oraninda 2011 yilindan (%6) 2016 yilina (%14) kadar gegen
5 yillik bir siirede iki kattan fazla bir artisla yaganmistir. Bunun nedeni hem yasli sayisindaki
hizli artis hem de buna eslik eden kronik hastaliklarin artis1 olabilecegi gibi ¢esitli sosyal
yardimlar ve hizmetlerden yararlanmak adina beyanlarin artmasi olabilir. Genis ailelerde
oransal artis %3’liikk bir seviyede gerceklesirken, Ozellikle dagilmis ailelerde ve c¢ekirdek
ailelerde 2 kat bir artis yasanmustir. Yaslilarin bakimini iistlenen kisiler ilk sirada gelinler
olurken bunu esler ve kiz ¢ocuklari izlemistir. Bu oranlar aile yapisina gore farklilik
gostermektedir. Yillar igerisinde bakim veren gelinlerin ve eslerin orani azalmakta ve tcretli
bakicilarin oraninda oOzellikle gelir seviyesine bagli olarak artis goézlenmektedir. Genis
ailelerde gelinler (%44) en ¢ok bakim veren konumunda olurken, ¢ekirdek ailelerde esler
(%73) en ¢ok bakim veren konumuna gegmektedir. Yillar igerisinde degisen bakim verenler,
Tiirkiye’de bakim konusunda doniisiimii net bir sekilde yansitmaktadir.

Yaslanma ve bakim verme ile ilgili ¢aligmalarda bazi arastirmacilar aile bakicisina
“gizli kurban” veya “gbriinmez hasta” adin1 vermistir (Medalie, 1994). Bakim vermenin
fiziksel, sosyal ve psikolojik yiikii, bakim verenlerin sagliginin bozulmasina ve yasam
kalitelerinin diismesine neden oldugundan bdyle bir tanimlamaya gidilmektedir. S6z konusu

bakim verenler yaslilar oldugunda bu yiikiin daha fazla olacagini tahmin etmek zor degildir.
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Zira yaghlarin artan yagla birlikte azalan fiziksel kapasiteleri bakim verme gibi ¢ok fazla
gorevin yiiritiilmesini gerektiren bir durumda onlar1 zorlayabilir. Pek ¢ok yasli bakicinin
kendi saglik sorunlar1 ve engelleri olabilecegi gibi kendilerinin de bakim ihtiyact igerisinde
olmas1 muhtemeldir (Greenwood ve Smith, 2016). Ornegin Tiirkiye’de yash niifusta kisisel
bakim faaliyetlerini gerceklestirirken zorluk ¢ekenlerin oraninin yasla birlikte arttigi
goriilmektedir. Ortalama 65 yas ve lzeri kisiler en ¢ok banyo yapma (%18,1), yataga
girme/kalkma veya sandalyeye oturma/ kalkma da (%18,5) sorun yasarlarken 75 yas ve tizeri
grupta bu oranlar sirastyla %31,4’e ve %29,5’e yiikselmektedir. Yas grubuna gore engellilik
ve fonksiyon kaybina sahip yaslilarin orani ise gérme sorunu olanlarda %23,6 (65+) ve %31,9
(75+), isitme sorunu olanlarda %22,5 (65+) ve %34,7 (75+), herhangi bir yardim almadan ya
da yardimci bir ara¢ kullanmadan yliriiyemeyenler ve merdiven inip ¢ikamayanlarda %32,7
(65+) ve %48,0 (75+), ogrenmede zorluk c¢ekenlerde %22,0 (65+) ve %33,1 (75+),
hatirlamada zorluk ¢ekenlerde % 14,5 (65+) ve %22,5 (75+)’dir (TUIK, 2020). Cinsiyet ve
yas grubuna gore en az bir engeli olan niifus orani da yasla birlikte artmaktadir. 65-69 yas
grubunda bu oran niifus genelinde %23 (kadin %20,4 - erkek % 12,3) seviyesinde iken 75+ da
%46,5’a (kadin %50,3 — erkek %40,9) ¢ikmaktadir (Engelli ve Yash Istatistik Biilteni, 2019).
Ozmete ve Hussein (2016)nin Tiirkiye Saglik Arastirmasi verilerini degerlendirdigi
caligmalarinda da altmis bes ve daha biiyiik yaslarda her dort ya da bes yashidan birinin, 75 ve
daha biiyiik yaslarda ise her ¢ yaslidan birinin bakima ihtiya¢ duydugunu ya da duyacagini
belirtmektedir. Bakim ihtiyac1 igerisinde olan bu kisilerin bakim saglayicilarinin ¢ogunlukla
esleri, ¢ocuklar1 ve diger akrabalar1 oldugu diisiliniildiiglinde bakim konusunda aile {iyelerinin

oldukca 6nemli bir kaynak oldugu ortaya ¢ikmaktadir.

1.3. Bakicaa Olma

Bakim, bakim alicis1 ve bakim veren(ler) arasinda dinamik etkilesimli bir siirectir. Bu
stre¢ c¢ok yonlii akiglart ve baglantilar1 igeren karmasik bir aktorler ve eylemler agini
gerektirir. Bu nedenle karsilikli iligkilere vurgu yapar. Bu karsilikli iligkiler ise bakim
taraflarinin yasam kosullarindan etkilenir ve yeniden sekillenir.

Bir bakici hastalik, sakatlik ve/veya yas nedeniyle, giinlik yasamin olagan
faaliyetlerini bagimsiz olarak gerceklestiremeyen baska bir kisiye tlicretli veya iicretsiz yardim
saglayan ve destek veren bir kisi olarak tanimlanir (Bruhn ve Rebach, 2014). Bu kavram bir
kisinin ne yaptigimmi tanimlamasinin yam sira biligsel ve duygusal boyutu olan farkli bir
kimligi edinmesini de icerir. Bakict kimligi, tiim kimlikler gibi zamanla olusur ve kisinin

sahip oldugu mevcut rolii ile bakicilik rolii arasindaki siirecte meydana gelir. Kimlik
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cogunlukla sosyal olarak insa edilir ve bireylerin tiim yasami boyunca edindikleri roller
baglaminda farklilasir. Yaslanan niifus arttik¢a, belirli araliklarla veya uzun siireli bakima
ihtiya¢ duyan kronik hastaligi veya engeli olan kisilerin gorilme sikligi da artacaktir. Aile
icinde bakim sorumlulugunun ¢ogu, esler ve yetiskin ¢ocuklar tarafindan saglanmaya devam
edecektir. Boylece aile iiyeleri, sadece koca/es/ogul/kiz olmalarinin yani sira “bakict”
kimligini de edinecektir.

Burke (2006) o©nemli yasam degisikliklerinin, bireylerin genellikle kimlikteki
degisikliklerle iligkilendirilecek olan rollerini yeniden yapilandirmasina neden olacagini 6ne
siirer. Bir kimligi tanimlayan anlamlar, herhangi bir grup, rol veya kisi temellinde gergeklesen
kimlik standartlaridir. Kimliklerdeki degisiklikler, kimlik standardi ig¢indeki anlamlardaki
degisiklikleri ifade eder. Ornegin, es olmanmn anlami bakim vermeye baslamayla birlikte
degisim gosterecektir. Kendini bir bakici olarak konumlandirmak sosyal olarak insa edilmis
bir siireci i¢erdiginden rol degisimleri kimliklerin anlamini da degistirir.

Literatiirde bakici kimliginin gelisimini incelemek ic¢in cesitli ¢aligmalar vardir.
Eyetsemitan (2000), Havighurst'un gelisim asamalarini cinsiyete bakilmaksizin, bakim
roliinlin sistematik bir gelisimini anlamak i¢in bir model saglayacak sekilde uyarlamistir.
Bakim verme sirecini basaril bir sekilde yonetme yeteneginin, bakim becerilerinin gozlem ve
yeni deneyimler sonrasinda elde edildigi yaklagik 5-25 yas arasi kazanilan birinci asamada, bu
becerilerin is¢i, ebeveyn ve es gibi diger eszamanli rollerle nasil basa ¢ikilacagini ve dengede
tutulmasinin saglanabildigi yaklasik 20-45 yas arasindaki ikinci asamada ve bu becerilerin,
yasamin “bakim uzmanhig1” seviyesinde oldugu yaklasik 40-65 yas arasinda gerceklesen
iclincli asamada kazanildigini belirtir. Son asama olan bakim uzmanlig: siirecinde birikmis
beceriler yetkin bakimi saglar; beceri ve degerlerin birikimi bunlarin gelecek nesillere
aktarilmasinda o6nemli rol oynar. Cocukluk cagindaki kiimiilatif deneyimler sayesinde
yetigkinler bakim veren rollerinde ustalasirlar; bununla birlikte, bu yetiskinler kendi saglik
sorunlar1 ile karsilasmaya baslarken deneyimleri yoluyla ebeveynleri igin etkili bakim
saglarlar. Yetiskinler bu yaslarina kadar bakim saglamanin etkili ve verimli yollarini1 6grenmis
olurlar bu da sagliklarindaki dezavantajlar1 telafi edebilir. Yeni bir zorluk ile basa ¢ikmanin
bir yolu, dis kaynaklarin veya kendi ¢ocuklarindaki bakim deneyiminin kullanilmasi ve
bdylece daha sonraki bakim veren roller i¢in gelisimsel deneyim saglanmasidir. Bu modelde,
bakici kimligi, bir 6miir boyu aile ve is etkilesimleri yoluyla gelistirilir ve siirekli olarak
gelecek nesillere aktarilir.

Bakim verenler bakim alicisinin yasamindaki degisiklikler meydana geldiginde ortak

kimliklerini sorgulamaya baglamaktadir. Orona (1990) kisinin kimliginin sosyal insasinin
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yasam boyu ger¢eklesen bir siireg oldugu ve giinlikk sosyal etkilesimde olustugu,
stirdiiriildiigii ve degistirildigi varsayimina dayanarak arastirmasinda Alzheimer hastaligi olan
bir kiside kimlik ozelliklerinin kaybinin bakim veren aile iiyesi tarafindan algilanan
degisimlerini incelemistir. Yaptig1 calismada sosyal yapi, karsiliklilik ve zamansallik dahil
olmak tizere kimlik kaybiyla ilgili ¢esitli temalar belirlemistir. Bu temalardan ilkinde, her tye
karsilikli olarak kimligini korumaya ve donistiirmeye katilir. Ayrica, her liye, zamanla,
kimlik Ozelliklerinin siirlarin1 anlamada bir anlayis gelistirir. Her iiye digerleriyle iliski
kurmaya devam ettigi siirece, iligkisini digerinin kimligini kabul ederek surdurir. Boylece
algilanan niteliklerin bir anlayisi insa edilir. Karsiliklilik, her bir insanin iliskide yaptig
katkiy1 belirtir. Bu olay digerinin kimligini korur ve donistiiriir. Ancak bakim iligkisinde
bakim alicis, artik karsihik veremeyebilir. Ikincisinde, iliskinin uydugu sosyal bir yap1 vardir.
Bu sosyal iliskiler agi, bireyin ¢oklu rollerinin bir arenasini olusturur. Sosyal iliskiler,
kimligin yonlerini giinliik etkilesimlerde siirdiiriir veya degistirir. Bu nedenle, kisiler,
Alzheimer hastaliginin kosullarinda, zaman iginde bakim alicisi ve bakicinin oncelikli roliine
gecerken birden fazla rolle karsi karsiya kalmaktadir. Bakim siirecinde “bakici” olmak birincil
rol haline gelir ve diger kimlikleri etkileyebilir. Son olarak, iligkilerin olusumu ve
siirdiiriilmesi zamansal bir boyut icermektedir. Ikili iliskiler mutlak ve tam zamaninda
gerceklesir ve genellikle takvimdeki belirli bir noktaya yerlestirilebilir. Esler ilk bulusmalarini
hatirlar: ebeveynler ¢ocugun dogumunu hatirlar. Baslangic noktasindan nesnel zamanin
gecisini gosteren bir tarih ortaya c¢ikmaktadir. Bakim verenler igin 6zel Onem tasiyan,
hastaliklarin tarihsel ¢ergevesindeki zamansal konumlaridirt. Bu tarihi konum, basli basina bir
baska zamansal boyut haline gelir. Iliskilere katilim varolussal olarak deneyimlenir, yani
deneyimler araciligiyla anlam yaratilir. Orona, iligkilere eslik eden ortak tarih, anilar ve
biyografileri tartisarak ozellikle geciciligi ele almistir. Ona gore kisinin bu paylasilan
deneyimlere katilma yeteneginin kaybi bir kimlik doniisiimiine yol agar.

Hasselkus ve Murray (2007) tarafindan demans hastasi aile iiyelerine bakim veren
kisilerin kimlik degisimlerine iliskin yapilan bir ¢alismada ise bakic1 anlatilarinin
yorumlanmasinda ana tema olarak “paylasilan kimlik” ortaya ¢ikmustir. Bu calismada
sembolik bir etkilesimci ¢erceveden kimlikler benligin bir pargasi olarak ele alinmakta ve
dolayisiyla kimlik, toplumdaki diger insanlarla sembolik iletisim yasamanin bir sonucu olarak

ortaya c¢ikmaktadir. Arastirmacilar bakicilarin, kronik hastalik kendilerine ait olmasa da

! Orona bu ¢aligmay1 1970-80 arasi bir tarihte gergeklestirmigtir ve bu zamansallik ilkesi o donem Alzheimer hastaligi
hakkinda bilgi eksikligine dayanmaktadir. Bakim verenlerin bu hastalik hakkinda yeterince bilgi sahibi olamamalar1 bakim
sirecini etkilemistir. Hastalik hakkindaki bilgi eksikligi ya da bilgiye ulagsmadaki engeller bakim vermenin seyrini
degistirebilir.
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varliginin yine de yasamlarinda aksamalara neden oldugunu ve giinliik rutinlerindeki biiytik
degisikliklere ve benliklerini gérme big¢imlerinde zorluk yasadiklarini 6ne siirmektedir.
Onlara gore bakici ve bakim alicisi arasindaki eski etkilesim ve karsiliklilik diizenlerindeki
aksakliklar, “bakicinin paylasilan kimligine gémiilii olan biyografik benliginde” degisikliklere
neden olmustur. Ornegin arastirmada katilimcilardan biri “artik bir annesi yokmus gibi”
hissetmektedir. Bunun iizerine arastirmacilar bu degisimin bakim veren igin yalnizca
bakicinin annesinin kimligine iliskin algisindaki degisiklikleri degil ayni zamanda kendini
nasil gordiigiinii de degistirdigini ileri siirmektedir.

O'Connor (2007) kisinin kendini bakict olarak konumlandirmasini, bir aile Gyesinin
bakimini denetleme sorumlulugunu iistlenme siirecinde énemli bir adim olarak gérmektedir.
Kisi kendini bakici olarak konumlandirmaya baslayana kadar yapilan isi gormek ve kisisel
bakim stratejileri gelistirmek zordur. Bakici kimligi, aile iliskisinin sinirlart dahilindedir
ancak sevilen kisilerin kademeli olarak sagliginin kétiilesmesi, bakim verenlerin kimliklerini
yeniden gozden gecirmelerini saglar. Bakici rolii yogunlastik¢a bakicit kimligi daha goriintir
olur. Kiginin kendini bir bakim veren olarak konumlandirmasinin uzun bir zaman
alabilecegini belirten O'Connor, bakim verenlerin bakimla ilgili siireclerle basa ¢ikmalarini
saglayan ama bu siirecte gerginlik yaratan ii¢ durumu ifade eder. Ilk olarak bakim verilen
kisinin ihtiyaglarinin bakicinin kendi ihtiyaglarimin yerine gectiginin kabulii ile ilgili bir
gerilim ortaya ¢ikar. Bu siliregte bakicilar kendi ihtiyaclarim1 karsilamaya basladiginda
baktiklar1 kisiye kars1 sugluluk duygusuyla karsi1 karsiya kalirlar. Bakima ara verdiklerinde ya
da bakim vermedikleri zamanlarda kendi ilgilerini gergeklestirirken baktiklari kisiyi ihmal
ettiklerini diisiiniirler. Ikinci olarak bakim verenler bakim verdikleri kisi ile 6nceden var olan
duygusal baglarindan kurtularak bakim verdikleri kisiyi nesnellestirme egiliminde
olduklarinda, bakim ile ilgili olumsuz siireclerle basa ¢ikmada bir strateji gelistirirler. Bu
durum bakicinin bakim alicistyla olan annesi/babasi/esi gibi diger rol iliskileri ve duygusal
baglarinin bir kenara birakilip bakim alan kisiyi sadece bir hasta olarak gormeleriyle
gerceklesir ve bu bakis bakima daha objektif yaklasmalarin1 saglar. Ancak bu durum bakilan
kisiyi kimliksizlestirme potansiyeli tasir. Uciincii bir durum ise bakim siirecinde bakicinin
ikili iligkide yonetici durumuna gelip iligskisel gii¢ dinamiklerinin degismesi ve yeniden
dengelemesiyle ilgilidir. Bakicilar, bakim siirecinde sadece bakim ihtiyaglarini kargilamakla
kalmaz ayn1 zamanda bakim alaminin karar vericileri, uygulayicilar1 ve yonlendiricileri
olurlar.

Bu durumda bakimin yogunlugu ve bakima yiiklenen anlam, bakim verenin bakim

iliskisini tanimlayabilir. Bakicinin kimligi, bakim alicisiyla olan iliskisinden tlrer ve kimlik
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bu iligskiye eklenir. Bu agidan bakildiginda kimligin baskalariyla etkilesim sonucu sekillendigi
ortaya ¢ikar. Yashi ebeveynlerin aile bakicilar1 ile yaptiklar1 nitel ¢alismada Miller,
Shoemaker, Willyard ve Addison (2008) katilimcilarin bakict kimliginin gelistirilmesini
etkileyen iki yapi bulundugunu tespit etmistir. Birincisi “ebeveyn-¢ocuk” yapisidir. Bakim
verenler kendi ¢ocukluklarmin ve bakici olarak kimliklerini olusturmada ¢ocuk yetistirme
konusundaki  deneyimlerinden  faydalanmislardir.  Ebeveynin  ebeveyni  olarak
tanimlanabilecek bu durum roliin tersine ¢evrilmesini igerir. Ancak bu roliin tersine
cevrilmesi yetiskinlikte veya yaghlikta bir takim kimlik catismasi ve degisimlerini de
meydana getirmektedir. Bakim olayinda bakim alicisinin bir ebeveyn olmasi, bakim alicisi ile
bakim verenin karsilikli iligkilerinin simdiye kadar ki toplamindan olusan ikili kimlik
siirecinin  bir parcasidir. Ikincisi, “yetkinlik” yapisidir. Arastirmaya katilanlar bakimi
“yapilmasi gereken” bir sey olarak ifade etmislerdir. Cogu icin bakici olmaya ve bunu dogru
yapmaya yetecek tek kisi onlardir. Her ne kadar bagka rolleri de olsa ya da gegimlerini
saglayacak islerinden 6diin vermek pahasina da olsa bakim goérevlerinin yerine getirilmesi
gerektigini sOylemislerdir. Bu iki yapi, bireylerin kendilerini gevreleyen ve genellikle ¢ocuk
olmaktan daha fazla ebeveyn veya bakici gibi hissetmelerini saglayan sayisiz gorevin
gerceklestirildigini gostermektedir.

Montgomery ve Kosloski (2013)’nin gelistirdikleri Bakici Kimlik Teorisi de bakim
deneyimi iizerine yiiriitiilen genis kapsamli arastirmalardan ortaya ¢ikan bulgular ile tutarli ti¢
temel argiimana dayanir. Onlara gore ilk olarak, bakim verme rolii sistematik bir sekilde
edinilir. Ikincisi, bakim zamanla degisen dinamik bir siirectir. Ugiinciisii ise bakicilar
rollerinde bir degisim yasarlarken ayni zamanda kendi kimliklerini de degistirirler.
Montgomery ve Kosloski, bakim verenin bakim siirecini, “bir kimligi sabit tutmak i¢in
homeostatik bir kontrol sistemi olarak calisan siirekli, kendi kendini ayarlayan bir geri
besleme donglsu” olarak tanimlar. Bakict kimlik teorisine gore bakim alicisi ile iligkide
gerceklesen aile veya arkadaslik iliskileri, bakim veren kariyeri i¢in baglam olusturur.

Kariyerin I. asamasi, bakim roliiniin basladigi donemdir. Bu siire, bakim verenin,
bakiciy1 ilk kez bakim alicisina (6rnegin kizi veya esi) baglayarak ailevi roliin bir pargasi
olmayan bir sekilde bakim alicisina yardimer oldugu noktada baslar. Ornegin, bir es,
geleneksel olarak kocasimnin sorumlulugunda olan mali gorevleri iistlenebilir. Bakim
kariyerinin bu ilk asamasinda, bakim verenin bakim alicist ile ilgili kimligi, bakim rolii
konusunda belirgin olan esi veya kizi gibi ailesel roliiniin egemenligindedir. Bu asamada,

bakim veren roliiniin belirginligi asgari diizeydedir ¢iinkii bakim verenler bu rolle ilgili
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gorevleri ilk aile rollerinin bir uzantisi olarak goérme egilimindedir. Burada 6rnegin es kimligi,
bakim alicisi ile ilgilidir ve bakicinin baskin kimligi olarak gdsterilmektedir.

Bakim veren kariyerinin II. agamasi, bakicilarin bakim faaliyetlerinin, ilk ailevi rolin
normal kapsami disinda oldugunu kabul etmesiyle baslar. Aragtirmacilar bunu kisinin bir
bakic1 olarak kendini tanimlama noktasi oldugunu o6ne siirerler. Kariyerin bu asamasinda
bakici, bakim alicisiyla iligkili olarak birincil aile kimligini korurken bakici roliiniin varligini
da kabul etmektedir. Bu asamada bakim verme, iliskinin yaklasik %25'ini olusturur.

Bakim Kkariyerinin Ill. asamasi, bakim alicisinin bakim gereksinimlerinin miktar ve
yogunlugunu baglangigtaki aile iligskisinin normal siirlarinin 6tesinde bir yardim gerektiren
bir seviyeye ¢ikarmasiyla baglar. Cogu zaman bu kisisel bakim konusunda yardim gerektirir.
Omegin ¢ocuklar igin, ebeveynin giyinmesine yardimci olmak kadar az bir faaliyet icerebilir.
Esler i¢in ise genellikle daha fazla viicut temasi1 gerektiren banyo veya tuvalet konusunda
yardimi gerektirebilir. Bakicilik kariyerindeki bu noktada bakici, ilk aile kimligini (6rnegin
kiz1, karisi, oglu vb.) korumaya calisirken bakiciligin birincil kimlige doniismesi arasinda bir
celiski yasar. Bakim verme bu asamada rol iliskisinin yaklasik %50'sini olusturur. Bu
degisim, bakici ilk kimligiyle ve yeni bakici kimligiyle miicadele ederken gergek bir kimlik
goriismesi baglatir. III. asama ile bakicilik gorevlerine devam etmeyi tercih eden bakicilar,
genellikle zaman iginde sagladiklar1 bakim yogunlugunu, bakicit kimliginin ikili iligkide
baskin hale gelecegi Olciide arttirirlar. Asama IV bakim i¢in alternatif bir yasam
diizenlemesinin baslangigtaki degerlendirmesini igerir. Bakim yolculugunun bu agamasinda
bakim verenler genellikle bagimlilik diizeyi yiiksek bir aile iiyesine kapsamli yardim
saglamaktadir. Bir¢cok es icin, Asama IV, bakim verenin bakimevine yerlestirme secenegini
tekrar gozden gecirdigi uzun bir siire boyunca devam edebilir.

Bakici kariyerinin son asamasi olan Asama V, bakim alicisinin bakiciy1 6ncelikli
sorumluluktan kurtaran bir ortama tagindiginda baslar. Cogu zaman bu asama yardimli bir
yasam veya bakim evine yerlestirmeyi gerektirir ya da bakim alicisinin bagka bir aile {iyesinin
evine tasinmasi da gerekebilir. Bu son asamada, bakici ¢ogunlukla birincil kimligini
baslangigtaki aile roliine geri dondiirebilir ve bakim verme roliinii 6nemli 6lciide azaltabilir.
Bakim verme, bu asamada iliskinin %25'ine geri ¢ekilir. Arastirmacilara gore asamalar
arasindaki hareket siirekli degildir ve ayni zamanda tek yonlii de degildir. Ayrica bakim
verenlerin timii her asamadan ge¢mez. Bir bakicinin her asamada gecirdigi siire, bakim
alicisinin durumuna ve gereksinimlerine bagh olarak degisebilir. Bu agidan bakicilar igin
kariyerlerinin ydriingesinde muazzam bir ¢esitlilik vardir. Aslinda, bir¢ok yetiskin, 6zellikle

yetigkin cocuklar, II. asama veya III. asama sirasindaki bakici roliinden ¢ikarlar ve dogrudan
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V. asamaya gecerler. Bakim alicisinin hastaliginin seyri ve turl, bakimin saglandig: fiziksel
ve sosyal ortam, bakici ile bakim alic1 arasindaki ilk aile iliskisinin tiimii bakici y6riingesini
etkilemektedir.

Eifert, Adams, Dudley ve Perko (2015), bakici roliine iligkin aile bakici kimliginin
gelisimi ile ilgili literatiirii gozden gecirmis ve aile i¢i bakim kimliginin gelisimi ile ilgili rol
alma ve kendini kaybetme, paylasilan kimligin kaybi, aile yiikiimliiliigli ve cinsiyet normlari,
eski rollerin strdirilmesi ve ana kimligin gelistirilmesi temalar1 altinda birgok faktor
oldugunu ortaya koymuslardir. Onlara gore rol alma ve kendini kaybetme, bakicinin rolii ve
bakimin sorumluluklar1 bir kisiyi tiiketmeye bagladiginda olusur. Bireyin kimligi kademeli
olarak bakici rolii yogunlastik¢a baski altindadir. Bireyler sadece bakici olarak yeni bir kimlik
kazanmazlar ayn1 zamanda onceki kimliklerini ortadan kaldirirlar veya bakim sorumluluklar
nedeniyle onceki kimlikleriyle daha az ilgili olurlar. Paylasilan kimlik kaybi ise bakim
verenlerin bakim alicilariyla 6nceden var olan iliskisine dayanir. Kisi bu iligskiye bagli olarak
“ben” yerine “biz” ‘in igine kendini konumlandirir. Bu paylasilan kimlige ¢ogunlukla ikili
kimlik denir. Bu kimlik diger kisi olmadan isleyemez veya devam edemez. Paylasilan
kimligin kaybi, bir kisinin karsilikli kimligindeki degisikliklerden olusur, ¢iinkii bakim
iliskisinde zamanla karsiliklililk azalir veya kaybolur. Aile Yiikiimliliigli ve Cinsiyet
Normlari, rol yiikiimliiliklerinin ve algilanan ahlaki beklentilerin toplumsal beklentilere
dayandigin1 6ne siirer. Toplum, bir ailenin bakicilik durumuna nasil cevap vermesi gerektigi
ve kimin bakict olmasi beklendigi konusunda bir varsayim, inang ve deger sistemi
olusturmustur. Erkeklerden ziyade kadinlardan bakim sorumlulugunu iistlenmeleri beklenir.
Aile yikimliligi ve ikili kimlige benzer sekilde, eski rolin sirdirulmesi toplumsal
beklentiler ve iligkiler ile ilgilidir. Bakim, es/partner veya ¢ocuk olmanin normal ve dogal bir
pargast olarak goriilmektedir. Bu durumda, bireyler kendileri igin zorunluluk hissetmezler
ancak bu iliskide bakim alicisinin bakimi normallesir ve kabul edilir. “Rol alma” ve “kendini
kaybetme” konusunda oldugu gibi bakim verenler genellikle sorumluluklari tarafindan
tiketilir. Bu katilim, diger kimliklerin kaybina ve hakim kimligin “bakici” olmasma yol
acabilir. Bu temanin temeli, baskin kimlik olarak ortaya ¢ikan bakici kimligine ek olarak
baskalarmin da kisiyi bir bakici olarak tanimaya ve ona bu sekilde bakmaya baslamasi ile
ilgilidir. Bakim verenler genellikle bir bakici olarak kimliklerinin ancak bakim verme
gorevleri diger rollere gore oncelik kazandiginda ve bakim alanla olan iliskileri agikca
degistiginde belirgin oldugunu belirtmektedirler.

Gibbons, Ross ve Bevans (2015) yaptiklar1 analizde benzer sekilde bakici olma

stirecinin doniistiiriici oldugunu ve bir bakict olmaya gecisteki asamalar1 tanimlamistir.
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Onlara gore On liminal esik, aile liyesinin ani veya sinsi gelisen hastaligin ya da krizin
tanimlanmasini igeren énemli bir olay ile baslar ve bakim alicis1 ile sevgi ve sefkate dayali ya
da bir yiikiimliilikten dolay1r meydana gelen baglilik ile bir iligki tanimlanir. Liminal evrede
bakim alan kisi ile iliskiyi yeniden tanimlama, baskalar ile iliskileri yeniden tanimlama gibi
rol belirsizlikleri ile yeni sorumluluklar iistlenmek, saglik sistemi ile baglantiy1 saglamak,
toplumsal yasama daha az katilim gibi sosyal degisimler yer alir. Ayrica gelecek hedef ve
isteklere kars1 belirsizligi igeren dngdriilemeyen hastalik yoriingesi (tedaviye yanit, iyilesme,
akut degisiklikler), bakicilik i¢in motivasyon (bakim sevkinin kirilmasina karst 6z-
yeterlik/giiglendirme) ile belirsiz hastalik seyri olusmaktadir. Ek olarak da stres ve bakim
yiikli, yasamin olumlu ydniine odaklanma ve maneviyat gibi bir yasam bi¢imi olarak act
¢ekmenin bilesenleri tanimlanmistir. Liminal sonrast evrede rol tanimlamasi (kurumsallagma
veya Oliimle tekrar degisebilir), siiresiz devam eden belirsizlik, siiresiz olarak aci ¢ekmenin
devam etmesi gibi yeniden yapilanma ve yeni normal olarak tanimlanan bir evre gegirilir.
Arastirmacilarin  tanimladigi bu evreler bakici olmaya gecis asamasinda kimliklerde,
iligkilerde ve kendini yeniden tanimlamada bakim verenlerin nasil bir donilisim geg¢irdigini
gostermektedir.

Bakim siirecinde bakimm olumlu ya da olumsuz yoénlerini vurgulayan fiziksel,
psikolojik ve sosyal faktorlerin degerlendirilmesi, bakimin kalitesini ve aile bakicilarinin
saglik ve refahini arttirmanin 6nemli bir adimidir. Akgun-Citak ve ark. (2020)’nin TRACE
projesi kapsaminda yashh bakiminda gayri resmi bakicilarin zorluklari ve ihtiyaclarinin
belirlendigi, dort Avrupa iilkesinde (italya, Litvanya, Hollanda ve Tiirkiye) gergeklestirilen
kalitatif arastirmada, “bakicilarin zorluklart ve bakici ihtiyaglar” kategorileri baglaminda
gayri resmi bakim veren kisilerin bakima yonelik ihtiyac ve zorluklar1 belirlenmeye
calisilmistir. Bu arastirmada gayri resmi bakim verenlerin bakimi yonetme, kendi yasamlari
ve duygulariyla basa ¢ikmada zorluk yasadiklar1 sonucuna ulagilmistir. Aragtirmacilar gayri
resmi bakici roliiniin bazi {ilkelerde yetersiz olabilen saglik hizmetleri saglayicilar tarafindan
taninmast ve anlasilmasi gerektigi yoniinde Oneride bulunmuslardir. Onlara gore bakim
verenlerin ddemeleri, yasal haklari, sosyal giivenlik ve egitim firsatlarini iceren sosyal yardim
sistemleri araciligiyla gayri resmi bakimi resmilestirmek i¢in ¢ok disiplinli bir ekip tarafindan
desteklenmesinin kayit dis1 bakim verenler iizerinde degerli etkiler yaratabilecegidir. Gayri
resmi bakicilarin zorluklarin1 ve ihtiyaglarimi belirlemek, saglik uzmanlarmin, kronik
hastaliklara sahip yaslilar i¢in bakim yiikiinli azaltmaya ve desteklemeye yardimci olmaya

yonelik bakim stratejileri ve miidahale stratejileri gelistirmelerini saglayacaktir.
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Yaslilarin gayri resmi bakim alaninda hem bakim alicist hem de bakim veren
konumunda olmalar1 bakim ¢alismalarinda ele alinan bir konudur. Ancak Tirkiye’de gayri
resmi aile bakiminda yaslilarin bakim veren konumu neredeyse ihmal edilmis diizeydedir.
Yas baglaminda ele alindiginda bakici olmanin farkli bir bakim ortami yaratacagi

diisiiniildiiglinden bir sonraki béliimlerde yash bakicilarin ayrintili bir sunumu yer alacaktir.

1.4. Yash Bakicilar

Yaslanma ve bakim ile ilgili olarak yapilan ¢aligmalar, bakimin olumlu ve olumsuz
yonlerine vurgu yapmakta; degisen aile iliskilerini incelemekte ve bakim vermenin yasam
kosullari ile nasil sekillendigini agiklamaya ¢alismaktadir (Bruhn ve Rebach, 2014). Bakimla
ilgili ilk caligmalarda yasli bakimi agirlikli olarak 30’lu veya 40’1 yaslarinda bir ebeveynine
bakim veren kadinlardan olugmaktadir. Bu kadin bakim verenler ebeveynleri, esleri, bakim
cagindaki kii¢iik cocuklart ve igleri arasinda kalan “sandvi¢ nesil” olarak tanimlanmislardir
(Miller, 1981; Brody, 1981). Sonraki ¢alismalarda bu tanimlama artan yasam beklentisine
paralel olarak 50°li ve 60’lh yaslardaki bir “orta yasa” dogru ilerlemistir. Mevcut bakim
literatliriinde gayri resmi bakim verenlerin ¢ogu 50-64 yas araliginda ve ¢ogu kadindir (%58).
Bu yas grubundakiler en ¢ok bir ebeveynine (%33) bakim verirken, diger bir boliimii de bir
ese (%26) bakim vermektedir (Henwood vd., 2017). Ancak yashlarin bakim alaninda artik
daha fazla yer almasiyla sandvi¢ nesil tanimi daha da ilerletilmis ve Abramson (2015),
yaslanan bakicilara vurgu yaparak sayilar1 giderek artan yasli bakicilarin da bakim alaninda
farkli ihtiyag ve kosullari olduguna dair bir “panini sandvi¢ nesil” benzetmesiyle yash
bakicilart tamimlamistir. Sandvi¢ kusagi kavraminin bu sekilde genislemesi, yaslanmanin
zorluklar1 ve bakim sorumluluklar1 (McGee vd., 2008) ile yiizlesirken kendileri ve bakim
arasinda baski altinda olan yasgh bakicilar1 dahil edilmesini saglamistir. Benzer olarak
Silverstein, Tur-Sinai ve Lewin-Epstein (2020) da yasam beklentisindeki artiglar g6z 6niine
alindiginda, ti¢ neslin de yetiskin oldugu “olgun sandvi¢” tiirii bakimin daha yaygin hale
geldiginden bahseder. Nesil yapisinin dikeylesmesi ile sonuglanan gecikmis dogurganlik ve
artan ¢ocuksuzluk egilimleri, ii¢ ve dort nesil ailelerin gliniimiiz toplumlarinda daha goriiniir
olmasini saglamistir. Genel olarak degerlendirildiginde sandvig neslin yasli bakicilar1 asagi ve
yukar1 nesil aile tiyelerinin bakimini iistlenmeye devam etmektedir. Bu bakim verenler ayrica
yaslanan esleri, kardesleri i¢in bakim verebilir; gelisimsel engellilikle dogan bir ¢ocugunun
bakimii yasam boyu {stlenebilir; fiziksel, duygusal veya zihinsel engelleri olan yetiskin
cocuklart ile ilgilenebilir; yetiskin cocuklarinin yoklugunda torunlarini yetistirebilirler. Ya da

hem yasli eslerine, yasl ebeveynlerine hem de torunlarina ya da yetiskin ¢ocuklarina bir arada
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bakim verebilirler. Yashh bakicilar hem kendi yaslanma deneyimlerini hem de bakici
konumunda olmalariyla bakim alanindaki deneyimlerini bir arada siirdiirme durumundadirlar.
Bu da diger bakim verenlerden farkli olarak daha fazla bakim yiikii yasamalarma neden
olabilmektedir (Carers-UK ve Age-UK, 2015). Yashiligin getirdigi dezavantajlara (saglikta
diisiis, gelir kaybi, yalnizlik, vb.) bir de “yasl bir bakic1” olmanin eklemlenmesi, bakim veren
yaslilarin yasam kalitelerini ve bakim verme kapasitelerini (Oliveira vd., 2019) etkileyebilir.
Farkl1 kohort iiyeleri, bakim vermeyi yasl akrabalarin bakimima yardimct olacak hizmetlere
ve kaynaklara erisme isteklerinin yani sira rollerini nasil gordiikleri agisindan da farkli
algilamaktadir (Moen vd., 2014). Guberman, Lavoie, Blein ve Olazabal (2012), baby boomer
(bebek patlamasi) kusaginin bakim deneyimlerini arastirdiklar1 ¢alismalarinda bakim
vermenin artik eskisi gibi “dogal” bir kader ya da “normal” bir aile sorumlulugu olarak
goriilmedigini aktarmislardir. Baby boomer kusagi, bakimin yaygin olan kurallarinin artik
mesru olarak kabul edilmedigi yeni bir bakim anlayisina sahiptirler. Onlara gore bu anlayzs,
toplumsal normlarin daha az kuralci hale geldigi aile dayanmigsmasinin degisen yasam
kosullara paralel olarak ortaya c¢ikmigtir. Bu durum, bakima muhta¢ olan kisiyle olan
kisileraras iligkilerin tiirlerine, kisinin bakima hazir olmasina, ailenin durumuna vb. baglh
olarak artan aile yiikiimliiliiklerinin yeniden yorumlanmasina neden olmaktadir. Baby boomer
kusaginda yer alan bakim verenler 6zerkliklerini siirdiirme, daha az bakim verme ve is
yasamlarmi bakim talepleri karsisinda feda etmeye daha az istekli olduklari konusunda
diisiincelerini belirtmislerdir. Ancak bunun yani sira bakici olanlarin, bakim vermeyenlere
kiyasla daha az bencil ve daha 6zverili oldugunu da eklemislerdir. Bu kusaga kiyasla daha
eski kusak tiiyeleri de aile yasamindaki degisimlerden (gecikmis evlilikler, cocuk sahibi
olmanin ertelenmesi ya da hi¢ ¢ocuk sahibi olmama, vb.) daha az etkilenmis ve bakim
vermeyi daha farkli deneyimlemislerdir (Rheinhard vd., 2019). Bu nedenle baby boomer
kusagindan sonraki nesiller tarafindan saglanan bakimin da kiiltiir ve aile sistemlerinin
degismesi nedeniyle onceki nesillerden farkli olmasi beklenmektedir (Kim vd., 2018). Baby
boomer kusagi sonrasi bakim verenler niifus bakimindan daha kiigiik ailelerde dogmus ve
bosanma oranlarinin yiiksek oldugu bir donemde biiylimiislerdir. Anneleri, daha 6nceki
nesillerin annelerine kiyasla evin disinda daha fazla calismistir. Bosanmalar, yeniden
evlenmeler nedeniyle, bebek patlamasi kusagina gore ebeveyn-g¢ocuk iligkisi yoniinden daha
zayif baglara sahiptirler. Geng bakicilar, yash bakicilara kiyasla sosyal aktivitelere daha fazla
katilim, bos zamanlarin1 daha fazla degerlendirme istegi veya is yasamini siirdiiriirken daha
aktif olmak istegi gosterirken, yasli bakicilar sosyal rollerinden ziyade kendilerini bakim

rolline Oncelik vermekten sorumlu hissederler (Kim vd., 2018). Ancak, baby boomer
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kusaginin bagimsizlik, 6zerklik ve giliclii saglik bakim ihtiyaglarini gézetme konusundaki
benzersiz 6zellikleri nedeniyle bu egilimin devam edip etmeyecegi tartismalidir (Fingerman
vd., 2012).

Bakim verenlere yonelik calismalarda kimlerin bakim verdigine dair ¢ok sayida
arastirma yapilmustir. Hiyerarsik Telafi Edici Model’ de en yakin ve en erisilebilir aile tiyeleri,
bakim veren olmaktadir (Cantor, 1979). Esler ilk sirada, ardindan yetiskin ¢ocuklar gelmekte
sonra diger akrabalar, arkadaslar ve komsular ve son olarak resmi destek hizmetleri yer
almakta, yaslilarina bakim verenlerin cogu orta yas yetigskin cocuklardan olugsmaktadir. Ancak
gelismis iilkelerde genel olarak yaslilik donemine giren orta yasl yetiskin ¢ocuklarin bir
bakim veren olarak bakim alaninda yer almalar1 giderek azalmaktadir. Buna karsin eslerine
bakim veren kigiler artan oranda gayri resmi bakim verenleri olusturmaktadir (Pinquart ve
Sérensen, 2011; Carers-UK ve Age-UK, 2015). Omiir uzunluguna bagli olarak yashlarin,
ebeveyn, es, partner, kardes, arkadas, diger akrabalar gibi yakinlarinin yani sira gelisimsel
engeli olan yetiskin ¢ocuk, torun gibi ayni anda bakim verebilecegi kisiler de artmustir.

“Yasl1” bakicilarin tanimlandig1 yas esigi literatiirde 50'li yaslardan 90'li yaslara kadar
degismektedir (Greenwood ve Smith, 2016; Milne ve Hatzidimitriadou, 2002; Manthorpe vd.,
2015; Larkin ve Milne, 2017). Asagida goriildiigii gibi bazi calismalar yash bakicilart 50
yastan (The Princess Royal Trust for Carers, 2011) itibaren tanimlarken bazilar1 60 yasi
(Milne ve Hatzidimitriadou, 2002), birgogu ise 65 yasi (Carers-UK ve Age-UK, 2015) sinir
olarak almaktadir. Tez ¢calismasinda yash bakicilarin yas esigi 60 yas olarak ele alinmistir.

Amerika’da yapilan Ulusal Bakim Arastirmasi (2015) sonuglarina gére gayri resmi
bakim verenler ortalama 50,3 yasindadir ve ¢cogu 50-64 (%35) yas araligindadir. 50 yas ve
tizeri bakicilarin yarisindan fazlasi (%355) 75 yas ve Ustii bir yashiya bakim vermektedir. 50
yas ve lizerindeki bakicilarin yaklasik yarisi ortalama 3,7 yildir bakim roliinii iistlenmistir ve
%25'1 bes veya daha fazla y1l boyunca bakim vermektedir. En yaslhlara (85+) bakanlar, 50 ila
74 yaslarindaki birine bakmakta olanlardan 4,6 yil daha uzun siiredir bakim gorevini
tistlenmisglerdir. Bakim verenlerin ¢ogu kadindir (%60) ve bakim alicilarinin da ¢ogu (%67)
kadindir. Bakim veren kisilerin en yiiksek oranla %35°1 50-64 yas arasindayken, %12’°s1 65-
74 yas arasi, %8’1 ise 75 yas ve iizeri kisilerden olusmaktadir. Bakim alicilarinin ise en
yuksek oranla %30’u 75-84 yas arasindayken, ikinci olarak %25’i 85 yas ve lizeri kisilerden
olugmaktadir. Bakim verenlerin yasi, bakim alanin yasiyla dogru orantili olarak artis
gostermektedir. Bakim veren 18-49 yas arasinda degisen kisiler ortalama 69,3 yasindaki
kisilere bakim verirken, 65 yas ve iizeri olan bakim verenler ortalama 80,2 yasinda olan

kisilere bakmaktadir. En yash (85+) olanlara bakim veren kisiler de en yash grupta yer



43

alirken, bakim verenlerin bir iste calisma olasiliklar1 diisiik olup daha uzun siire bakim
sagladiklar1 goriilmektedir. Bakim veren kisilerin %86°s1 bir akrabalarina bakim vermektedir.
Bakim verenlerin %47’si ebeveynlerine (%34 annelerine ve %13 babalarina) olmak iizere
%8’1 de kayin-ebeveynlerine bakim vermektedir. Bakim alicisiyla birlikte yasayan bakim
verenler (4,7 yil) bakim alicisiyla birlikte yasamayanlara (3,1 yil) gére daha uzun siire bakim
rolinde kalmistir. Bakim verenler (%31) ortalama olarak haftada 24,1 saat bakima zaman
harcamaktadir. Her on bakicidan altisi, bakim alicisina en az bir Giinlik Yasam
Aktivitesi’'nde (GYA) yardimci olmaktadir. En yaygin olarak, bakicilar alicilarina yataga
yatirma-kaldirmada ve sandalye oturtma-kaldirmada (%45) yardimci olurlar. GYA’nin
yalnizca birinde destek saglayan bakim verenlerin zorlanma olasiligi (%9) ile GYA’nin
hepsinde destek saglayan bakim verenlerin bu islerde zorlanma olasilig1 farklidir. En zor
bireysel GY A’lar, inkontinans veya hasta bezinin degistirilmesi ile ilgiliyken (%39 u zorlayici
bulmaktadir) alicinin tuvalete gidip gelmesine yardimci olmak (%32) ve banyo/dus yardimi
(%31) gibi kisisel bakim faaliyetlerini diger zorlayici aktivitelerdir. Giinlik Yasam
Aktivitelerinin yapilmasinda zorluk ¢ekmesi muhtemel olan bakim verenler, Alzheimer veya
demans hastalarina bakim verenlerden (%33) olusmaktadir. Bu bakim verenler daha uzun saat
bakim verenleri (%32) ve en az bir yil (%30) siire ile bakim verenleri olusturur ve bakim
veren bu kisiler en yiliksek bakim yiikii (%28) ile karsi karsiyadir. Glinliik Aragsal Yasam
Aktiviteleri incelendiginde bakim verenler en sik olarak ulasim (%78), market veya diger
aligverisler (%76) ve ev islerinde (%72) yardimci olmaktadir. Bakim verenler geleneksel
bakim islerinin yaninda bakim alicistmin  saglik ihtiyaglarinin izlenmesi, hastane
randevularinin ayarlanmasi, saglik profesyonelleri ile iletisim kurma gibi yardimlar1 da
gergeklestirmektedir.

Bu calismada giinliik yasam aktiviteleri ve aracsal yasam aktivitelerine ek olarak aile
bakicilarinin hemsirelerin tipik olarak gerceklestirdigi gorevleri giderek daha fazla yerine
getirdigini ortaya koymustur. “Tibbi/hemsirelik gorevleri” olarak bilinen bu yetenek
gerektiren aktiviteler arasinda enjeksiyonlar, tiip besleme, kateter ve kolostomi bakimi ve
diger bir¢ok karmasik islemler bulunmaktadir. On bakim verenden altis1 (%58)
tibbi/hemsirelik iceren gorevlerde yardimci olmaktadir. Alzheimer ve demansi olan birine
bakim verenlerin bu gorevleri yerine getirmeleri konusunda daha fazla zorluk (%22) ¢ektikleri
bildirilmektedir. Daha uzun saat bakim verenler yine bu gorevler konusunda daha ¢ok zorluk
(%20) cekmektedir. Benzer sekilde bes yil ve daha uzun siiredir bakim verenler bu gorevleri
yerine getirirken daha fazla zorluk (%22) c¢ekerler. Bakim verenlerin %43l bu gorevler igin

herhangi bir egitim almamistir. Eslerine bakim verenler (%73), tibbi/hemsirelik goérevlerini
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yerine getirenler (%58) ve bakim verirken calismayanlar (%50) tarafindan daha sik bakim
yuku bildirilmektedir (NAC, 2015).

Bagka bir ¢alismada Rheinhard, Young, Levine, Choula ve Accius (2019), karmasik
tibbi/hemsirelik gorevleri sunan aile bakicilarinin %8'inin 73 yasinda (sessiz kusak) veya daha
yash kisilerden olusmakta ve bu gorevleri yerine getirirken diger gorevlerinin iistliine haftada
iki saat daha fazla zaman harcamakta olduklarini bulmuslardir. Baby boomer kusagi ve sessiz
kusak bakicilar en yiiksek oranda bu gorevleri yerine getirmekten baska sanslart olmadigini
ve kendi saglik durumlarinin diger bakim verenlere kiyasla daha koti oldugunu
belirtmiglerdir. Ancak bakim ile ilgili gorevlerin yerine getirilmesine diger kusaklara gore
daha olumlu yaklagsmaktadirlar. Gorevleri yerine getirirken diger kusaklara gore hata
yapmaktan daha az endise duyduklarini belirtmislerdir. Bu durum yasam kalitesi {lizerine de
olumlu bir etkide bulunmaktadir. Ornegin baby boomer kusagi, tibbi/hemsirelik gorevlerini
yerine getirmenin bakim alicisinin mevcut durumuna 6nemli bir katki sagladigini diistinmekte
ve aym zamanda gorevlerini yerine getirmenin onlara hayatlarinin diger alanlarina
uygulayabilecekleri yeni beceriler sundugunu diisiinmektedirler.

Carers-UK ve Age-UK (2015) tarafindan Ingiltere’de hazirlanan raporda yash
bakicilarin sayisinin hizli bir artis gdsterdigi belirtilmistir. Ingiltere’de 65 yas ve iizeri bakim
veren kisiler, tiim bakim verenlerin iigte birini olusturmakta ve bu oran yaklasik 1,2 milyon
bakim verene denk gelmektedir. 2001-2011 yillar1 arasinda bu yastaki bakim verenlerin orani
%35 artis gosterirken, tim bakici sayisindaki artis %11 oranindadir. Yas gruplarina gore
incelendiginde 65-74 yas araliginda bakim verenlerin oran1 2001-2011 yillar1 arasinda
%25’lik bir artis gosterirken, 75-84 yas arasinda bakim verenler %45°lik bir artis gdstermistir.
On yil i¢inde en hizli biiyliyen grup %128 gibi biiyiik bir artisla 85 yas ve iizeri bakim
verenlerdir. Tim yas gruplar ele alindiginda genel bakici popiilasyonunun %58'i kadin ve
%42'si erkektir. 65 yas iistii bakicilarin kadin olma olasilig1 da daha yiiksektir (%52'si kadin
ve %48'1 erkektir). Ancak bakicilar yaslandik¢a bu dengenin degistigi goriilmektedir. 85 yas
ve lizerindeki bakicilarm %59'u erkek %41°1 ise kadindir. Bu, bakici sayisinin bir biitiin
olarak degerlendirildiginde beklenmedik bir durumdur. Amerika’da yapilan arastirmayla
paralel olarak Ingiltere’de de bakim verenler yaslandik¢a, daha uzun siire bakim verme
olasilig1 artmaktadir. 65-74 yas arasi bakim verenlerin %32’sine kiyasla 85 yas ve iizeri
bakim verenlerin %551, haftada 50 veya daha fazla saat bakim verirler (Jopling, 2015).
Bunun nedeni, bakilan kisinin de ileri yasta olmasi ve daha fazla yardima ve destege ihtiyag
duymas1 olabilir ancak ayni zamanda 85 yas ve lizeri bakim verenlerin de kendi saglik

kosullarinin bakima elverisli olmayisiyla da gergeklesebilir. Bu durumun bireylerin yasam
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kalitesi ve saglayabilecekleri bakimin kalitesi Uzerinde blyUk bir etkisi olabilir (Oliveira vd.,
2019).

Yaslt bakicilarin baktig1 insanlarin yasi, sahip olduklart kosul ve engellilik tiirlerine
yansir. 18-64 yas aras1 bakim verenlere kiyasla yasli bakicilar, demans ve hareket sorunlari
olan kisilere daha fazla bakim vermektedir. Yash bakicilarin biiyiik ¢cogunlugu (%84) ayni
zamanda yasli (65 yas ve lizeri) birine bakmaktadir. Bu bakim verenlerin bir ebeveyn ve bir
ese bakma olasilig1 yiiksektir. 75 yas ve iizerindeki her on bakicidan sekizi bir ese veya
partnerine bakim vermektedir. Yash erkek bakicilarin, yash kadin bakicilara gore bir partnere
bakma olasiliklar1 %14 daha yliksektir. Yasli kadin bakim verenlerin, bir ebeveyne, ogluna
veya kizina bakma olasilig1 yash erkek bakim verenlere gore iki kat fazladir. 75 yas ve lizeri
bakicilarin yaklasik yarisi (%45), bu yas grubundaki diger herhangi bir durumdan daha yaygin
olan demansli birine bakmaktadir (Carers-UK ve Age-UK, 2015). Bu durumda bir¢ok bakim
veren, demansin bakilan kisi iizerindeki etkisiyle de basa ¢ikmaya ¢aligmaktadir. 60-69 yas
arast bakicilar genellikle is ve mali sorunlarla ugrasirken, 70 yasindan biiyiiklerin bakimin
fiziksel boyutlar1 ile baga ¢ikmakta zorlanma olasiligi daha yiiksektir. Koumoutzis, Cichy,
Dellmann-Jenkins ve Blankemeyer (2020)’in geng, orta yasli ve yasli bakicilar tizerine yaptigi
calisma, yash bakicilarin diger yas guruplarina kiyasla finansal, duygusal ve fiziksel acidan
daha fazla zorlandiklarini ortaya koymaktadir. Ayrica bakim siirecinde yaslt bakicilarin birden
fazla kisiye bakim vermenin daha olumsuz bakim sonuglarina yol agabilmesi muhtemeldir.
Ingiltere’de (2011) yapilan bir arastirma da yasl bakicilarin %16'sindan fazlasiin birden
fazla kisiye bakim verdigini tespit etmistir. Bu durum 6zellikle 60-75 yas grubu i¢in daha
yaygin olarak goriilmekte ve bu gruptaki kisiler bir ebeveynin yani sira yetiskin bir ogul/kiz,
torun veya engelli/uzun siireli saglik bakim ihtiyaci olan birine bakim vermektedir.

Singapur’da yapilan bir arastirmada (Gubhaju vd., 2017), 70 yasin altindaki yash
bakicilarin bakim alicisinin ¢ocuklari olma egiliminde oldugunu gostermektedir. Bakim
verenler yaslandik¢a, bu denge bakim veren kisinin bakim alan kisinin esi olmasi yoniinde
degisir. 75 yas ve {istli yash gayri resmi bakim verenlerin neredeyse tamami (%94) es bakimi
verenlerden olusmaktadir. Bakim alicilarinin yasi arttikga bakim verenlerin de yasinin
artmakta oldugu ayni zamanda yas ilerledik¢ce bakim verenlerin giinliik yasam aktivitelerinin
en az birinde kisitlama yasadiklari ve bununla beraber en az bir kronik hastaliga sahip
olduklar1 belirtilmistir. Ancak 80 yas ve ilizeri bakim verenlerin ¢ogunlukla daha saglikli
olduklari ve bunun biiyiik olasilikla, bu yastan sonra hayatta kalan bireylerin durumunun
saglikli hayatta kalim etkisinden (healthy survivor effect) kaynaklanabilecegi bildirilmistir.
60-64 ve 65-69 yas aras1 bakim verenlerin bakim verdigi kisiler 85-86 yasta ve genellikle dul
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bir ebeveyn olmaktadir. 70 yas ve iizerinde ise bakim alicilar1 genellikle ayni yasta veya
80’lerin basinda olma egilimindedir. Yash bakicilar, yaslilarina haftada 60 saate kadar uzanan
bir siire boyunca bakim verebilmektedir.

Bakimda gegirilen siire yasli bakicilar acisindan yas ilerledik¢e artmaktadir. Bu da
bakimin fiziksel ve duygusal bakim yiikiinii arttirmaktadir. Bakim yiikiinlin artmasi ise yasl
bakicilarin  ¢esitli  sorunlarla karsilastiklarinda daha savunmasiz olmalarina yol
acabilmektedir. Ingiltere'deki yash bakicilarla yapilan alt1 odak grubunun sonuglarindan yola
¢ikarak hazirlanan bir ¢aligmada (Carers Trust, 2016), yash bakicilarin bakim siirecinde
karsilastig1r bazi sorunlarin ortaya konmasi amaglanmistir. Yash bakicilar, bakim siirecinin
organizasyonunda sikint1 yasadiklarini, kendi saglik sorunlarinin oldugunu, saglik ve diger
ihtiyaglara ulagsmada sorun yasadiklarini ve bunlarin maliyetlerinin fazla olusunu, finansal
yonetimde zorlandiklarini, bakim siirecinde belli molalara ihtiya¢ duyduklarini, geleceklerini
planlamada zorlandiklarini, bilgiye erisimde sikinti yasadiklarini belirtmislerdir. Yash
bakicilar genellikle yardim istemede isteksizdirler. Ayn1 zamanda resmi hizmetlere ulasmada
bilgi eksikligi yasamalarindan otiirii sosyal desteklere sahip olmada yetersiz kaldiklarini ya da
dogru destege ulasamadiklarini belirtmislerdir. Yaslt bakicilarin yasadigi bazi sorunlar daha
geng bakicilar tarafindan da yasanmasina ragmen rapor, bakim verdikleri yaslilarin ve kendi
saglik sorunlarinin yasli bakicilarin zorluklarini daha da artirdigini ortaya koymustur.
Arastirmada, yasli bakicilarin daha iyi desteklenebilmesi igin bir “bakim koordinatorii” gibi
islerini daha kolaylastiracak tek bir kaynaktan hizmete ve destege ulagmalarini saglayacak
kigilerin belirlenmesi tavsiyesinde bulunulmustur. Yaglilarin internet ve bilgisayar
teknolojilerine erisim ve kullaniminda yasadiklar1 zorluklar g6z Oniine alinarak sosyal
destekler hakkinda bilgi ve tavsiyeye erisimin, internet disindaki yollarla saglanmasi ve bakim
hizmetlerinde yash bakicilarin farkli ihtiyaglarinin olabileceginin farkinda olunmasi lizerinde
durulmustur.

Bakimda gegirilen siire ve yogunluk yasli bakicilar i¢inde kadinlari daha fazla
etkilemektedir. Bir arastirmada (Lyons vd., 2015) bakim siirecinde ve yogunlugundaki
gecislerin, yashi kadin bakicilarin algiladiklar1 strese odaklanilmistir. Calisma, bakim
verenlerin algilanan stres lizerindeki gilinliik ve aragsal aktivitelerinin sayisina dayanarak
bakim durumu ve bakim yogunlugundaki gecisler arasindaki etkilesimi degerlendirmistir.
Yiiksek yogunlukta bakim veren kisiler ve diisiik yogunluklu bakimdan yiiksek yogunluklu
bakima gecenler, tiim gecis gruplarinin en yiiksek stresini yasamaktadir. Arastirmacilar bu
nedenle stres azaltma miidahalelerinin yiiksek yogunluklu bakim verenleri hedeflemesi

gerektigini belirtmislerdir. Stresin azalmasinda en biiyiik etken bakim verenlerin mola
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verebilecekleri, dinlenebilecekleri ve kendilerine ait ilgilerini gergeklestirebilecekleri seylerle
ugragmalarina firsat tanimaktir. Bu nedenle bakim verenlerin sosyal destek aglari énem
kazanmaktadir. Ozellikle akran destegi ve tavsiyeleri, benzer deneyimleri paylastiklarindan
bakicilarin kendi ihtiyaglarini karsilarken kolaylik saglar (Pillemer ve Suitor, 1996). Bu
dogrultuda gelistirilen akran destek gruplar bilgi aligverisini ve psikolojik destegi arttirmak
igin sosyal bir platform sunmaktadir. Bu tiir programlarin bakim verenlerin 6z-yeterliklerini
tesvik ettikleri ve yasam kalitesini arttirdig1 ve ayni1 zamanda sikinti diizeylerini etkili bir
sekilde azalttiklart bulunmustur (Lopez-Hartmann vd., 2012).

Hong Kong’da diisiik gelirli yash bakicilar i¢in akran destek programinin etkinligini
degerlendiren Zhou, Hung ve Lo (2020), es bakimi veren ve ebeveyn bakimi veren kisilerle
gerceklestirdikleri karma yonteme sahip bir aragtirma yiiriitmiislerdir. Toplum yasamina dair
akran destek programlart 6zellikle sinirli kaynaklar nedeniyle gayri resmi aile bakicilarini
desteklemek igin ekonomik ve siirdiiriilebilir bir yol olarak Hong Kong'da tesvik edilen bir
uygulamadir. Akran destek programi, akran uzmanlari i¢in alt1 egitim oturumu, sekiz bakici
destek grubu oturumu ve yapilandirtlmamis gayri resmi goriismeler de dahil olmak iizere li¢
asamada yapilandirilmigtir. Aragtirmaya gore mevcut akran destek gruplarinin sosyal destegin
artirllmasinda etkili oldugu bulunmustur. Bir ese bakim verenler ortalama olarak yetiskin
cocuk bakicilarindan daha yaglidir ve bu nedenle bakim vermelerinde ekstra yiike neden olan
saglikla ilgili sorunlardan daha fazla muzdarip olma egilimindedirler. Ayrica, bakim veren
esler, bakim gorevlerini yonetme egilimindedir ve bagkalarina fazladan bir yiik olusturmak
istemezler. Eslerin bakim alicistyla birlikte oturmasi, daha uzun siire bakim ve yiiksek
diizeyde stres anlamina gelir. Ebeveyn bakimi verenler ise bakim alicilarinin yakininda veya
kendi evlerinde bakimi siirdiiriirler ve kendi aile sorumluluklar1 da olmas1 nedeniyle bakimin
farkli bir yerinde stres yasarlar. Arastirmada destek gruplarinin es bakimi veren ve ebeveyn
bakimi1 veren yaslilar acisindan farkl etkileri olmustur. Buna gore yetiskin cocuk bakicilarina
(%55,5) gore es bakimi veren kisiler (%75,7) boyle bir programdan daha fazla memnuniyet
duyduklarini belirtmislerdir.

Yasl bakicilarin artan bakim yiikii 6znel refahlarini etkilemekte ve yasam kalitelerini
diisiirmektedir. Ingiltere’de yash bakicilarin dznel refahma yonelik yapilan bir arastirmada
(UCL, 2015), yasli bakicilarin uzun sudreli bakim siirecinde yasam Kkalitesinde diisiis
yasadiklarini, yasam doyumunun artan depresyon riski ile ters yonli bir iliskisi oldugu ve
bakimin sonlanmasindan sonra hem erkek hem de kadin yasli bakicilar arasinda depresyon
oraninin arttig1 goriilmiistiir. Arastirma, yasl bakicilarin hizla artan sayilarina dikkat ¢ekerek

duygusal sikintilar da dahil olmak iizere bir¢ok yasli bakicinin karsilastigi giinliik zorluklara
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deginmektedir. Ornegin sosyallesmek igin zamanlarinin azlig1 ya da cevrelerinin, bakimin
kisitlamalarin1 diizglin bir sekilde anlayamamalar1 nedeniyle arkadas kaybi yasadiklari ve
potansiyel saglik riskleri yasadiklar1 belirtilmistir. Aragtirma, 6zellikle yasli bakicilara yonelik
az sayida politika ve destek hizmetinin oldugunu vurgulamaktadir. Yasl bakicilarin duygusal
refahini ve zihinsel sagligini korumak i¢in bakim dongiisiiniin tiim agamalarinda uygun destek
saglanarak onlara daha fazla katki sunulabilinecegi diisiiniilmektedir.

Yasl bakicilar lizerine yapilan bagka bir ¢alismada (Ekwall vd., 2005), yalnizlik,
bakim verme, sosyal aglar, cinsiyet, yas ve ekonomik durum ile ilgili faktorler baglaminda
yasam kalitesine bakilmistir. Arastirmada 75 yas ve iizeri bakim verenler arasinda kadinlarin
daha fazla yalmzlik yasadiklar1 ifade edilmistir. Yalnizligin bakim verenler ve genel olarak
yaslt kisiler arasinda diisilk yasam kalitesine yol acan en Onemli faktdr oldugu ortaya
¢ikmistir. Greenwood, Pound, Brearley ve Smith (2019) de 70-87 yas arasinda 44 bakim
verenle yaptiklar1 nitel bir arastirmada bakim verenlerinin ¢ogunun kadin olduklarini
belirtmislerdir. Genel olarak bakim verenlerin bakim deneyimlerinin daha gen¢ yetiskin
bakicilarinkine benzer oldugunu ve bakimin hem tatmin edici hem de zorlayic1 yonleri
oldugunu diisiinmektedirler. Kendi azalan fiziksel ve duygusal sagliklar1 destege erisimi ve
sosyal iligkilerin siirdiiriilmesini zorlastirmaktadir. Bu ¢alismada hem ev i¢inde hem de sosyal
iligskilerde yalnizlik duygusu belirgin bir sekilde ortaya ¢ikmistir. Yaslt bakicilarin cogu kendi
saglik durumlart bozuldugunda veya Olmeleri durumunda bakim veremeyecekleri igin
gelecekle ilgili endise duymaktadir. Oliveira, Vass ve Aubeeluck (2019) da yash bakicilarin
yasam kalitelerini etkileyen faktorleri bakim veren deneyimlerine dayanarak tanimlamislar ve
yaslt bakicilarin yasam kalitesinin nasil arttirilabilecegi lizerine durmuslardir. Arastirmada
katilimeilar yasam kalitelerine olumlu katki saglayabilecek en buylik etmenin guclu bir gayri
resmi sosyal destek agina sahip olmak oldugundan bahsetmislerdir.

Bakim verenlerin yasam kalitesi sagliktaki diisiisiin yan1 sira gelir kayb: ile de bir
diislis yasamaktadir. Luchesi ve arkadaslarinin (2017) Brezilya'da bagimli bir yaslisina bakim
veren 344 yash bakici ile yaptiklar1 arastirmada, kentsel bolge, kirsal bolge ve yoksul bolgede
yasayan yasl bakicilarin sosyo-demografik 6zellikleri ile bakim ve saglik degiskenlerindeki
farkliliklarin karsilastirmasit amaglanmistir. Buna gore %55,1'1 kentsel, %21,3'i yoksul ve
%23,6's1 kirsal bolgede yasayan yashi bakicilarin ¢ogunlugunun kadin oldugu, yas
ortalamasinin 67 oldugu ve genellikle eslerine bakim verdikleri ortaya ¢ikmistir. Yoksul
bolgede yasayan yasli bakicilar bakim vermede diger bolgelerdeki yashi bakicilara goére

cevresinden Onemli Olglide daha az duygusal ve maddi yardim alirken, yasam
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memnuniyetlerinin daha az oldugu ve daha diisik umut seviyesine sahip olduklari
bulunmustur.

Yash bakicilarin tigte ikisinde uzun siireli saglik sorunlar1 vardir. Yaygin olarak
bildirilen durumlar artrit ve eklem problemleri, sirt problemleri, kalp hastaligi, kanser ve
depresyondur (Carers-UK ve Age-UK, 2015). Yasl bakicilarin {igte biri bakim sorumluluklari
nedeniyle tedaviyi veya ihtiya¢c duyduklar islemi iptal etmektedir. %350'si fiziksel
sagliklarinin daha da kotiilestigini ve %70t Ozellikle bakim sorumluluklarinin fiziksel
sagliklar1 iizerinde olumsuz bir etkisi oldugunu belirtmektedir. Daha biiyiik yas gruplarinin
tamaminda, %40'tan fazlasi zihinsel sagliklarinin koétiilestigini, 60-69 yas grubunun %75'
bakimin zihinsel sagliklar1 {izerinde olumsuz bir etkisi oldugunu sdylemistir. Bakim verdikleri
kisiyi kaldirmak zorunda kalan 70 yas iistii bakicilarin %50'sinden azi, bunu giivenle veya
giivenli bir sekilde yaptigin1 diisiinmektedir (Carers-UK ve Age-UK, 2015). Yaslanan niifus
ve artan saglik ve sosyal bakim hizmetleri talebi ile yasli bakicilar1 daha 1yi desteklemek bu
kisileri evde, bagimsiz ve saglikli tutmanin bir yoludur.

LaManna ve arkadaslar1 (2020), 65 yas ve istii toplamda 186 kisiden olusan bir
arastirmada, yasli bakicilar ile daha 6nce bakici olmus yaslt bakicilar ve hi¢ bakim vermemis
yaslilar arasindaki bakicilarinin depresyon, saglik memnuniyeti ve refah algilarina dair saglik
durumlarinin karsilagtirmasini yapmistir. Aragtirma sonuglarina goére daha once hi¢ bakim
vermemis olan yaslilar daha yiiksek saglik memnuniyeti bildirirken daha 6nce bakim verenler
de su an bakim veren yaglilara gore sagliklarin1 daha 1yi olarak tanimlamigslardir.

Yaslanmaya yonelik tutumlar, genel olarak yaslilara yonelik tutumlar1 ve yaslanma
slirecini kapsar. Yasli bakicilar bu sirecin olumlu ve olumsuz taraflarmin ikisini de
deneyimleyebilirler. Baktiklar1 kisiye gore daha saglikli ama bakim vermeyenlere gére daha
sagliksizdirlar. Bir arastirma yash bakicilarin yaglanma konusunda bakici olmayan
akranlarina gére daha olumsuz tutumlara sahip oldugunu goéstermektedir (Lucas-Carrasco vd.,
2013). Ancak baska bir arastirma da yash bakicilarin bakim isini iistlenmelerinden dolay1
kendi yaglhiliklar ile ilgili olumsuz bir tutuma sahip olmadiklarin1 ve bundan memnuniyet
duyduklarmi ortaya koymustur (Lloyd vd., 2016). Yasl bakicilarin, yaslanmaya iliskin
tutumlarini1 ve bakiciyla iliskili faktorlerle iliskisini aragtiran Loi ve arkadaglar1 (2015)
Avustralya'da ortalama yaslar1 70,8 olan 202 yaslh bakiciyla gériismiislerdir. Bu ¢alisma, yasl
bakicilarin, bakim rolleri igerisinde yaslanma konusuna dair genel olarak olumlu tutumlari
oldugunu gostermistir. Bakim siirecinin yani sira yash bakicilarin Kisilik 6zellikleri hem
yaslanmaya hem de depresyona karsi tutumlarla baglantili olabilmektedir. Kisilik 6zellikleri,

bakim verenlerin karsilastiklart zor durumlarla nasil basa g¢iktiklarini belirler. Calismanin
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sonuglari, yaglanmaya yonelik tutumlarin baglica belirleyicilerinin kisilik 6zellikleri oldugunu
ve fiziksel saglik ve ruh halinin optimize edilmesinin tutumlar1 iyilestirebilecegini
gostermistir.

Yash bakicilara iligkin olarak Tiirkiye’de dolayli veriler iizerinden bir degerlendirme
yapilabilir. TUrkiye’de hanelerin %14’iinde bakim ihtiyaci olan yash yasamaktadir (TAYA,
2019). Bakima muhtag yaslilarin bakim verenlerin %56,6’s1 kadindir. Yaslilarina bakim veren
aile iyeleri arasinda oOzellikle gelinler 6n plana ¢ikmakta, onlar1 eslerine bakim verenler
izlemektedir. Ancak Tiirkiye Aile Yapist Arastirmasinin bes yillik (2011-2016) verileri
incelendiginde Tirkiye genelinde gelinlerin (%31,6’dan %27,8’¢) ve eslerin (%27,3’den
%17,9’a) yaghlarina bakim verme oranlarinda diisiis yasandigi ve bakim vermede kiz
cocuklara (9%19,5’ten %23,1°¢) dogru artan bir egilim oldugu goriilmektedir. Bunun yani sira
aile yapisi agisindan bakim verenlerin degisimi s6z konusudur. Ornegin genis ailelerde
yaslilarina en ¢ok gelinleri (%44) bakarken dagilmis ailelerde yaslilarina en ¢ok kizlart (%41)
bakim vermektedir. Cekirdek ailelerde ise yaslilarina en ¢ok esleri (%73) bakim vermektedir
(TAYA, 2019). Bu dogrultuda eslerin yaslarinin birbirine yakin olabilecegi varsayildiginda
yaslilarina bakan yaglilarin Tiirkiye’de en ¢ok “es bakimi” gergeklestirdikleri sOylenebilir.
Ayni arastirmada annesi tarafindan bakilan yaslilarin orami %5,7 iken, babasi tarafindan
bakilan yaslilarin oran1 %2 olarak bulunmustur. 2018’de yapilan bir ¢alismada (Arun ve
Holdsworth, 2019), TAYA 2016 verileri kullanilmis, bakima muhtag yaslilarin bakim
alanindaki kusaklar aras1 bakim ve destek mekanizmalar1 incelenmistir. Bu arastirmada 60 yas
ve Uzeri yaslilarin profili alinarak, Tirkiye’de hanelerin %32,5’inde yasli, hanelerin
%14,3’tinde ise bakim alan yash bulundugu belirtilmistir. Cekirdek aileyi oransal olarak
temsil eden tiim haneler (%64,7) genelinde, bakima muhta¢ yaslinin bulundugu hanelerin
orant %17,7°dir. Genis aileler (%14) icinde ise bakima muhtag¢ yaslinin bulundugu hanelerin
orant %55,2 olarak yer almaktadir. Cekirdek, genis ve dagilmis ailelerde bakim bagimlilig:
durumlari incelenerek arastirma, yaslilarin bakim konvoyunda gocuksuz ve cocuklu gekirdek
aileler arasinda karsilastirma yapmis ve eslerin bakim saglama oranlarinin ¢ocuklu hanelerde
%51,5’ten ¢ocuksuz hanelerde %80,0’e yiikseldigi gozlenmistir. Yaglilarinin bakiminda kiz
ve erkek cocuklarin bakima katilimi %24,3 ve %8,6’dan %6,3 ve %S5,7’ye diismektedir.
Bakima mubhtag yaslilarin bulundugu ¢ocuklu ailelerde oncelikli olarak kiz ¢ocuklar ve esler
bakim verirken, bakima muhtag yasli bulunan ¢ocuksuz ailelerde bakim verenlerin en basinda
esler gelmekte, esin bakim veremedigi durumda kiz ve erkek ¢ocuklar devreye girmektedir.
Ataerkil genis ailede ise bakim verenler sirasiyla gelin (%42), es (%17,1) ve kiz ¢ocuktur

(%13,2). Gegici genis ailelerde ise gelinler (%45), kiz (%20,5) ve erkek (%13,6) ¢ocuklar
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yashlarin bakimimi iistlenmektedir. Bu aile tiplerinden ¢ekirdek aileye dogru bir gecis
yasandiginda daha once gelinlerin ilk sirada yer aldig1 bakim sorumlulugu yerini es bakimina
birakmaktadir. Dagilmis ailelerde ise kiz ¢ocuklari (%59) ilk sirada yer almaktadir. Dagilmis
aileler igerisinde akrabasi olmayan ailelerin bakim sorumlulugu ise resmi bakim gorevlisi
tarafindan saglanmaktadir. Hanesinde bakima muhta¢ yaslilar1 bulunan ailelerde bakim
sorumlulugunu tstlenen kisilerin dagilimini veren bu arastirmada, yaslilarin sosyal destek
aglarmin 6nemi tizerinde durulmustur. Bakima muhtag yashlarin en ¢ok genis ailelerde yer
aldig1 belirtilmis ve genis aileler i¢inde yaslilarin sosyoekonomik statiileri alt-orta diizeyde
yer almakta, saglik durumlari da ortalama diizeyde kalmaktadir. Ancak bu aileler cekirdek
veya dagilmis ailelere ve tek kisilik aileye doniistiiglinde, bu tiir bir doniisiimiin giinliik
aktiviteleri gerceklestirmede daha fazla kisitlamalara yol agacagi belirtilmistir. Bu da sagligin
daha kotl ve sosyoekonomik statliniin de daha diisiik diizeyde seyredecegini gostermektedir.
Diger taraftan risk altinda olan baska bir grup ¢cocuksuz cekirdek ailelerdir. Bu aile tipi es
bakimiyla karakterizedir ve esin kaybedilmesi durumunda yalnizligin yani sira dulluk, saglik
ve Oliim riskini de arttirmaktadir. Bu arastirma her ne kadar “yasli” bakicilara dair es bakimi1
verenler haricinde bir bilgi sunmasa da bakim ihtiyaci igerisinde olan yaslilarin kimler
tarafindan karsilandigini gosterilmistir. Yaslanan bakicilarin  kendilerinin  bakim alma
olasiliklar1 g6z Oniine alindiginda, gelecekte ailelerin donilisiimiiniin bakim taleplerini
karsilamada yetersiz kalabilecegi ve bu alanda uygulanacak aileye destek veren sosyal
politikalarin gerekliligi belirtilmistir.

Ozmete ve Hussein (2016: 105)’e gore de Tiirkiye’de bakim ihtiyaci olan 65 ve Uzeri
yastaki kisilerin 2023 yilindan 2075 yilina kadar 2 milyondan 6 milyona ¢ikacagi tahmin
edilmektedir. Bu kisilerin diginda kalan kisilerin ise giinliik aktivitelerinde yardim ve destege
ihtiya¢ duyacagi 6ngorilmektedir.

Ozmete’ nin yaptig1 bir diger arastirmada 65 ve (zeri yasta olan kisilerin ailelerinde
“%6,1’inin  annesinin, %4,4’linlin kayimvalidesinin, %?2,3’linlin babasinin, %]1,6’sinin
kayimpederinin, %6,7’sinin esinin ve %2,4’liniin cocuklarmin bakima ihtiyact oldugu”
belirlenmistir. Ote yandan yetiskin ¢ocuklarm ise %21,4’{iniin kayinvalidesinin, %20,2’sinin
annesinin, %16,2’sinin kayinpederinin, %12,1’inin babasinin bakima ihtiyaci oldugu” ortaya
cikmistir (Ozmete, 2017: 143).

Lok, Giinbay1 ve Buldukoglu (2015), demans hastas1 yakinlarina bakim verenlerin
bakim verici konumda olmalan ile ilgili yasadig1 giicliikler ve bu konudaki goriislerini
belirlemek icin 35-55 yas grubunda bes kisi, 65—85 yas grubunda ise bes kisi olmak olmak

tizere bakim verenle yaptiklari nitel bir arastirmada yetiskin ¢ocuk ve eslerin sosyal,
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ekonomik, psikolojik ve fiziksel yonden guclik cektikleri belirtilmistir. Arastirma
katilimcilarina gore bakim vermek; ¢ogunlukla bakilan kisinin her seyinden sorumlu olma
olarak tanimlanmigtir. Hepsi samimi bir iligkilerinin olmadigini, bakim isi devam ettikge
bakim veren kisiye bagimli hale geldiklerini, kendi 6zbakimlarin1 yapamadiklarini, bazilari
isten ayrilmak zorunda kaldigini, ¢ogu zaman maddi sikintilar yasadiklarini, yetiskin ¢ocuk
bakicilar evli ise esi ile iliskisinin bozuldugunu, sadece zorunlu isleri yapabildiklerini ifade
etmislerdir. Katilimcilar kurum bakimina sicak bakmamaktadir. Ailenin 6nemli bir destek
sistemi oldugunu belirten katilimcilar bakim isine mola verebilecek zamanlarin olmasi
durumunda bakimin zorlukluklarina kars1 daha giiclii durabileceklerini belirtmislerdir.

Bakim verenlerin kendi ihtiyaglarinin karsilanmasi i¢in sahip olacaklar1 bir “bos
zaman” bagka bir ¢alismada Altuntas ve Kog¢ (2015) tarafindan arastirilmis ve demansh
kisilerin bakimini iistlenen aile bireylerinin aktivitelerinde bakici roliiniin etkisine bakilmistir.
Bu arastirmanin 6nemli bir bulgusu bakicilarin “sadece kendi basina kalmay1” ve “doktora
gitmek” gibi bir aktiviteyi serbest zaman aktivitesi olarak goérmeleridir. Ote yandan
katilimcilar tarafindan arkadas bulusmalart ve aligverise gitmek gibi aktivitelerin
yapilamamasi da bir sorun olarak degerlendirilmistir. Arastirmacilar bakimin olumsuz
etkilerinden ka¢inmak adina bakicilar i¢in kisiyi merkeze alan ergoterapi programlariyla
desteklenmeleri gerektigini belirtmislerdir.

Kiigtikgiicli, Sentirk ve Soylemez (2017), Alzheimer hastalarina bakan aile
bakicilarinin deneyimlerine odaklandiklar1 galigmalarinda, bakicilarin bakim yiikiiniin
artmastyla daha ¢ok ailesel ve sosyal destege ihtiyaclarinin oldugunu belirtmigler. Bakim
verenler bakim sorumlulugunu almalariyla birlikte aile i¢i iligkileri ve sosyal iliskilerinde
sorunlar yasadiklarini, bakim verdikleri bireyin es ya da ebeveyn roliinii kaybettiklerini,
bakim verdikleri kisi ile paylasimlarinin eskisi gibi olmadigini ve bu nedenle eskiye 6zlem
duyduklarmi bildirmislerdir. Ayni1 zamanda bakim verdikleri kisiye bu hastalig
yakistiramadiklarini ve hastalig1 kabullenmekte giigliik yasadiklarini da belirtmislerdir.

Bir ese bakim veren bakicilar ile bir ebeveyne bakanlar arasinda 6nemli farklar vardir.
Bununla birlikte, bu kisiler degisen miktarlarda {icretsiz yardim ve farkli tiirde destek
hizmetlerine ihtiya¢ duyarlar (Pinquart ve Sorensen, 2011). Yaslanan annelerine bakim
saglayan kizlarin yasamlarin daha sonrasinda egslerine bakim verme olasiliklar1 yiiksektir
(NAC, 2015). Bu durum bakimin uzun siire devam etmesini getirir. Bu da yiiksek bakim
yikiine neden olur ve bakim verenleri duygusal, fiziksel ve finansal agidan zorlar.
Ebeveynlerinin bakimini {istlenen kisiler, bakim saglarken kendi ailelerinin sorumluluklarini

istlendikleri i¢in bu zorluklarla yiiksek diizeyde kars1 karsiya kalirlar.
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Yash bakicilar akrabalarina yogun bir sekilde bakim verirken, yillarca siiren bir bakim
deneyimini bakim kuruluslarindan gok sinirli destek alarak gerceklestirirler. Yasl bakicilar ile
yapilan arastirmalarda, bakim verenlerin bu zorlu yasamlarinin temel nedenlerinden birinin,
politika ve hizmet modellerinin yaglh bakicilar i¢in 'neyin 6nemli oldugunu' dikkate almamasi
oldugunu gostermektedir (Milne ve Larkin, 2017). Yash bakicilar, kendilerinin bir bakim
veren olarak ne yaptiklarini ya da kendilerini bir bakim veren olarak tanimlamay1 daha az
tercih ederek bakim verdikleri kisiyi koruma egilimindedir. Sonug olarak, bakim vermenin
saglik ve refah iizerindeki etkisini fark etmeleri veya yardim arama olasiliklar1 daha diistiktiir.

Yash bakim verenler genel olarak Sekil 1.4.1°deki gibi bakim vermenin yatay, yukari
ve asa8l dogru olmak fiizere iic yonde gerceklesebilecek bir bakim iligkisi igerisinde

olabilirler.

Sekil 1.4.1: Yash Bakicilarin Bakim Yénii

Yagh bakicilar yukariya dogru olmak iizere kendi ebeveynlerinin ya da eslerinin
ebeveynlerinin bakimimi tistlenebilirler. Genellikle 60’11 veya 70’li yaslarin basindadirlar ve
kendi ailesel sorumluluklar1 bulunmaktadir. Diger taraftan yashi bakicilar yatay olarak
eslerine, partnerlerine, kardeslerine ya da arkadaslarina bakim verebilirler. Bu bakim verenler
60’11 yaslardan baslayarak yasamlarmin geri kalan kisminda bakim roliinii iistlenebilirler.
Genellikle gayri resmi aile bakiminda egler bakim veren olarak tercihen ilk sirada gelmekte ve
yasli bakicilar arasinda es bakimi %58'lik bir oranla ilk sirada gelmektedir. Esler bakim
verdikleri kisi ile ayn1 evde yasadiklar1 ve genellikle tek baslarina bakim verdikleri igin diger
bakim verenlere gore daha yogun bakim saglarlar (Wolff ve Kasper, 2006). 75 yas ve

iizerinden baslayarak ozellikle 80 ve iizeri yasta bakim verenlerin ¢ogu erkektir. Asagi dogru
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bakim veren yaghlar fiziksel veya zihinsel bir engeli olan yetiskin ¢ocuklarma bakim
verebilirler. Bu bakim verenler yasamlarinin biiyiik bir boliimiinii bakim vermeye ayirabilir ve
cogunlukla bakim alicis1 ile birlikte yaslanirlar. Ote yandan asag1 dogru bakim verme yaslilar
arasinda torun bakimi ile de gergeklesir. Bir¢ok yasl biiyliik ebeveyn ya da biyiik-buyik
ebeveyn torunlarimin bakimini istlenmektedir. Yazinin devaminda yash bakicilar ayrintili

olarak ele alinmaktadir.

1.4.1. Eslerine Bakim Veren Yashlar

Esler aile bakim sisteminin 6nemli bir parcasidir. Yaslt bakicilar arasinda en yaygin
olarak gdriilen bakim tiirii bir ese veya partnere bakim vermektir. Bakim verenler arasinda es
bakimi verenler %58’lik bir oranla temsil edilirken (Henwood vd., 2017) yas ilerledik¢e bu
oran daha da artmaktadir. Ornegin 75 yas ve iizeri her on bakim verenden sekizi (%81) bir ese
veya partnere bakim vermektedir (Carers-UK ve Age-UK, 2015). Aile Yapist Arastirmasi
2016 verilerine gore de cekirdek ailelerde yasli bakimi verenlerin %73’ eslerine bakim
vermektedir. Ozmete de Tiirkiye’de Kusaklararas1 Dayamismanin Degerlendirilmesi’ne iliskin
calismasinda (2017), yaslilarin bakimlari ile ilk sirada %34,8’lik bir oranla eslerinin geldigini
belirtmektedir. Bir ese bakim vermek tek basina yapilabilecegi gibi diger aile iiyelerinden
gayri resmi destek alinarak veya profesyonel bir bakim verenden resmi destek alinarak ya da
tamamen aile dig1 kaynaklar yoluyla da yapilabilir (Bertogg ve Strauss, 2020).

Esler genellikle yaslilikta birbirlerine bakmay1 beklemektedir (Ozmete, 2017: 133).
Bakim veren esler, 6zellikle, bagkalarindan daha az yardim alma egilimindedir ve bu nedenle
es olmayan bakim verenlerden daha fazla stres, zorlanma yasamaktadir. Ozellikle es bakimi
veren kisiler bakim alicisiyla birlikte yasama olasiliklar1 daha yiiksek oldugu i¢in diger bakim
verenlere gore daha uzun siire ve daha yogun ve kapsamli bir bakim verirler (Roth, 2018).

Bakim verenler lizerine yapilan bir meta-analizde, es bakimi verenlerin yaklasik 70
yasinda ve kadin (%64,79) oldugu ortaya konmustur (Pinquart ve Sdrensen, 2011).
Finlandiya’da yapilan bagka bir meta analiz yine es bakimi verenlerin ortalama 72 yasinda
kadinlar ve ortama 75 yasindaki erkeklerden olustugunu gostermektedir (Juntunen vd., 2018).
Genel olarak es bakimi veren erkekler kadinlardan daha yashdir. Kadin bakim verenler
ortalama 6,9 yi1l bakim verirken erkekler ortalama 6 yil bakim vermektedir. Kadin bakicilar
bakim vermeyi erkeklere gore daha olumsuz karsilamaktadir (Hill, 2015).

Yagh esler tarafindan verilen bakimda, esin bakim roliine uyumunda ve verilen
bakimin kalitesinde eslerden birinin bakim ihtiyacindan 6nce esler arasindaki iligkilerin

kalitesi, belirleyici olmaktadir. Evliliklerinde siklikla anlagsmazlik yasadiklarini belirten
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ciftlerde, eslerden birinin bakim roliine ge¢isi ile zaman i¢inde depresif semptomlarda bir artig
goriilmekte ve iligkilerin bu olumsuz yoOnlerinin bakim stresini daha da arttirdig:
disiiniilmektedir (Choi ve Marks, 2006).

Es bakiminda cinsiyet farkliliklar1 vardir (Stoller ve Miklowski, 2008). Evli kadinlarin
eslerinden aldiklar1 bakim, evli erkeklerin eslerinden aldig1 bakim daha azdir (Spitze ve Ward,
2000). Kadmlar rutin ev isleri ve aile sorumluluklarini devam ettirmenin yani sira eslerinin
bakimindan tek basma sorumlu ve GYA’da birincil karar verici durumundadir ve giinliik
yasamin yoneticisi olma gibi rolleri iistlenmektedirler. Buna karsilik kocalar, eslerinin giinliik
bakiminda onlara yardimci olmak i¢in diger aile iiyelerine ve resmi hizmetlere giivenme
egilimindedir (Calasanti ve King, 2007). Kadinlara nazaran erkekler bakim konusunda
eslerine daha fazla giivenmektedir. Feld, Dunkle, Schroepfer ve Shen (2006) yaptiklari
arastirmada engelli kocalarin giinliik yasamin aragsal aktivitelerinde eslerinin kendilerine
yardimci1 olmalar1 konusunda kadinlardan 2,2 kat daha fazla giivendiklerini bulmustur.

Evli c¢iftler arasindaki cinsiyet farkliliklar1 bakim vermenin nasil gerceklestigi ile
yakindan ilgilidir. Gollins (2001), cinsiyet ve yasa bagli olarak eslerine bakim veren
erkeklerin kendileriyle ilgili toplumsal cinsiyet anlayisi ile bakici olmanin kisisel anlami
arasindaki etkilesimi incelemistir. Ozellikle emeklilik dncesi ve sonrasi erkeklerin bakim
deneyimlerini goz Onilinde bulunduran yazar, erkeklerin kendilerini farkli sekillerde
gordiiklerini (bir is¢i, bir koca, sevgi dolu bir koca, herhangi biri) ama kendilerini bakici
olarak tanimlamadiklarini belirtmistir. Ayrica, yash erkek bakim verenler sagladiklari bakim
gorevlerini is olarak tanimlayarak bakima rasyonel olarak bakmakta ve bakict olmanin
duygusal yonlerini ifade etmekten kaginmaktadir. Ancak koca veya ortak olarak hissettigi
duygulardan kolayca bahsetmislerdir. Arastirma bulgularina gore hem erkeklik hem de bakici
olma kavramlarinin erkeklerin cinsiyet kimliginde ve bakim roliinii yerine getirmelerinde
onemli bir rol oynadig1 goriilmektedir.

Ozellikle yasamin iigiincii ve dordiincii yas doneminde ataerkil giic ve geleneksel
toplumsal cinsiyet iliskileri toplumsal yasam iizerinde etkili olabilmektedir. Erkekler ve
ozellikle kadinlar bu dénemlerden itibaren kendi 6zel hayatlarinda yakin derecede toplumsal
denetimlere maruz kalmak durumundadir. Artik cinsellik ve ¢alisma yasami bu dénemlerini
yasayan yaslilar i¢in hayatlarinin merkezinde daha az yer almaya baslamaktadir (Kornadt vd.,
2013). Bu konuda yapilan boylamsal arastirmalar da cinsiyet rollerinin yas
smiflandirmasindan daha az belirleyici oldugu yoniindedir (Verbrugge vd., 1996). Yash erkek
ve kadinlar arasindaki gilic dengesi, giinliik yasamda geleneksel cinsiyet beklentilerinin

giderek zayiflamasiyla yeni bir psikolojik durumun ortaya ¢ikmasina neden olmakta yani yash
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kadin ve erkeklerin kadins1 ve erkeksi 6zellikleri biitiinlesme yoniinde egilim gostermektedir.
Bu cift cinsiyetlilik kadinlik ve erkeklik rollerini birlestiren bir durum olarak hem kadin hem
de erkek i¢in sosyal ve saglik sonuglarini “kadins1 yonde” etkilemektedir (Ruffing-Rahal vd.,
1997). Yani erkek ve kadinlar yaslilik donemlerinde gelir kaybi, diisiikk sosyo-ekonomik statt
gibi benzer esitsizlikler yasamakta ve bu durum kadinlarin tiim yasamlar1 boyunca maruz
kaldiklar1 esitsizliklere benzer bir yonelim icermektedir (Silver, 2003). Yaslilikta bakim
vermek, bu benzesmenin en belirgin gorildiigii alanlardan biridir. Kadinlar tiim yasamlari
boyunca ¢ocuklarin yetistirilmesi, hasta ve yaslilara bakma ve yaslilik doneminde de eslerine
bakma gibi gorevleri iistlenmektedir. Bakim vermek, esler (kadin) icin es iliskisinin devami
ya da “dogal bir uzantisi” olarak goriilebilir (Calasanti ve Bowen, 2006). Kadinlarin genel
olarak bakim saglamalari beklenir ve bir kocaya bakim vermek de kadinsi1 cinsiyet roliiniin bir
pargasidir. Bu nedenle kadinlarin erkeklere gore daha fazla olan bakim deneyimi,
yaslandiklarinda hem pratiklerine hem de bakima yiikledikleri anlama yansir. Ote yandan
eslerine bakim veren erkekler glinlimiizde daha fazla taninir hale gelmistir. Bu konu hakkinda
yapilan calismalarda erkeklerin erkekliklerini korumak ve baskin olarak kadinsi bir role
katilimlarint mesrulastirmak ic¢in geleneksel eril idealleri miizakere etme ve se¢me yollarini
aradiklar1 goriilmiistiir. Bu c¢alismalarda, erkeklerin bakim konusundaki yaklagimi gorev
odaklidir. Bakim verme gibi bu uzmanlik gerektiren gorevleri, dnceki is yasamindaki rollerine
ve kariyerlerine benzer sekilde tanimladiklar1 ortaya ¢ikmaktadir. Bu agidan erkekler bakim
gorevlerini yonetilebilir bir rutine doniistiirerek hayatlarinin kontroliinii yeniden kazanmaya
caligmaktadir (Black vd., 2008). Yash erkekler bakimi gelencksel erkeksi ozelliklerle
iligkilendirerek ve hane reisi olarak rollerini vurgulayarak kendilerini bakimi “kontrol” eden
kisi olarak konumlandirmaktadirlar. Eslerine bakim veren yash kocalar bakim verme ile
birlikte ek sorumluluklari tistlenmekten bir deger duygusu elde etmekte ve bu da erkeklik ile
ilgili diistincelerini pekistirmektedir (Ribeiro vd., 2007).

Bu acidan es bakimi, kocalar ve esleri i¢in farkli anlamlara sahiptir. Egler bakim
saglama ylkiimliliiginii vurgularken, kocalar bu konuda daha fazla secenege sahip
olduklarini diistinmektedir (Stoller ve Miklowski, 2008). Erkekler ve kadinlar benzer gérevler
yapsalar bile bakimin farkli yonlerini vurgulamaktadirlar. Esler, bakim alan kocalarinin benlik
saygisini korumak i¢in daha fazla sorumluluk iistlenmeleri gerektigini diislinlirler. Buna
karsilik kocalar, evlilik yasamlari boyunca onlar1 her alanda destekleyen eslerine bakim
saglamanin karsilikliligini vurgulamaktadir. Genel toplumsal cinsiyet rolii beklentileri, kari
koca rollerinin anlamlarini da bu bakimdan etkilemektedir (Calasanti ve Bowen, 2006; Stoller
ve Miklowski, 2008; Spitze ve Ward, 2000).
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Calasanti ve Bowen (2006), bakimin “cinsiyet sinirlarini asan” bir yapisi oldugunu ve
cinsiyete uygun olmayan ya da atipik gorevlerin iistlenilmesinin cinsiyet sinirlarinin 6tesinde
gerceklestigini belirtmektedirler. Eslerine bakim saglayan kocalar veya esler arasinda bakim
isinde benzerlik ve farkliliklar olmaktadir. Her iki taraf da bu siir gegisine dahil olur.
Yaptiklar1 ¢alismada toplumsal cinsiyet sinirlar1 evle ilgili islerin olagan boliinmesiyle iliskili
olarak gecilmektedir. Kadinlar daha ¢ok yemek hazirlama, temizlik gibi ev ici isleri yaparken
erkekler faturalarin 6denmesi, tamirat gibi ev dist islerle ilgilenir. Bakim veren bir koca
oldugunda ev igi isler (yemek hazirlama, temizlik, vb.) daha ¢ok giinliik yasamu siirdiirme ile
ilgili oldugundan bu gorevleri tistlenmesi gerekmektedir. Ancak erkekler bunlari iistlenirken
cevreden destek almaya daha yatkindir. Diger akrabalardan ya da bu isleri yapabilmesi i¢in
para 6demeleri gereken birinden yardim alabilirler. Ancak kadinlar kocalarinin goérevlerini
istlendiklerinde bagkalarindan yardim istemeye daha az gonilliillerdir. Cinsiyet sinirlari
ozellikle kisisel/viicut bakiminda belirgin sekilde asilir. Esleri i¢in banyo yaptirma ve kisisel
bakim yapma, temiz ve uyumlu kiyafetlerle uygun sekilde giyinmesini saglama gibi yardimlar
daha oOnce siirdiirdiikleri faaliyetlerin bir uzantisint olurken erkekler i¢in bir baskasinin
bedensel bakimini yapmak genellikle yeni gorevler olarak goriilmektedir. Ayrica, kocalar
eslerinin cinsiyet kimligini yansitan makyaj ve losyonlarin uygulanmasi, temizlenmis ve
itlilenmis kiyafetler saglamasi gibi isleri nasil siirdiireceklerini 6grenmek zorunda
kalmaktadir.

Erkeklerin bakim faaliyetlerini gergeklestirirken rollerin tersine ¢evrilmesi, erkekligin
kendisi hakkinda yeni anlayslar iiretebilmektedir. Ornegin bir arastirmada yash erkek
bakicilar bakim vermenin erkeklik kimliklerini zamanla etkiledigini, bunun “erkek olmaktan”
“bakim veren bir adam olmaya” dogru ilerledigini belirtmislerdir (Hellstrém vd., 2017). Yash
kocalar bagimli eslerine bakim verirken kendini yeni ve tanidik olmayan bir rolde bulmakta
ve bu durum erkekler icin ani bir degisiklik olarak deneyimlenmektedir. Eslerine bakim veren
erkekler her ne kadar kadinlara gore daha diisiik bakim yiikii bildirseler de genellikle yiiksek
diizeyde fiziksel stres yasarlar (Robinson vd., 2014). Bakim verme gibi bu “kadin alaninda”
genellikle eslerinin 6nceki rollerini ve sorumluluklarini istlenen erkek bakim verenler
arasinda bakimin {stlenilmesi deneyimsiz erkekler icin biiylikk bir endise kaynagi
olabilmektedir. Diger taraftan eslerine bakim veren kocalar resmi yardim kuruluslarindan
destek alma konusunda daha isteksizdir ve bu da verilen bakimin kalitesini diisiirebilmektedir
(Rykkije ve Tranvag, 2019). Ozellikle ileri yasta yash bakicilarn erkek bakim verenlere dogru
egilim gdstermesi, bakim veren kocalarin ayr1 bakim gereksinimleri olmas1 dolayisi ile kamu

politikalar1 i¢in 6zel bir ilgi alan1 olugsmasina yol agmaktadir.
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Turner ve arkadaslar1 (2016), 80 yasin {izerindeki on yedi yash bakici ile
gerceklestirdikleri arastirmada bu en yagh bakicilarin bakim siirecini ve bakim alicilarinin
yasam sonu donemlerindeki deneyimlerini ve zorluklarini ortaya koymuslardir. Bu baglamda
en yash bakicilarin bakim motivasyonu evlilik bagi ve evlenirken verdikleri s6z olarak
bulunmustur. Diger bakim verenlere gore kendi saglik sorunlar1 ile de basa ¢ikmak
durumunda olmalarindan dolay1 daha fazla bakim yiikii edinseler de bakicilar, bakimi bir yiik
olarak algilamamistir. Bakimin biitiin zorluklarina ragmen, 6lmekte olan bir ese bakmanin
olumlu bir deneyim, hatta bir ayricalik oldugunu belirtmislerdir.

Eslerin bakim gegislerine iliskin bir arastirma (Burton vd., 2003), yash eslerin bakim
veren rollerine ve buna bagli saglik sonuglarina iligkin 5 y1l i¢indeki gegisleri agiklamaktadr.
Buna gore bakim vermeyenler, orta diizey bakim verenler ve agir bakim verenler olmak tizere
iic grubun (yelerinin toplamda 428 yashi bakici ile temsili saglanmistir. Ug gegis grubu
arasinda saglik sonuglarinin boylamsal modellerinde gozlenen farkliliklar, orta diizey ve agir
diizey bakicilar1 icin degerlendirilmistir. Ornegin, gegis Oncesi ve sonrasi depresyon
diizeyleri, orta diizeyde bakima gecis yapan Kkisilerle agir bakima gecenlere gore
karsilastirilmistir. Agir bakima gec¢is yapanlarda daha fazla depresyon belirtisi, daha kotii
bildirilen saglik ve zaman icinde giderek kotiilesen saglik davranislari sonuglari oldugu
gbzlenmistir. Buna ek olarak, baslangicta bakim vermeyen, ancak daha sonra bakici hale
gelenlerin de sagliklarinin bozulma riskinin daha ¢ok arttig1 gézlenmistir.

Oliveira, Vass ve Aubeeluck (2018), yashi bakicilarin yasam kalitelerinin bakim
stirecinden nasil etkilendigini degerlendirmek amaci ile Yash Aile Bakicilart icin Demans
Yasam Kalitesi Olgegi (DQoL-OC) kullanarak demans hastasina bakim veren 182 kisi ile bir
arastirma yapmiglardir. Bakim verenlerin %80°1 eslerine bakim vermektedir. %83°1i bakim
verdikleri kisi ile ayn1 evde yasamaktadir. %781 demansli akrabalari i¢in 1 ile 6 yil arasinda
bakim vermektedir. Katilimcilarin toplam %55'1 giinde 12 saatten fazla ve %89'u haftada 6-7
giin bakim vermektedir. Ayrica, katilimcilarin yaklasik %17'si birden fazla kisiye bakim
vermektedir. Arastirmada yer alan yasl bakicilarin en az bir kronik hastali§i vardir. Bu
sartlar altinda yash bakicilarin yasam kalitesinin de bakimin siirdiiriilmesi ile birlikte diistigl
goriilmiistiir.

Yasl bakicilarin gelecekle ilgili bakim konusunda kaygilar1 vardir. Kendilerinin de
bakima ihtiyact olduklarinda ya da 6liim sebebiyle yaslilarina bakim veremeyecek duruma
geldikleri zaman ne olacagina dair diisiincelerini arastiran Greenwood, Pound ve Brearley
(2019), yasl bakicilarin bu diisiincelerinden dolay1 endise ve stres yasadiklarint gérmiislerdir.

Yasli bakicilarin baskalarindan aldiklar1 destek bu endiselerini azalmaktadir. Birgok bakim
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veren i¢in dnemsedikleri kisinin bakiminm iistlenemeycek duruma geldiklerinde bu kisilerin
nasil bakim alacagi konusu 6nemli olarak goriilse de yash bakicilar bu konu hakkinda
konusmakta goniilsiiz olabilmektedirler (Carers Trust, 2016). Bu nedenle yasli bakicilarin bu
durumlar1 gbz Oniine alinarak en azindan acil durumlarda nereye ve kime bagvurabilecekleri

konusunda desteklenmeleri 6nemli hale gelmektedir.

1.4.2. Ebeveynlerine Bakim Veren Yashlar

Ebeveyn bakimi genel bakici niifusu igerisinde en yaygin goriilen bakim tiiriidiir.
Ebeveyn bakimi genellikle bir orta yas sorumlulugu olarak gergeklesmesine ragmen Omiir
uzunluguna bagl olarak yash bakicilar arasinda da daha sik goriilmektedir. Aile Yapist
Arastirmasi’na gore yash bakiminin %65°1 yetiskin cocuklar (kiz/erkek ¢cocuk ve gelin/damat)
tarafindan saglanmaktadir (TAYA, 2019). Uluslararas: literatiirde ebeveyn bakimi veren
yaslilarin genel olarak 60’l1 yaslarda veya 70’li yaslarin basinda oldugu goriilmektedir
(Sigurdardottir ve Bravell, 2013). Bu yastaki yashlarin biliyilk ¢ogunlugu kadinlardan
olugsmaktadir. Yash bakicilarin %33l bir ebeveyninin bakimini iistlenmektedir (Larkin vd.,
2019).

Tiirkiye’de ebeveynlerine bakim veren yaslilar hakkinda ¢ok fazla bilgi sahibi olmasak
da Aktif Yaslanma Endeksine gore bir degerlendirme yapilabilir. Bu calismaya gore 55 yas ve
iistli kadinlarin 2007 yilinda %7,1°1 kendinden daha yagli birine bakim verirken 2011 yilinda
bu oran %17,8’e c¢ikmistir. Erkeklerin ise kendinden daha yasl birine bakim vermesi
%8,4’ten %10,9’a ¢ikmustir. Tiirkiye’de ortalama %14,3’liilk bir kisminin yaslhilarinin
bakimini istlendikleri goriilmektedir (UNECE, 2016). Aile Yapisi Arastirmasi’na gore de
“bakima muhta¢ yaslilarin bakimini en fazla yapan kisiler” alaninda “annesi” segenegi %5,7
ile “babas1” segcenedi %2 ile oranlanmaktadir. Toplamda ebeveynlerinin bakimini {istlenen
yashilarin %7,7 oldugu sdylenebilir. Yine ayni arastirma sonuclarina gore genel olarak
annesine bakim veren yashlarin daha fazla oldugu ve kadinlarin birincil bakim verenler
oldugu soylenebilir.

Bakim literatiiriinde nesiller arasi iliskiler baglaminda ortak bir kani, nesiller
arasindaki destek akisinin yaslilik doneminde tersine donmesidir. Cocuklar geng yetiskin
oldugunda, ebeveynlerin ¢ocuklarina aldiklarindan daha fazla destek vermeleri muhtemeldir.
Ancak ebeveynler yaslandik¢a cocuklarin ebeveynlere verdigi destek artmakta iken
ebeveynlerin verdigi destek azalmakta ve bu durum ebeveynlerin “verici” roliinii “alicilara”
cevirmektedir. Bunun birka¢ nedeni vardir. ilk olarak, ebeveynler arasinda destek talebi

yaslandikca artar. Daha yash ebeveynlerin saglik sorunlar1 daha fazladir, sosyal aglar kiigiiliir
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ve bosanma veya olim nedeniyle esini kaybetme riskleri vardir. Ikincisi, destek verme
firsatlar1 yagla birlikte azalmaktadir. Yasli ebeveynler daha az hareketlidir, fiziksel olarak
daha az zinde ve daha sik hastalanirlar ve bu da ¢ocuklarina destek vermelerini
zorlastinir. Ugiinciisii,  ¢ocuklar  biiyiidiikce  ¢ocuklar  arasinda  destek  talebi
azalmaktadir. Cocuklar yetiskinlige gecis yaparken, yeni bir hane kurma konusunda yardim,
onemli yasam kararlar1 verme konusunda tavsiye, rehberlik ve cocuklarini yetistirme ve
bakiminda destek gibi ebeveynlerinden gelebilecek c¢esitli destek tiirlerine ihtiyag
duyarlar. Cocuklar biiyiidiiklerinde (ve ebeveynler yaslandiklarinda) ¢ocuklarin destek talebi
azalir. Ancak bu durum da gilinlimiizde degisim gostermektedir. Kadinlarin ozellikle is
yasaminda daha fazla yer almasi, tek ebeveynli ailelerin artmasi gibi aile yapilarinda ve
calisma yapilarindaki degisim, yaslilart torun bakimimin saglanmast gibi yeniden “verici”
roliine tagirken ayni zamanda uzayan Omiir ile birlikte yasl ebeveynlerine bakim veren yash
cocuklarin da artis1 bu rol doniisiimiine katki saglamaktadir. Bu durum yasl bakicilarin
toplumsal yasamda katki saglayan “aktif bireyler” olarak yasamlarini siirdiirmelerini saglar.

Tiirkiye’de  yapilan Ozmete’'nin  (2017) kusaklar aras1 iliskileri arastirdig
calismasinda, kusaklar arasi transferlerin yaslilardan yetiskin ¢ocuklarina dogru ve tam tersi
yonde nasil gergeklestigi gosterilmektedir. Yetiskin ¢ocuklar ve yaslhlar arasinda en yiiksek
diizeyde duygusal dayanigma ve iliskisel dayanigmanin gergeklestigi goriilmektedir. Yaslhilarin
cocuklarma sagladigi maddi destek ve bakimi igeren islevsel dayanisma orami %384,
cocuklarin yash ebeveynlerine sagladigi islevsel dayanisma oranmi %75,69°dur. Calismada
yashilarin yasi ilerledik¢e cocuklart ile duygusal dayanisma diizeylerinin azaldigi, 65-70 yas
grubundaki yasglilarin ¢ocuklar ile duygusal dayanisma diizeyinin 71 ve daha biiyiik yastaki
yaslilara kiyasla daha yiiksek oldugu belirtilmistir. Duygusal dayanismanin yas ilerledikce
azalmast ile yashlarin kirilganhiginin daha da artacagi gozlenmektedir. Islevsel dayamisma ile
yaglilar ¢ocuklarina maddi yardimda bulunmasalar da torun bakimi gibi konularda
cocuklarina destek saglamaktadir. Caligmada yapisal dayanigmaya bakildiginda esleri ve
kendileri disinda yaslilarin bakiminda 6ncelikle erkek gocuklarinin (%35), daha sonra kiz
¢ocuklarinin (%29,2) yer aldig1 bulunmustur. Yetiskin ¢ocuklarin da %26,4’t ebeveynlerinin
ihtiyaclart ve bakimlari ile her giin ilgilenmektedirler.

Ebeveynlerine bakim veren on bes yaslinin katildigi kesitsel bir ¢aligmada Riberio,
Macedo ve Sousa (2019), bakim veren yaslilarin bu kadar ileri yasta olmalarina ragmen hala
cocuk olduklarin1  6zellikle vurgulayarak yashi bakicilarin  bakim  deneyimlerine
odaklanmaktadir. Yasli bakicilarin genel olarak ebeveyninin hala yasiyor olmasindan

kaynakli bu benzersiz durumun gururunu yasamalarindan dolay1 olumlu bir bakim deneyimi
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sergilediklerini ancak bir ¢ocuk olarak sahip olduklar1 kimliklerini simdiki yaslarina kadar
strdirmeyi beklemedikleri ortaya ¢ikmustir. Yaslt bakicilarin bir “cocuk” olarak yaslanan
benliklerine iliskin goriisleri alinmis, bakim gorevlerine giiglii bir sekilde gdmiilmiis ve
bazilar1 kendi yaslarina dair farkindaligini kaybettiklerini ve ayn1 anda ¢ocuk, ebeveyn ve
bliyiikbaba veya biiyiikanne olma duygularinin bir karisimini yasadiklarini bildirmislerdir.
Aragtirmacilar bu yasta bir ebeveynine bakim vermeyi “rol tutsakli§i’” ve “ge¢ yasam
hapishanesi” gibi temalarla bakim verenlerin mevcut durumlarini bakim yiikii ve degisen
yasam planlar1 acisindan degerlendirmislerdir. Bu ¢alisma bireysel kimligin ve aile
kimliginin yaslilikta 6ngoriilemeyen aile dinamikleri tarafindan nasil sekillendigi konusunda
katki saglamistir.

Ote yandan ebeveyn bakimi veren yaslilarm aile iliskilerinin ve bakim alicisiyla olan
iligkilerinin bakim verme konusunda 6nemli bir etken oldugu ortaya ¢ikmaktadir. Yasam seyri
boyunca, iliskilerin erken donem seyri iligkilerin dogasin1 daha sonraki yasamda sekillendirir.
Aile bakimi da tarihsel bir baglam i¢inde gerceklesir cilinkii bakim vermeyi siirdiiren sevgi ve
karsiliklilik baglar1 gegmis iliskilerde yer etmektedir. Ornegin, Ward-Griffin ve arkadaslar1
(2007), 15 anne ve yetiskin kizlarinin bakim deneyimlerine odaklanarak dort dinamik anne-
kiz iligki tiiriinii ortaya ¢ikarmislardir: koruyucu, isbirlik¢i, kavgact ve bagli. Bu iligki tiirleri
bakim siirecinin farkli sekilde gerceklesmesini saglamistir. Koruyucu ve isbirlik¢i iliskide
bakima yonelik gorev odakli bir iliski gerceklesirken ikisi arasindaki saglik deneyimleri
farklilik gostermistir. Koruyucu iliskilerde, bakici stresi ve memnuniyeti olumsuz olarak
degerlendirilmekte ve bu isbirlikei iligkilerin tam tersi olarak gergeklesmektedir. Bu iligkiler
icinde bakicinin, bakim alicisinin ve iliskinin eksikliklerinin hem bakici hem de bakim alan
icin olumsuz sonuclara yol acabilecegi anlasilmistir. Bakim siirecinde ebeveynlerle bakim
verenleri arasindaki iliskiyi anlamak, bakim miidahaleleri i¢in islevseldir.

Ebeveyn bakimi veren yasli bakicilar da kendilerinden daha geng bakim verenler gibi
kendi aile ve is sorumluluklarinin oldugu bir donemde bakim vermeyi gerceklestirebilirler ve
benzer bakim yiikiiyle karsilasabilirler. Genellikle yaslh bakicilarin ¢cogu emeklilik nedeniyle
1 yasamini sonlandirmistir ancak bakim verdikleri zaman ag¢isindan degerlendirildiginde is
yasamlar1 kesintiye de ugramis olabilir. Ebeveyn bakimi veren yaslilarin bakim verme konusu
bir calismada (Carers Trust, 2016) “ertelenmis emeklilik” olarak tanimlanmakta ve
yasamlarimin bu doneminde bakim veren yaslilarin aile sorumluluklarini, is yasamlarin1 ve

kendi ihtiyaglarin1 goz ardi etme egiliminde olduklar goriilmektedir.
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1.4.3. Yetiskin Cocuklarina Bakim Veren Yashlar

Ebeveynler, yasam seyri boyunca engelli yetiskin ¢ocuklarinin yasamlarinda énemli
bir rol oynarlar. Yasam beklentisindeki artis, engelli bireylerin yaslanan ebeveynleri ile daha
uzun yasamalarini ve yaslanmalarini saglamigtir (Grassman ve Whitaker, 2013). Bu nedenle,
ebeveynlerin rolleri hem bakim verdikleri ¢ocuklarinin devam eden ihtiyaglarini karsilamay1
hem de kendi yaslanma siire¢lerinden kaynaklanan yeni ihtiyaclara yonelmesini icerir.

Yasli bakicilar igin gelisimsel bir engeli olan ¢ocugun bakim siireci bakim alicist ve
veren iliskisinde yasam seyri boyunca gerceklesen bircok gecisin birbiriyle etkilesim
icerisinde oldugu baglantili yasamlarin yasanmasina neden olur. Bu ydniiyle ebeveynlik
deneyimi yaslhilik doneminde kiimiilatif etkilere maruz kalmaktadir. Bu konu iizerine yapilan
arastirmalarda bu tiir ebeveynlikler “daimi” ya da “ebedi” olarak adlandirilmaktadir (Kelly ve
Kropf, 1995; Schwartz ve Hadar, 2007). Dogustan gelisimsel engeli olan ¢ocuklarina bakim
veren ebeveynler ile sonradan kazanilmis bir engele sahip yetiskin ¢ocuklarina bakim veren
ebeveynlerin yasam durumlar1 farklilik gosterebilmektedir. Yashi bakicilarin bazilari igin,
cocuklar1 daha Once evlerinden ayrilmamis olabilir. Bu durumda bakim verenlerle ortak bir
yasam ve uzun siireli bir bakim iligkisi olusur. Bakim ihtiyact olan yetiskin ¢ocuklarin ayri
haneleri varsa, ebeveynler genellikle ihtiyaca yonelik olarak ¢ocuklarina destek verebilirler.
Bu nedenle yasam seyrinin hangi noktasinda bakim iginin iistlenildigi de énemli degisimler
yaratabilir (Manthorpe vd., 2015).

Zihinsel engelli insanlarin yasam siiresinin artmasi ayn1 zamanda tarihte ilk kez
yasliligr deneyimlemelerini saglamistir (Bigby, 2004). Zihinsel engelli yaslanan insanlar
zihinsel engeli olmayan yagh insanlarla karsilastirildiginda, yasam boyu ¢ok farkli yasam
seyri yoriingeleri yasamis ve birgogu da toplumdan diglanmistir. Zihinsel engelli ¢ok az
kisinin onlara bakacak c¢ocuklar1 vardir ve birgogu c¢ok yash ebeveynler tarafindan
desteklenmektedir (Taggart vd., 2012). Forrester-Jones (2019), 80'li ve 90l yaslarinda olan
giderek artan sayida yash aile bakicisinin ciddi 6grenme engelli veya otizmli yetigkin
cocuklarina bakim sagladigin1 ve yash bakicilarin kendilerine ve ¢ocuklarma uygun destegi
bulmak, bakimi finanse etmek ve yonetmek icin daha fazla sorumluluk tstlenmek zorunda
olduklarmi belirtmistir. Yaslh bakicilarin en biiyiik korkusu ¢ocuklarindan 6nce vefat ederlerse
onlara kimin bakacagi konusunda yasanmaktadir. Yagh bakicilarin en ¢ok bakim verdigi
cocuklari i¢in yapilacak aktivitelere ve kendileri icin de mola verebilecekleri bir zamana sahip
olmayi istedikleri ortaya ¢ikmuistir.

Uzun siireli bakim deneyimi hem fiziksel hem de psikolojik kaynaklar tiikettiginden,

ebeveynlerin c¢ocuklarinin bakim talepleri nedeniyle yiprandiklar1 goriilmektedir. Bakim
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gorevlerinin bir sonucu olarak uyku problemleri, Kkariyer kisitlamalari, resmi hizmetlere
erisimde yasanan zorluklar ve arkadaslarin kayb1 yasli bakicilar igin olumsuz sonuglara neden
olabilmektedir (Howson ve McKay, 2019). Ayrica ebeveynler yaslandik¢a, ¢ocuklarmin
devam eden ihtiyaclar1 kendi artan yardim ihtiyaglari ile ¢akisabilir. Ote yandan ebeveynler
bu deneyim sonucunda bakimla ilgili kendi becerilerini gelistirebilir ve ¢ocuklarina daha etkin
bir bakim da verebilirler. Bakim verdikleri ¢ocuklarindan destek alabilen ebeveynler daha az
bakim yiikii yasarlar (Grant, 2010). Bu nedenle bakim veren yash ebeveynler igin yaslanma
ne sadece olumsuz ne de sadece olumlu bir deneyimi degil daha ¢ok ebeveyn kimligi ve
rollerinin zamanla degisen karmasik bir iligkisini yansitir (Band-Winterstein ve Avieli, 2017).

Howson ve McKay (2019), 6grenme giicliigii olan yetiskin ¢ocuklarina uzun siireli
bakim saglayan yasl ebeveynlerin deneyimleri ve yasam kalitelerini incelemistir. Calismada
bir¢ok yasli ebeveyn, normal ¢ocuk bakim rollerinin sona erecegi donemin ¢ok Otesinde
bakim verdiklerini belirtmis ve bu aktif bakimdan tiireyen bir 'ihtiya¢' duygusuyla bakim
vermeyi iliskilendirmislerdir. Yasli ebeveynler cocuklarina bakim vermeyi yasamlarinin
amact olarak tanimladiklarinda kendi esenliklerinin de arttigin1 belirtmislerdir. Bakim
vermeyi olumlu bir sekilde gormeleri kendilerini “daha iyi bir insan” olarak hissetmelerini
saglamigtir. Ayrica bakim siirecinde diger yetiskin ¢ocuklarindan ve bakim alicisindan
aldiklar1 destek ve yasanan karsilikl iliskiler de yasam kalitelerini arttiran dnemli bir bilesen
olmustur.

Engelli bireylere yonelik resmi yardim ve kuruluglar ailelerin bakim ile ilgili
zorluklarla basa ¢ikma konusunda 6nemli bir destek mekanizmasi ve klavuz olabilmektedir.
Deville, Davies, Kane, Nelson ve Mansfield (2019), bilissel engelli yetiskin bir ¢gocugu olan
yash bakicilarin daneyimlerine odaklandiklar1 arastirmalarinda kurumsal destegin yaslilarin
bakim kalitesini arttirdigint ve bakim verenlerin bundan memnuniyet duyduklarini
belirtmistir.

Bakim verenler i¢in en biiyiik endise kaynagi ¢ocuklarmma bakim veremeyecek bir
duruma geldiklerinde bakimi kimin iistlenecegi konusunda ortaya ¢ikmaktadir (Finkelstein
vd., 2020). Bu durum c¢ogu farkl iilkede yasayan engelli cocuklarina bakim veren ailelerin
ortak kaygisidir. Ornegin Italya'da “dopo - di - noi” (Bizden Sonra) yasasi ile ebeveynlerin
cocuklarina artik bakamayacagi durumlarda ciddi engelli kisilerin devlet yardimi almasini
saglayan bir uygulama s6z konusur (Eusebio vd., 2017). Tiirkiye’de engelli bireylerin bakimi
aile tiyeleri tarafindan karsilanmasi adina sosyal politikalar tarafindan desteklenmektedir.
Ancak herhangi bir bakacak kimsesi olmayan engelliler icin de Aile, Caligma ve Sosyal

Hizmetler Bakanlig1 tarafindan yatili bakim ve rehabilitasyon merkezleri, umut evi gecici ve
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misafir olarak bakim hizmeti, evde bakim hizmeti, aile danisma ve rehabilitasyon merkezleri,
engelsiz yasam merkezi, 6zel bakim merkezleri, evde bakima destek hizmeti gibi sreli ya da
yatili hizmetler, kurumsal destek sistemleri seklinde yer almaktadir (Oktar ve Yildiz, 2019).
Ancak bu hizmetlerin yaygmligi azdir ve yasl bakicilar géz oniine alindiginda bu kisilerin
resmi kurum ve hizmetlere iliskin bilgi ve giiven eksikligi destege ulasimda engel teskil
edebilir. Giiveni en ¢ok etkileyen konular, bakim standartlarinin yetersiz olusu, zarar gérme
riski ve Ozellikle daha agir engelli ve smirlt iletisimi olanlar icin ihtiyaglarinin
anlasilamamasidir (Prosser, 1997; Bowey ve McGlaughlin, 2007; Oktar ve Yildiz, 2019;
Altintas vd., 2020). Bu giivensizlik hem yaslilarin hem de bakim alan ¢ocuklarinin gelecek ile
ilgili planlamalarin1 belirsiz birakabilmektedir. Yetiskin ¢ocuklarina bakim veren yash
bakicilarin resmi kurumlardan aldigi desteklerin arttirllmast ve bu kurum ve Kkisilerle
isbirliginin saglanmasi ya da en azindan bu hizmetlerde kullanicilar arasinda yasli bakicilarin

da daha fazla taninmasu, ailelerin ihtiyaglarina daha etkili cevaplar verilmesini saglayabilir.

1.4.4. Torunlarma Bakim Veren Yashlar

Aile icinde yashlar i¢in en yaygin sosyal rollerden biri biiyiik ebeveynliktir ve
Ozellikle dmriin uzamasiyla birlikte bilylik-biiyiik ebeveynlik de artmaktadir (Victor, 2005).
Genellikle orta yas baslangi¢li bir rol olmasina ragmen (Szinovacz, 1998) guniimuzde bu rol
cocuk sahibi olma yasinin artmasi ve geg evlilikler nedeniyle ileri yasa tasinmistir (Margolis,
2016). Gegmisten giiniimiize degisen kohort farkliliklari nedeniyle yapilan caligmalarda
bliyiik ebeveynligin ellili yaslarin ortalarindan ve altmigh yaslardan basladigi goriilmektedir
(Leopold ve Skopek, 2015). Giiniimiiz toplumlarinda biyik-anne ve blylk-babalarin aile
icinde bu rolii otuz yildan fazla istlendigi gorilirken (Silverstein ve Marenco, 2001) bu
durum ayni1 zamanda daha fazla ¢ocugun biiyiik ebeveynleriyle iligkilerini gelistirebilmesi i¢in
de bir firsat olmaktadir (Bengtson, 2001).

Buyik ebeveynlik ve buyik ebeveyn-torun iliskilerine yonelik aragtirmalar yogun
olarak 1960 ve 70'li yillarda yapilmaya baslanmistir. Konu ile ilgili arastirmalar son yillarda
biiyiilk ebeveynlik deneyimi iizerine yogunlagsmakta ve bunun ii¢ temel sosyo-demografik
egilimin sonucunda sekillendigi tartisilmaktadir. Bunun ilk ve en Onemlisi, artan yasam
beklentisinin 1980’lerden beri hayatlarinin tigte birini biiyiik ebeveynlik rolii ile gecirecek
yetiskinleri arttirmis olmasidir. ikinci olarak 1970’lerden bu yana hizla artan bosanma
oranlarinin biiyiik ebeveyn ve torunlar arasindaki iliskileri etkilemis olmasidir. Ugiinciisii de
tek ebeveynli ailelerin artmasiyla ¢cocuk bakiminda birincil bakim sorumlulugunun orta yas ve

yashilik doneminde tekrar biiyiik ebeveynlere donmesidir (Margolis ve Wright, 2017). Bu
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egilimler neticesinde 1980’lerden itibaren biiyiik ebeveynlige iliskin arastirmalar iletisim
kaliplar, yakinlik, destek, bu kaliplarin evlilik bozulmalarinda etkisi ve torunlarini yetistiren
biiylik ebeveynler iizerine yogunlagsmistir. Bunlarin yani sira irk ve etnisite gibi etmenler de
ele alinarak biiyiik ebeveynlige ve aile iligkilerine dair ¢alismalar yapilmistir (Suitor vd.,
2011; Hayslip vd., 2017).

Biiyiik ebeveynlik ile ilgili ilk biiyiik 6l¢ekli arastirma 1980'lerin basinda Cherlin ve
Furstenberg tarafindan yiiriitiilmiis ve 1986 yilinda yayimlanmistir. Bu ¢alismada, cagdas
blylkbaba ya da buyukanne-torun iliskilerindeki degisiklikler torunlarin yasi, yakinlik, irk ve
ebeveynlerin medeni durumuna gore biiylik ebeveynligin hangi yollarla sekillendigi kapsamli
bir sekilde ortaya konmaya c¢alisilmistir (Cherlin ve Furstenberg, 1992). Bir bakim veren
olarak biiyiik ebeveynler konusu daha yaygin olarak biiylikanneleri ile yasayan torunlar ve
torunlar1 icin birincil bakim saglayan kisiler {izerinden kadin meselesi olarak ele alinmistir
(Minkler, 1999; Kaufman ve Elder, 2003). Biiyiikbabalarin da torun bakimi konusunda artan
yayginligi bu alanda yapilan ¢alismalara yansimistir (Mann, 2007; Bates ve Taylor, 2012).

Biiytiik ebeveynler, ¢ocuk ve torunlarinin hayatinda genel olarak finansal, duygusal ve
pratik olmak tzere farkli sekillerde destek saglayicilari olmaktadir (Dunifon vd., 2018).
Biiyiik ebeveynler ki 6zellikle biiyiikanneler ¢ocuklarin bakiminda anahtar bir rol oynar ve
rutin olarak yeni dogan bebekler i¢in pratik destek saglarlar. Ayni zamanda ev taginmasi,
ebeveynlerin hasta olmalar1 sirasinda ve uzun siiren kriz durumlarinda anahtar roldedirler
(Clarke ve Roberts, 2003). Avrupa Komisyonu icin Eurobarometer tarafindan yapilan
arastirmada (2011) Tirkiye’de bin, Avrupa’da 26 bin kisi ile goriisiilmiis ve biiyiik
ebeveynlerin %40‘nin ailelerine maddi destek olarak katkida bulundugu ortaya ¢ikmustir
(Ozmete, 2012). Bu durum c¢ogunlukla yashi biiyiik ebeveynler arasinda yiiksek gelirli
olanlarin ¢ogunlugunun gen¢ torunlarma sagladigi maddi destek yoOniindedir. Biiyiik
ebeveynler genellikle bosanma ya da ayrilma durumlarinda da torunlarma finansal destek
saglamaktadir.

Blyuk ebeveynligin tarzlari, etkinlikleri ve sorumluluklari, insanlar yaslandik¢a
degisebilir ve sosyal, demografik ve ekonomik egilimlerden ve Kkiiltiirel baglamlardan
etkilenir. Biiyiikanne ve biiylikbabalarin ¢ocuk bakimina katkis1 ebeveyn kusagina fayda
saglayabilir ve torunlarin gelisimini kolaylagtirabilir. Torunlarimi yetistiren bir¢ok biiyilik
ebeveyne iliskin pozitif sonuglar elde edilse de bazen bu rol 6zellikle hasta bakimin
iistlenenlerin fiziksel, sosyal ve psikolojik i1yi olma {izerinde olumsuz sonuglarina benzer
sekilde davranigsal ya da duygusal sorunlara yol agabilmektedir (Hayslip ve Fruhauf, 2019).

Ozellikle azinliklara mensup biiyiik ebeveynler digerlerine goére daha fazla yoksulluk riski,
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saglik sinirlamalar1 gibi dezavantajlara sahip olmalar1 sebebi ile daha fazla risk altindadirlar
(Mendoza vd., 2020). Biiyiikk ebeveyn bakicilarin beklenmedik ve uzun sureli birincil
bakicilar olduklarinda bakici roliinii benimsemeleri de biiylik ebeveyn bakicilar icin stres
kaynagi olabilmektedir (GOkgearslan-Cifci ve Toren, 2019).

Tiirkiye’de yapilan bir calismada arastirma kapsamina alinan yaslilarin %89’unun
torun sahibi oldugu, torun sahibi olan yashlarin %43’°Unun her giin torunlarina baktiklari,
ilgilendikleri ve bir arada olduklari belirlenmistir. Haftada 1-2 giin torunlarina bakan
yaslilarin orani ise %15°tir. Torunlar ile hi¢ ilgilenmediklerini belirten yaslilarin orani ise
%8,73 olarak bulunmustur (Ozmete, 2017). Torunlarma bakim veren blylkannelerin bakim
deneyimlerine iliskin nitel bir arastirmada (Taskin ve Akcay, 2019) da biliylk annelerin tam
zamanli olarak torun bakimini istlendikleri goriilmekte ve oOzellikle 60 yas ve iizeri
katilimcilarin torun bakimint kisitlayict ve zorlayici bulduklart goze carpmaktadir. Yas
ilerledik¢e torun bakimini aktif olarak iistlenen kisilerin bakim verme konusunda sikinti
yasadiklar1 ortaya c¢ikmaktadir. Biiyiik ebeveynler ve torunlar arasindaki iliskiler ve destek
aligverisi, bliylik ebeveynlerin sagligi kotiilestiginde ve torunlar yetiskinlige ulagtiginda hem
biiyiik ebeveynler hem de torunlarin yasam seyri asamalarinda degisebilir (Hayslip ve
Fruhauf, 2019). Ornegin, daha geng olan biiyiik ebeveynlerin, torunlar: ile ortak etkinlik
yapmalar1 ve ¢ocuk bakimini igerme olasilig1 daha yiiksek, daha yasli biiyiik ebeveynlerin ise
torunlarina daha fazla mali destek ve giiven saglamalari olasidir.

Aile yapilarindaki degisimin artik {i¢ hatta dort kusagin hayatlarinin 6nemli bir
boliimiinii birlikte paylasmalari, biiylikanne ve biiyiikbabalarin sayisini ve torunlarinin
yasamlarinda 6nemli bir rol oynama firsatlarini arttirmasi beklenebilir. Dogurganligin
azalmasindan kaynaklanan kiigiilen aile, torunlarin biiylikanne ve biiyiikbabalarin kaynaklari
icin rekabet edecek daha az kardese yol acacagindan, biiylikanne ve biiyiikbabalarin her
toruna yatirim yapma firsatlarini potansiyel olarak artirabilir. Ek olarak, kadinlarin iggiiciine
katiliminin artmasi, evlilik dis1 cocuk dogurma ve yaygin ebeveyn bosanmalari, biiylikanne ve
bliyiikbabalarin torunlar1 i¢in daha fazla bakim sorumluluklar iistlenmeleri i¢in daha fazla

ihtiyag yaratabilir (Bao ve Huang, 2020).
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IKiNCi BOLUM
YASAM SEYRI YAKLASIMI

Yashilik sosyolojisinde, yaslilik ile ilgili geleneksel kuramlar yaslilar1 ihtiya¢ duyan
kisiler ya da bakim alicilar1 olarak tanimlamaktadir. Ornegin yashilik sosyolojisinde 6nemli
bir yere sahip olan islevselci teoriler 6zellikle ileri yaslarda rol degisikliklerini tanimlamak ve
yashilarin topluma adaptasyonunu anlamak Uzerinde durmaktadir. Bu yaklasim iginde yer
alan 6nde gelen arastirmacilardan olan Cumming ve Henry (1961), yash bireylerin toplumsal
yasamda geriye ¢ekilmesinin yaslanma sdrecinin normal bir pargasi oldugunu 6ne siiren bir
yaslanma teorisini gelistirmistir. Geri ¢ekilme teorisi olarak adlandirilan bu teori, yaslinin
biyolojik, psikolojik ve sosyal geri ¢ekilmelerinin hem onu hem de toplumu nihai 6lim icin
hazirladigini ve bunun evrensel, kagimilmaz oldugunu kabul eder. Bu yaklasim 6z itibariyle
uyarlayicidir ve bu geri ¢ekilme sirecinin toplumsal yasamin dogal bir pargasi oldugunu ileri
stirer (Marshall ve Bengtson, 2011). Kuramin temel varsayimi, yasin ilerlemesiyle iligki ve
aktivitelerde yasanan gerilemenin nedeninin yash bireyin kendisinde aranmasi gerektigidir
(Cumming ve Henry, 1961). Bu kurama gore yaslilik doneminde karsilikli olarak birey ve
toplum birbirinden ayrilmaktadir. Aslinda bu doénem kurama gore dogal bir suregtir. Bu
kurama go0re yaslhilarin daha once Ustlendikleri konum ve gorevlerin geng bireylerce
ustlenilmesi gerekmektedir. Yash bireyler ise bu siurecte arka planda kalmali ve geri
cekilmelidir (Victor, 2005: 20). Bu baglamda bu kuram, yaslilar1 pasif olarak algilamaktadir
ve yasa dayali ayrimciligin mesrulastirilmasina yol acabilmektedir.

Aktivite Kurami ise normal ve basarili bir yaslanmanin gergeklesmesi igin orta
yaglarda sahip olunan tutum ve eylemlerin mumkin oldugu siirece yaslilikta da korunmasi ve
strddrilmesi gerektigini ileri surmektedir. Clnki basarili bir yasliligin rolleri ve iliskileri
koruyarak gergeklesebilecegini iddia eder (Powell, 2012). Kurama gore ucretli galisanlar
emekli olduktan sonra baska roller bulmak zorundadirlar. Ornegin goniilli islerde ¢alismak
kisilerin kaybettikleri rollerinin telafi edilmesinde kullanilabilir. Aktivite ve sosyal yasama
dahil olma basarili yaglanmanin anahtaridir (Victor, 2005). Bu kuramin iki temel varsayimi
vardir. Birincisi, insanlarin toplumsal aglara ve toplumsal yasama katildiklar1 6lglide yasam
doyumlarinin artacagi varsaymmdir. ikinci varsayim dul kalmak, emekli olmak gibi rol
kayiplari ile yasam doyumu arasinda ters bir iliski oldugudur. Bu tur rol kayiplarmin telafisi

yeni aktivitelere sahip olmakla saglanabilir. Toplumsal politika agisindan ise bu kuram yash
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insanlarin diger insanlarla esit kosullarda topluma entegre olmasi gerektigini savunur
(Havighurst, 1963: 299).

Modernlesme kurami toplum modernlestikge yaslilarin politik ve sosyal guclerini,
etkilerini ve liderligini kaybettiklerini savunur. Bu sosyal degisiklikler ayn1 zamanda yaslanan
kisilerin toplumsal hayata katiliminin azalmasina da yol acabilir. Gen¢ ve yasl nesiller sosyal,
ahlaki ve entelektiiel olarak birbirinden ayrilma egilimindedir. Genclik, toplumun bu
ilerleyise ulasabilecegi araglarin yani sira ilerleme ve basarinin somutlasmasi olarak gorulr
ve yuceltilir (Hooyman ve Kiyak, 2017: 46). Cogwill’e gore modernlesmeyle birlikte yasam
beklentisindeki farklilasmalar, yeni mesleklerin ortaya c¢ikmasimi, cografi ve mesleki
hareketlilikleri ve aile yapisinin degismesini saglamistir. Kultlrel degisimlerle birlikte
emeklilik kurumunun ortaya ¢ikmasi degismesi yaslilarin daha diisiik bir sosyal statiiye sahip
olmalarima yol agmistir (Cowgill, 1974). Yaslilar agisindan endustri Oncesi toplumlar,
yasliligin altin ¢agi olarak gorulir ¢unku bu toplumlarda yaslilarin konumu yuksektir ve
otoriteye sahiptirler. Bu bakisa gére modern toplumlarin konumu endustri dncesi toplumlarla
zittir. Modernlesme kuramina gore kentlesme ve endiistrilesme ile yash insanlarin konumu
kotiilesir. Bu kurama gore modernlesme ile gergeklesen dort parametre, yaslilarin toplumdan
dislanmasima neden olmaktadir. ilk olarak tibbi teknolojideki gelismeler araciligiyla omiir
uzamig ve toplumun daha genis bir kesimi uzun yaglilik donemlerine erismeye baslamistir.
Ancak bu durum, calisan kisilerin uzun sire is hayatinda kalmalarina dolayisiyla genglerin is
potansiyellerinin azalmasma neden olmaktadir. Ikinci olarak bilim ve teknolojide yasanan
gelismeler teknolojiye uygulanmistir. Buna gore ekonomi ve teknolojideki gelismeler
yaslilarin is becerilerini degersizlestirmektedir. Modernlesmenin (¢Uncli  sonucu ise
kentlesmedir. Yaslilik agisindan bakildiginda kentlesme, bireysel ¢alisma yasamu ile birlikte
genis ailelerin 6neminin yitirilmesine ve yaslilarin aile igindeki otoritelerinin azalmasina yol
agmigtir. Modernlesmenin diger 6nemli sonuglarindan biri ise egitimin yayginlagmasidir.
Egitimin yayginlagmasiyla yaslilarin gengler (izerinde egemenliginin ortadan kalktigi kabul
edilir. Tm bu gelismeler yaslilarin tecriibelerinin énemini azaltarak glg ve prestij kaybina
ugramalariyla dezavantajli konuma ge¢cmelerine neden olmustur. Ancak bu kuram, modern
oncesi toplumlarin tek bigimli ve yaslilara kars1 olumlu bir tutumla karakterize oldugunu 6ne
stirerek yaslilarin toplum igerisinde onceki ve sonraki konumlari arasinda dlz-gizgisel bir
gelisimi ifade etmesi nedeniyle elestirilmistir. Ayn1 zamanda yapilan ampirik ¢alismalar,
genig ailenin varliginin yashlarin bakimi ve statulerinin devam ettirilmesinde bir garanti
saglamadig1 yonundedir. Son olarak da endstri 6ncesi toplumlarda yasli insanlara atfedilen

degerlerin homojen kabul edilmesi gercegi yansitmamaktadir (Victor, 2005: 29).
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Sonraki arastirmalarda (Bengtson vd., 1997), yashilar genellikle katkida bulunan,
ureten bir kaynak olarak algilanir. Ekonomi politik yaklasim devlet, ekonomi ve farkli
toplumsal gruplar arasindaki etkilesimle ilgilenir. Yaglilarin karsilastigt  sorunlarin
belirlenmesinde devletin, ekonominin yapisal 6zelliklerini ve kurumlarin yarattigi kaynaklarin
dagitimindaki esitsizlikler dikkate alinir. Dolayisiyla, ekonomi-politik yaklasim, yaslilarin
dogal olarak azalan fiziksel veya zihinsel kapasiteleri gibi bireysel nedenlerden ziyade
esitsizligin yapisal agiklamalarina odaklanmaktadir. Buna gore toplumsal zenginliklerden
icinde bulunduklar1 toplumsal sinif ve katmana gore kimlerin ne kadar pay aldigi 6nemlidir.
Ekonomi politik yaklasim, yaslilarin toplumsal yapida bagimli konumda yer almalarindan
Otird yashilik ve saglik sorunlartyla ilgilenir. Bu yaklasim yaslanmayi temelde yapisal ve
makro diizeyde inceler, yasliligi sosyal bir olgu olarak ele alir ve yaslanmayi kapitalist
toplumun yapisal baglamina yerlestirir (Bengtson ve DeLiema, 2016). Yaslanmay1
bicimlendiren politikalar sosyal, ekonomik, politik ve kualturel gugclerin bir Grinu olarak
goralur. Yaslilar, Uretim araglar1 ve buna bagli olarak gelisen sosyal politikalar arasindaki
iliskiye gore tanimlanir. Ozellikle Townsend (1981) ve Walker (1981)’1n sosyal politikanin
yashilikta bagimliligi nasil yapilandirdigi, Estes (2001)’in yash yetiskinlerin ihtiyaglarinin
metalastirilmasinin - sermayeye nasil fayda sagladigi gibi ¢alismalar1 bu yaklagimin
kullanildig1 yashlik alanindaki 6nemli 6rneklerdir. Ekonomi politik yaklasimla benzer bir
cerceveye oturan Yapisal bagimlilik yaklasimina gore yashilar gibi bagimli konumdaki
kisilerin durumunu anlayabilmek icin toplumsal bir statli olarak yasliligin sosyal olarak nasil
insa edildigini anlamak gerekir. Yaglilarla toplumun geri kalani arasinda yapisal bir iliski
vardir. CUnku toplum, iginde yaslanmanin deneyimlendigi kurumsal yapiy1 ve yaslanmanin
tanimini belirler. Yaslanmada devlet, glclin ve kaynaklarin dagiliminda bas aktor oldugu igin
onemlidir. Devlet ayrica farkli toplumsal siniflar arasindaki iliskilere aracilik ve midahale
eder ve bunu toplumsal dizeni tehdit eden kosullar1 1slah etme adina yapar. Buna gore
yaglilar, genis toplumsal yapinin biitiinlesik bir parcasidir. Kapitalizm ve devlet birlikte
hareket ederek yaslilar Uzerinde egemenlik kurar ve onlart marjinalize eder. Boylece
toplumsal bir konum olarak yaratilmis bagimli grup olan yaslilar en iyi kapitalizm ve devlet
ile olan iliskilerine bakarak anlasilir. Yaslilikta ve yaslanmada sosyal glivenlik politikalar1 ve
emeklilik aylig1 6nemlidir. Clnkil galisma suresi, ¢alisma kosullari, emeklilik yas1 vb. bagimli
konumdaki yaslilarin ¢esitli meslek hastaliklarinda, engellilik durumlarinda (is kazalari)
yaslanmanin niteligi ve kalitesi degismektedir. Uygulanan politikalar yaslilarin is yagsamindan
dislanmasina ya da is bulamamasina ve toplumsal konumu da etkileyen gelirin azalmasina

neden olur. Yaslilarin emek pazarindan diglanmasi sonucunda yardima ve emekli maasina
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muhta¢ hale gelmesi, yoksulluga, toplumsal katilimin azalmasina ve yashlarin toplumda
marjinal konuma itilerek dislanmasina neden olmaktadir (Townsend, 1981).

Yasliliga iliskin olarak feminist yaklasim da cinsiyetin nasil toplumsal olarak insa
edildigini ve yasam boyunca farkli anlamlar tasidigin1 gostermeye calisir (Moen vd., 2014).
Yasl kadnlar icin toplumsal cinsiyet rolleri kulttrel beklentiler, tarihsel, politik ve ekonomik
yapilar tarafindan sekillendirilir. Makro dlizeyde feminist yaslanma teorileri, erkeklere kiyasla
kadinlarin yaslanma deneyimini onemli Olcide degistiren ekonomik, saglik ve bakim
kaynaklarma farkli erisimi incelemek icin politik ekonomi ve elestirel bakis agilariyla birlikte
aciklanir (Arber ve Ginn, 1994; Calasanti, 2004). Ormegin bu perspektifte aile bakimu,
cinsiyete dayali ev i¢i isbolimii ve Ucretsiz isin degerinin diistiriilmesi ile yapilandirilmis bir
yukumlulik deneyimi olarak anlasilmaktadir. Mikro diizeyde ise feminist yaklasimlar,
toplumsal cinsiyetin sosyal yapilandirmaci yaklagimin etkisini yansitan sosyal anlamlar
baglaminda incelenmesi gerektigini savunur. Cinsiyetler arasinda daha fazla esitlik saglamak
icin ¢alisma, emeklilik ve bakim kurumlarinda gergeklesmesi beklenen yapisal degisikliklere
vurgu yaparlar (Bengtson ve DeLiema, 2016).

Son donemlerde bu yaklasimlarin disinda gerontoloji ve yaslilik sosyolojisi
literatlirine egemen olan birka¢ perspektiften bahsetmek yerinde olacaktir. Hendricks ve
meslektaglar1 (2010) ve Alley ve meslektaslar1 (2010) da yaslilik ile ilgili ¢alismalarda son
donemlerde sosyal insaci, tabakalagsma ve sosyal degisim perspektiflerinin ve yasam seyrinin
ele alindigi ¢alismalarin arttigini belirtmektedirler. Bu yaklasimlarin yayginlagmasi, genis
capli bir toplumsal doénlisim ve dinya anlayisindan bagimsiz disiiniilemez. Yashlik
caligmalarinda degisen bu goriisler, Beck (2011) ve Giddens (2010)’in tanimladigi gibi
toplumun post moderniteye veya ge¢ modernlige dogru doniisiimii, Gilleard ve Higgs
(2015)’in vurguladigi gibi yashilik donemini sosyal, kiltirel ve politik sOylemler ve
uygulamalar tarafindan sekillendirilen ve surdlrilen “sosyal imgesel” bir donem olarak
dorduncl ¢agi, Bengtson (2001)’nin vurguladigi ailelerin dontistimii gibi konularin yol a¢tigi
yaslanmanin degisen yonleri ile yakindan ilgilidir. Bu degisimlerin bir sonucu olarak, yaslilar,
bir calisan olarak devlet butcesine katkida bulunan, toplumun aktif Gyeleri olarak yer alan ve
kusaklar arast dayanismanin temel unsurlart ya da ailelerdeki bakim verenler olarak
yasadiklar1 topluma katki saglayan kisiler olmaktadirlar (Higgs, 2012). Yaslilar gegmisteki
teorilerin belirttigi rol ve statl eksikligi yerine mevcut birgok rolin yoénetimi ve
sorumlulugunu Ustlenen kisilerdir. ileri sanayi toplumlarinda bircok yasl, stirekli olarak

yasamlarinin sekillendiren g¢esitli faaliyetlerle ugrasmaktadirlar (Dannefer ve Settersen, 2010).
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Bu nedenle artik yaslanma ve yasliligin bireysel ve toplumsal agidan anlasilabilmesi ic¢in bu
birikimli deneyimleri g6z éninde bulunduran goriislere ihtiya¢ duyulmustur.

Bu agidan 20. yiizyilin ikinci yarisindan sonra toplumsal yapi ile zaman, yer ve tarihin
bireylerin yasamlar1 (zerindeki etkisini agiklamada yasam seyri yaklasimi (Elder, 1996)

yaslanmay1 ve yasliligin ¢cok yonll yapisini ele alan bir bakis agis1 gelistirir.

2.1. Yasam Seyri Yaklasimi

Yasam seyri yaklasimi, bireysel yasamlarin toplumsal degismelerden nasil
etkilendigini ve bu ikisi arasindaki etkilesimi inceler (Bernardi vd., 2018). Yasam seyri, insan
yasaminda meydana gelen bircok yasam olayinin sonucudur. Insan yasaminda gerceklesen bu
olaylar yasamin tiim alanini1 kapsar ve bunlarin olus sirast yasam seyrini meydana getirir. Bu
baglamda yasam seyri dogumdan 6liime kadar uzanan ¢esitli yasam alanlarindaki faaliyetlerin
ya da durumlarin ve olaylarin sirasini belirtir (Mayer, 2004). Yasam seyri ¢cogunlukla yapisal
kosullarin sosyal iligkileri nasil etkiledigini agiklamaktadir. Irk, sinif, cinsiyet, ekonomik stati
veya toplumsal yasamin diger yonleriyle ilgili faktorleri hesaba katarak tarihsel zaman ve yer
baglaminda bireysel yasamlarin nasil bigimlendigi tizerinde durur (Bernardi vd., 2018).

Yasam seyri bu alandaki calismacilar tarafindan bir “perspektif”’, “paradigma” veya
“teori” olarak tanimlanmistir (Alwin, 2012; Bynner, 2016). Elder, Johnson ve Crosnoe
(2003), yasam seyrini teorik bir yonelim olarak goriir ve yagam seyrinin toplumsal yapilar ve
tarthsel baglamda agiklanabilecek yas gruplarina gore degisen davranis bigimlerinden
meydana geldigini belirtirler. Bynner (2016, s. 27) da yasam seyrini ampirik kanitlarla test
edilen bilimsel bir teoriden ¢ok perspektif ya da yaklasim olarak agiklar.

Yasam seyri (life course), yasam siiresi (life span), yasam Oykiisii (life history) ve
yasam dongiisii (life cycle) gibi diger kavramlarla doniistimlii olarak kullanilir. Bu
kavramlarin hepsi yasam seyri ¢calismalarinda 6nemli bir yere sahiptir ancak yasam seyri ile
esanlaml degildir. Ornegin, yasam siiresi, yasam boyu gelisim psikolojisi veya sosyolojisinde
oldugu gibi yasamin 6nemli bir boliimiinii, 6zellikle de iki ya da daha fazla yasam evresindeki
davraniglar1 birbiriyle iligkilendirir. Yasam Oykiisii, genel olarak yasam seyri boyunca
gerceklesen olaylarin ve faaliyetlerin kronolojisini ifade eder (6rn. yerlesim, evlilik ve ¢cocuk
dogurma). Siklikla, her alanda bir gegisin gergeklestigi yil ve ay1 belirten retrospektif yasam
takvimlerinden olusur. Bu yasam Oykiisii, olay ge¢misi analizlerine dayanan bir yasam seyrini
tasvir eder. Son olarak, yasam dongiisii ise bir dizi toplumsal rol veya olayi, 6zellikle bir

nesilden digerine gelisme siirecini tanimlamak i¢in kullanilmaktadir (Elder, 2007).
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Alwin, Felmlee ve Kreager (2018) da bazi olasi karisikliklar1 azaltmak icin yasam
seyri ile yasam seyri perspektifleri arasinda ayrim yapilmasi gerektigi iizerinde durur ve
Onerilerde bulunurlar. Onlara gore yasam devam eden bir sirectir ve bir kisinin yasami
birbirine gegen karmasik bir dizi ydriingeden/gecisten veya yasam olaylarindan olusur. Bu
yasam olaylari, yasanilan yer, millet, cinsiyet, 1k, ev, aile, okul, is, saglik, ekonomik kosullar
gibi toplumsal yasami iceren dilizenlemeler, insan yasaminin biyolojik ve sosyal olarak
tanimlanmis yagam evrelerinde (embriyo, bebeklik, cocukluk, ergenlik, yetiskinlik ve yasliligi
iceren) meydana gelir. Bu yasam olaylar1 toplumsal olarak tanimlanir ve kurumsallagir (Kohli,
2007). Bireyler yasam asamalarin1 gegerken veya onlar arasinda hareket ederken her asamada
olay, ge¢is ve maruz kalma bi¢imlerini deneyimler ve bunlar bir bireyin yasam siirecini teorik
olarak tanimlamaya yarar (Alwin, 2016). Diger taraftan yasam seyri yaklasimlari, yasam
seyrinde, yasamin bir evresine (0r. ergenlik veya ileri yas gibi) veya 6zellikle iki veya daha
fazla evre arasinda (0r. yetigkinlige gecis veya yaslilifa gecis) belirli bir alandaki (6r. saglik,
egitim, bakim verme, vb.) sonuglara odaklanir. Yasam seyri yaklasimlari, disiplinler arasinda
kendi konseptlerine dayanirken ayni zamanda her biri yasam seyrinin haritalanmasina katki
saglar (Alwin, 2012). Sekil 2.1.1’de Alwin, Felmlee, ve Kreager (2018), yasam seyri

kavramlariin disiplinler ve alt disiplinlerde ne anlama geldigini semalastirmistir.

fgili Alan Yasam Seyri Konseptleri
—_—
bivoloii ] > | yasam hikayesi, yasam déngﬁsﬁ,yasam‘
yoloJ | siiresi ve yaglanma
gelisme | | bliytime, surdirme ve gerileme
Kiltiir __> ( yasam dongiisii semalar1, yasam tarihi ]
| stratejileri ]
toplum -— 'kurumsallasmls yasam seyri, kohortlar, |
P baglamlar, sosyal iliski aglar
aile kusaklar, akrabalik iliskileri
sosval vollar maruz kalma, olaylar, gecisler ve
yaly yoriingeler

Sekil 2.1.1 : flgi Alanlar1 ve Temel Yasam Seyri Kavramlari

Yukarida goriildiigi gibi yasam seyri ile ilgili kavramsal gergcevede belirli bir alt

disiplinin belirli bir yasam evresi boyunca (Ornegin, yashlikta kronik hastalik)
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odaklanabilecegi alanlar bulunmaktadir. Ayn1 zamanda, her bir alanin bireyin yasam seyrinin
farkli yoOnlerini ortaya ¢ikaran farkli yasam seyri perspektifi olabilir. Buna karsilik genel
olarak, yasam seyri analizinin, insan yasaminda belirli gegislerin dogasi1 ve belirleyicileri,
zamanlamalari, onceki yasam asamalarindaki olaylara ve maruziyetlere olan baglantilarina ve
bunlarin insan sagligi, refah ve 6liim gibi sonuglar lizerine odaklandig1 sdylenebilir.

Yasam seyri literatiirli, bireylerle toplum arasindaki iligskinin ii¢ diizeyinde kavramlar
ve hipotezler sunar: Makro diizeyde sosyal, ekonomik ve niifus (yas) yapilari; mezo diizeyde
kurumlar, organizasyonlar ve sosyal aglar; mikro diizeyde kisilik, sosyallesme ve biyografik
eylem ile ilgilenir (Heinz vd., 2009; Komp ve Johansson, 2016). Birbiriyle baglantili olan bu
diizeyler yasam seyrinde ii¢ tiir karsilikli bagimliligi ortaya ¢ikarir. Bunlardan ilki yasam
akisinda gegmis, simdi ve gelecek zamanin birbiriyle baglantisidir. Bireyler geg¢misten
Ogrenirler ve bireylerin mevcut eylem ve gelecek planlamalar1 6nceden belirlenmis kurallar,
aliskanliklar ve daha genel olarak toplumsal degisimlerin yol acgtig1 kosullarla sekillenen
kararlarina baghdir. Ayrica, bireyler zorunluluklar yaratan bir dizi toplumsal iliski araciligiyla
yasamlarin1 diizenlerler. Ornegin egitimden istihdama gegis, istihdamdan emeklilige gegis
gibi biyografileri bicimlendiren gecisler i¢in bireyler, toplumsal iligkileri ve yasam kosullarini
hesaba katarak davramglarimi diizenler. ikinci olarak, yasam siirecinin ¢ok boyutlulugunu
vurgulayan aile, egitim, is, eglence ve emeklilik gibi farkli eylem alanlari arasinda bir
karsilikli bagimlilik vardir. Bu alanlarda, mevcut kaynaklarin elde edilmesi s6z konusudur.
Yar1 zamanl istthdam ve ¢ocuk yetistirme ya da yasam boyu 6grenme ve calismanin
stirdliriilmesinde oldugu gibi c¢esitli alanlar arasinda karsilikli bagimlilik s6z konusudur.
Uclincli olarak, bireysel eylem ile politik-ekonomik, sosyal ve kiiltiirel baglamlar arasinda ¢ok
diizeyli karsilikli bir bagimlilik vardir. Yasam seyri yaklasimlari makro-sosyal yapilar ve
kalturel inanclarla bicimlenir ve biyografilerin sosyal siireglerini agiklamada toplumsal
degisimin yarattig1 kosullar ve riskler oldukc¢a 6nemlidir. Bu baglamda arastirmacilar tarihsel
kosullara, olaylara (6rnegin ekonomik degisimler, savaslar) ve kurumsal diizenlemelere
(6rnegin egitim sistemleri, isgiicii piyasalari, sosyal politikalar) odaklanirlar (Heinz, Huinink
ve Weymann, 2009).

Yasam seyri temel olarak yas ve zamanla ilgilidir ve odak noktasi, yasamdaki gegisler,
yoringeler, biyografiler, stratejiler ve tarihsel baglamlar tzerinedir (Moen ve DePasquale,
2017). Yasam seyrinde, toplumsal yasamda meydana gelen olaylar ve toplumsal roller
dinamik bir sekilde gergeklesir. Bireylerin yasam yoriingeleri ve bu yoriingelerin bireysel
eylem ve davranislarla ilgili toplumsal beklentileri, normlar1 ve degerleri nasil yansittig1 ve

yeniden sekillendirdigi, yasam seyri yaklasiminin merkezinde yer alir (Elder ve Shanahan,
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2006). Yoringeler (trajectories) aile, egitim, is gibi yasam diizenlemeleriyle iliskili ve uzun
stireli yasam yolculuklaridir. Y6riingeler i¢inde yer alan gegisler (transitions) ise yoriingelere
farkl1 sekil ve anlam veren kisa siireli rol, statii, durum veya ortam degisiklikleridir. Ornegin
aile yoriingelerinde evlilik bir gecisi anlatir ve bu durum bireylere yeni statii ve rol degisimi
saglar. Gegis donemleri bu bakimdan yasam yoriingelerinde biiyiik bir degisikligin ortaya
cikmasini saglar. Bu tiir degisiklikler gecislerle ifade edildiginde, bu gegisler yasam seyrinde
doniim noktalar1 olarak aciklanir. Donlim noktalar1 (turning points) bireylerin yasamini
degistiren onemli yasam olaylaridir ve etkisi zamanin ilerleyisine bagli olarak anlagilir.
Yasam seyri ile ilgili bu temel kavramlar hem kurumsal hem de bireysel yasam seyirlerine
uyarlanabilir ve agiklanabilir (Crosnoe ve Elder, 2015).

Bu bakimdan yas, toplumsal ve bireysel a¢idan yasam seyrinin agiklanmasinda 6nemli
bir yere sahiptir. Toplumsal agidan yasin anlami ve kullanimi ¢ogu zaman bigimseldir.
Ornegin, yas, aile, egitim, bos zaman gibi kurumlarin organize edilmesinde énemli bir
Olciittiir. Bireyler ve aile gibi kii¢iik gruplar i¢in, yasin anlami ve kullanim1 ¢ogu zaman gayri
resmidir (Dannefer ve Uhlenberg, 1999). Bireysel yasamlar baskalarinin yasamlari ile
baglantili olarak gelisir ve toplumsal beklentilerle bigimlenir. Bu beklentilerin
diizenlenmesinde bireyler yasa bagh olarak tanimlanan fikirleri kullanirlar (Fuller-Iglesias
vd., 2009). Yas bu agidan, iliskide olan kisilerin beklentilerini ve degerlendirmelerini
etkileyen, genellikle giinliik sosyal etkilesimler baglaminda sekillenir. Ayrica yas ¢ogu zaman
kisilik 6zellikleri ve davranigsal egilimler, benlik biitiinliigii ve kendi kendini diizenleme, bas
etme ve hedef belirleme siirecleriyle de baglantilidir (Settersen, 2003). Birgok yasa ve
politika, haklara, sorumluluklara ve yetkilere bagli olarak yasi yapilandirir. Bu yas
yapilandirilmasinda devlet, yasam seyrinin evreleri olan genglik ve yaglhlik ile ilgili alanlarda
onemli bir etkiye sahiptir. Ornegin, genglikten yetiskinlige gegildiginde, oy verme, ehliyet
sahibi olabilme, alkollii igecek kullanimi gibi durumlar i¢in resmi bir yas smir1 gereklidir.
Yaglilar i¢inse emekli olabilme, sosyal giivenlige sahip olabilme, yashlara donik sosyal
yardim ve hizmetler (yash ayligi, yash tiniversitesi gibi) gibi alanlarda asgari bir yasa sahip
olabilmek onemlidir. Okula baslama, emeklilige ayrilma gibi yasa bagl olarak gergeklesen
kurumsal olaylar, bireylerin yasa bagli yasam gegislerini belirlemektedir. Ayni zamanda
toplumsal agidan, yasamda meydana gelen degisiklikler ve bu degisikliklerin 6nemi hakkinda
insanlarin resmi olmayan fikirleri de yer alir. Ornegin yas, “yasa uygun” davraniglar veya
deneyimlerin ve ayrica toplumsal rollerin zamanlamasi ve ilerlemesi hakkindaki ortak
kavramlarla agiklanabilir. Neugarten, Moore ve Lowe (1965)’in 1950'lerin sonlarinda gayri

resmi yas normlar iizerine gerceklestirdikleri ¢alismalarinda, doniim noktasi ile ilgili olarak
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“Erkekler ve Kadinlar i¢in Tarifeler” ve “Yas Normu Kontrol Listesi” diye adlandirilan iki
O0zel ara¢ kullanilmistir. 11 maddelik “Erkekler ve Kadinlar i¢in Tarifeler” araci ile
katilimcilardan “en iyi yas” i¢in (Ornegin, “Bir erkegin evlenmek icin en iyi yasin ne
oldugunu diistinliyorsunuz?” “Bir insanin evden ayrilmak i¢in en uygun yasin ne oldugunu
diisiinliyorsunuz?) gesitli yasam gegislerini belirtmeleri istenmistir. Bu arastirma sonucunda
Ozellikle biiyilik yasam gegisleri i¢cin zaman c¢izelgeleri olusturulmustur.

Neugarten (1968) ayrica yas normlar1 ve yasa bagli roller iizerine bireylerin tistlendigi
toplumsal roller ve bunlar1 bir araya getirdiklerinde yasamlarinda meydana gelen degisimleri
ele almis ve bu degisimleri gelisim, yaslanma ve kohortlar1 incelemek i¢in de kullanmustir.
Neugarten’in yasin anlami konusundaki caligmalari, yas smiflandirilmasi hakkinda yasam
seyri igerisinde bir perspektifin olugsmasini saglamistir. Yas siniflandirmasina bagl olarak
gelisen bu normatif toplumsal tanimlar, yasam gecislerinin zamanlamasi ile ilgili beklentileri
iceren “yas normlarinmi” ifade etmektedir. Yasam gecislerinde rollerin iistlenilmesinde yas
normlar1 “erken”, “zamaninda” ve “ge¢” olarak gerceklesir. Hem iligkiler hem de yas yoluyla
gerceklesen bu iliski biitlinliigii, gelisen bir yasam seyri perspektifinin temel bilesenleri haline
gelmis ve yasam seyri yaklasiminin zamanlama ilkesine de dayanak olmustur (Elder ve Giele,
2009).

Yasin bu normatif agidan cesitlenmesi Bati toplumlarinda egitim-is-bos zaman
ticliisiiniin yapisinda ve igeriginde meydana gelen tarihsel degisiklikler ve bu ii¢ii arasindaki
sinirlarin degismesi baglaminda da ele alinabilir. Calisma siiresi, egitim yagaminin uzamasi ve
erken emeklilik egiliminin artmasiyla kisalmistir. Erken emeklilik, uzayan omiirle birlikte
emeklilikte gecirilen silireyi de uzatmustir. Ayrica, egitim-is-bos zamana bagli yasam
deneyimleri degismistir. Toplum genelinde, yasamlar uzun 6miirliiliigiin, bilim ve egitimdeki
ilerlemelerin, toplumsal cinsiyet devriminin, halk sagligindaki gelismelerin ve diger tarihsel
kosullarin ve olaylarin bir sonucu olarak biiyiik 6l¢iide degismistir. Buna karsilik toplumsal
yapilar, roller ve normlar aymi Olglide degisim gostermemektedir. Yaslanma siirecinin
(dogumdan Oliime) doniisimi ile toplumsal yasamin ¢esitli asamalari arasinda bir
uyumsuzluk vardir. Riley, Kahn ve Foner (1994), “yapisal gecikme” olarak adlandirdiklari bu
goriisleri ile toplumlarin egitim, is, aile ve bos zaman alanlarinda her yastan insana “anlaml
firsatlar” saglayamadigini savunurlar. Egitimin yani sira insanlarin bos zamanlarini ve is
yasamini, yasam boyunca daha esit bir sekilde yaymak i¢in firsatlar bulmak ve aile ile ilgili
alanlara daha fazla yer agmak igin yapisal degisikliklere ihtiya¢ duyulacagindan bahsederler.
Ornegin yetiskinlikte yaslanan bir ebeveynine bakim verme bireylerin yasamlarini yeniden

diizenlemesine ve rollerinin yeniden tanimlanmasina neden olmaktadir. Sonug olarak, son
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donemde bireyler her yas grubunda insanlarla ectkilesimde bulundugu ve tretken rolleri
iistlendigi, toplumsal yasamin yasla biitiinlesik olarak insa edilmesine yonelik bir ihtiyac
icerisine girdigi sOylenebilir (Uhlenberg, 2000).

Gecmisten giiniimiize yaslilarinin bulundugu toplumsal yasam bu agidan artik daha
farklidir. Sanayilesmis iilkelerde yasanan sosyo-ekonomik gelisme ve doniisiimler, yasam
sireclerinin yeniden bigimlenmesini saglamistir. Gelismis ekonomiye sahip ilkelerde is
yasaminin ve sosyal iligkilerin degisimi, yetiskinler ve yashlar arasindaki farklari
degistirmistir. Bilim, endiistri ve iletisimde gelismeler kaydedilmis, go¢ ve kentlesmede
onemli degisimler meydana gelmistir. Bu ve diger biiylik 6l¢ekli gelismeler yas ve zaman
lizerine daha fazla vurgu yapilmasmma neden olmustur. Bu gelismeler artan refah ve
emeklilikteki sagligin artmasiyla birlikte yaslilarin durumunu bir saglik ve sosyal politika
kategorisinden kiiltiirel ve toplumsal siireglerle daha yakindan iligkili bir konuma
kaydirmigtir. Bu kosullar altinda yaslilik donemi, ileri yastaki bireylerin kendi istek ve
deneyimlerini emeklilik sonrasina tasidiklar1 Laslett (1991)’in ifadesiyle “iiclincii yas/caga”
tasinmustir. Ugiincii yas, iicretli istihdam ve gocuk yetistirme sorumluluklar1 sona erdikten
sonra yasami tanimlamak i¢in kullanilmaktadir. Yashilik artik onceki gibi “elden ayaktan
diisme” degil emeklilikle birlikte gelen bos zamanlarin en etkin ve verimli sekilde
degerlendirme istegiyle yapilanmis basarili ve {iiretken yaslanma baglaminda goriilmeye
baslanmaktadir. Ugiincii yas, ileri yaslarda goriilebilecek kirllganlik ve bakima muhtaglik
durumunun yasandigi Dérdiincii Yas’a kadar siirer. Uglincii yas ayrica biiyiik ebeveynlerle
torunlar1 arasindaki iliskinin de uzun siire devam edilebilmesini saglayan bir donemi de
saglamustir (Grenier, 2012). Diger taraftan ¢arpici bir sekilde artik tigiincii ¢agindaki kisilerin
dordiincii ¢agindaki ebeveynlerinin bakimini iistlenebilmesi de miimkiin olmaktadir. Bu
durumda olan kisiler icin ertelenmis emekliliklere neden olabilir. Bu 6rneklerde oldugu gibi
yasam seyri yaklagimi, yasamlarin ¢ogu zaman toplumsal olarak yapilandirildigint gosterir ve
bu varsayimla baslar. Yasam seyri, yasa bagli gecisler yeni haklar, gorevler ve kaynaklarla
karsilagildiginda Dbireylerin zamana bagli olarak toplumsal rollerinin ve kimliklerinin
degistigini gosterir (Settersen, 2003).

Yasam seyri perspektifinde gelisme, istikrar, diisiince ve eylem kaliplarindaki
degisiklikler rastgele meydana gelmez. Yukarida da belirtildigi gibi yasam olaylar1 degisen
yasam kosullar1 ile iligkilidir. Bu olaylarin ¢ogu, insanlarin yaptigi se¢imler olarak
tamimlanirken, diger olaylar beklenen ve beklenmedik biyolojik, psiko-sosyal ve cevresel
degisikliklerin etkisindedir. Insanlarin yasamlar1 boyunca deneyimledikleri bu olaylar, yeni

yasam kosullarina uyum saglama ihtiyacini yaratir ve bu bireyin diisiince ve eylemlerini
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etkiler (Elder ve Johnson, 2002). Boylelikle yasam seyri perspektifinin kavramsal gelisiminde
yasin yani sira yasam evreleri, bireylerin toplumsal rollerinde kaldig: siire ve sosyal yasam
gecislerin zamanlamasi ve siralamasi ile ilgili gegici norm ve beklentilerin de oldukga 6nemli
bir yeri vardir (O'Rand, 1998).

Bu bilgiler 15181nda yasam seyri yaklasimi yaslilik sosyolojisinde, bireylerin toplumsal
kosullar1 araciligiyla olusan yasam deneyimleri baglaminda, bu toplumsal kosullarin
insanlarin yaslanma bigimlerini nasil etkiledigini ele alir. Bu bakimdan insanlarin yagamlarini
cocukluktan yasliliga nasil yasadiklari, yasam yollariin gelisim ve yaslanma siirecini nasil
etkiledigi ve ayrica tarihsel ve mekansal baglamlarin bireysel yasamlara olan etkisi, yaslilik
sosyolojisinin yasam seyri arastirmalarinda yer almaktadir (Elder vd., 2003). Genel olarak
ifade etmek gerekirse yasam seyri, bireylerin yagamlarinin, yagam olaylarinin zamanlamasi ve
siralanmasiyla sekillendigini ve yagamlarin tarihsel baglamlara, kurumsal yapilara ve sosyal

aglara gore bi¢cimlendigini varsayar (Heinz vd., 2009).

2.2. Yasam Seyri Yaklasiminin Tarihsel Gelisimi

Ikinci Diinya Savasi’ndan sonra yasanan salgin hastaliklar, iilkelerin smirlarinin
degismesi, ekonomik krizler gibi biylk 6lgekli toplumsal degisimler, bireylerin yasamlari ve
toplumsal iliskileri agisindan yeni diislince ve yasam bigimlerinin ortaya ¢ikmasini
saglamistir. Ekonomik durgunluk, savas ve refah artist gibi toplumsal yasami etkileyen
stirecler, yetiskinlerin orta yaslarda siirdiirdiikleri yasam kosullarin1 degistirmistir. Ayrica
toplumun degisen yas kompozisyonu da yetiskin yasam seyrine daha fazla goriiniirluk
kazandirmistir. Degisen yas yapisi, yashilik sorunlarinin bireylerin daha oOnceki yasam
yoriingelerinde ve yasamlarin toplumsal degisimlerden etkilendigi siireclerde aranmasi
gerektigi yoniinde bir goriise yol agmustir. Bu gelismeler yasamlarin bir baglam igine
yerlestirilerek ele alinmasini ve yasamlarin toplumsal kosullara gore nasil sekillendigine
iliskin dikkati arttirmistir. Bu arka planda yasam seyri perspektifi, bireysel yasamlar1 ve yas
gruplarini incelemek i¢in hem bir kavram hem de teorik bir yonelim olarak ele alinmigtir
(Elder, 2007).

Yasam seyri iizerine yapilan calismalar, yirminci yiizyilin son yillarinda gelismis,
davranig bilimlerinin birgok alt alaninda ortaya ¢ikmistir (Elder ve Shanahan, 2006). Sosyal
bilimlerde, yasam seyrinin sistematik caligmasi, ABD'deki gd¢men Polonyali koyliilerin
yasamlarii inceleyen WI. Thomas ve F. Znaniecki tarafindan gelistirilen yasam tarihi
tekniklerinden ilham almistir (Thomas ve Znaniecki, 1918-1920’den akt., Kok, 2007). Ayni

donemde, Karl Mannheim (1952), sosyal metabolizmanin (kohortlarin ardisikligi yoluyla
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gerceklesen sosyal degisim) baska bir kavrami olan “nesil” kavramini Onermistir. WI.
Thomas'in ilk Onerileri, modern sosyoloji ve diger disiplinlerin merkezi bir pargasi haline
gelen boylamsal arastirma ve yasam seyri c¢alismalarina kaynak olmustur (Mayer, 2004).
Diger taraftan C. Wright Mills'in Sosyolojik Hayal Giicii' nde tartistigi gibi: “Ne bireyin
hayati1 ne de toplumun tarihi ikisini de anlamadan anlasilamaz” (Mills, 1959, s. 3) fikri yasam
seyrinin biyografi ve tarihi birlestiren dayanagi olmustur. Yasam seyri yaklagiminin teorik bir
model olarak ortaya ¢ikisi ise sosyoloji, antropoloji, sosyal tarih, demografi ve psikoloji gibi
alanlarin ilgisi ve isbirligi ile ger¢eklesmistir.

Modern ¢agda “yasam seyri” teriminin ilk kullanimi, Leonard Cain (1964) tarafindan
“Yasam Seyri ve Sosyal Yap1r” baslikli makalede bir kitap boliimiinde yer alir. Sonrasinda
Glen Elder’in “Biiyiik Buhran Cocuklar1” (1974) ve John Clausen'in (1972) Matilda Riley'nin
yasa ve sosyal yapiya iligkin kitabinin ilk cildinde bir boliim olarak yer alan “Yasam Seyri”
baslikli yazist yayinlanmistir. Cain’in hem bireysel hem de sosyal yapinin bir 6zelligi olarak
yasa isaret edisi ile yas, yasam seyri analizinin merkezine yerlesmistir (Dannefer ve Settersen,
2010). Hem sosyal sistemlerin hem de bireylerin bir 6zelligi olarak yasin bir bilesen olarak ele
alinmasi, Matilda Riley'in kitabinda da formiile edilmistir. Cain'in ve Riley’in yaklagimi hem
Avrupa'da hem de Amerika Birlesik Devletleri'nde yasam seyrinin kavramsal temelleri
olusturmustur.

Elder, Johnson ve Crosnoe (2003), yasam seyrinin gii¢lii bir arastirma araci olarak
kullanilmasini “erken gocukluk™ gelisiminin, sosyal degisme hizinin, ABD ve diger iilkelerin
niifus yapisindaki degisikliklerin, toplumlarin degisen yas yapist ve boylamsal arastirmalarin
artmasi gibi faktorlere dayandirmaktadirlar. 20. yiizyilin baslarinda “gencler” iizerine yapilan
Ozellikle “Oakland Biiyiime Calismasi”, “Berkeley Rehberlik Calismasi” ve “Stanford-
Terman” calismas1 gibi anahtar boylamsal c¢alismalar, oOncelikle c¢ocuklarin gelisim
modellerini takip etmek i¢in yapilmis olsa da bu arastirmalar sonrasinda egitim, is, evlilik ve
ebeveynlik hakkinda edinilen bilgilerle yetigskin yillarina ve Otesine dogru genisletilmistir.
Ayrica bu veriler, insan yasami ve gelisimi hakkinda yeni bir diislince tarzin1i dogurmus;
yasamin yoriingelerini, yasamin bir¢ok asamasi boyunca inceleyerek, gelisimsel slreclerin
¢ocukluk doneminden ileri donemlere tasinmasini saglamistir (Elder vd., 2003, s. 5; Bynner,
2016: 29). Bu ¢aligmalarda Biiyiik Buhran, iki Diinya Savasi, Soguk Savas, Vietnam Savasi,
sivil haklar hareketi, kadin hareketleri, periyodik refah ve ekonomik diisiisler gibi 6nemli
toplumsal degismelerin bireysel ve kohortlara bagli olarak yasam yoriingeleri iizerindeki

etkileri gozlenmistir.
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Ayni donemde ABD niifusunun yaslanmasi ile birlikte ortaya ¢ikan sorunlar iizerine
onceki yasam evreleri ile sonraki yasam evreleri arasinda bag kurulmus ve biiyiik toplumsal
degisimlerin bireylerin yasamlart boyunca gelisimsel yasam yoriingelerini sekillendirdigi
goriisii gelistirilmistir. 1950'lerde Bernice Neugarten'in onciiliiglinti yaptig1 arastirmalar, insan
yasamlarinin  gesitliligini ve ayrica toplumsal normlarin bireysel yoriingeleri nasil
yonlendirdigini géstermeye yardimci olmustur.

1970'lerde ise iki zit caligma ¢izgisi ortaya ¢ikmistir. Birincisi gelisim psikolojisinde
yasam siiresi (life span) yaklasimi ve ikincisi de degisen yasam alanlarindaki toplumsal
rollerin ve olaylarin yasam seyri {izerine sosyolojik bakis agisidir (Settersen, 2003). Yasam
siiresi yaklagimi, yetiskinlik yillarina vurgu yaparak dogumdan oOliime kadar yasa bagh
biyolojik ve davranigsal degisikliklerin tanimlanmasi ve agiklanmasina deginmistir. Buna
karsilik, yasam-seyri yaklasimi, gelisimsel siire¢lerin ve sonuglarinin baglamsal agidan
anlasilmasma yonelik olarak ortaya ¢ikmustir (Elder, 1998). 1960'larda ve 1970'lerde, yas
farklilasmasi kavrami, ile sadece islevsel 6zgiilliigli degil, ayn1 zamanda kaynaklarin elde
edilmesi ve elde tutulmasi1 konusundaki esitsizlikleri vurgulayan yas tabakalasmasi kavramina
dogru gelismis, 6znel anlatim olarak biyografi, kiiltiirel bir yap1 olarak kusak, toplumsal ve
kurumsal bir yap1 olarak yasam seyri ve demografik bir konsept olarak kohort tizerine yapilan
caligmalar yayginlagsmaya baslamistir (Mayer, 2004; Mayer, 2009).

Yirminci ylizyilin toplumsal yasamda yarattigi doniisiimler, degisen aile yapilari,
egitim sistemi, ¢alisma kosullar1 dahil olmak iizere diger toplumsal baglamlar hakkinda
birgok soru ortaya ¢ikarmistir. Yasam seyri, yirminci ylizyilda degisen aile yapisi, egitim
sistemi, ¢aligsma kosullari, toplumsal yaslanma gibi sosyal ve yapisal degisimlere ve akademik
alanda boylamsal caligmalarin hizli biiylimesine yanit olarak ortaya c¢ikmistir (Elder ve
Shanahan, 2006). Bu bakimdan Elder (1998) arastirmalarin tarihsel baglamin bireysel
biyografilere etkisinin dikkate alinarak yapilmasi gerektigi izerine durmustur. Bu baglamda
aile tarihinin alt disiplinini gelistirmede kilit rol oynayan Tamara Hareven (1978), degisen
tarihsel kosullar altinda ailelerin nasil bigimlendigini ve toplumsal yasama nasil adapte
olduklarini ele alarak aile iiyelerinin bu degisimle basa ¢ikarken hayatlarini nasil senkronize
ettiklerini incelemistir. Hareven’in ¢alismasinda yasam seyri hem mikro hem de makro
sistemler goz Oniline alinarak kavramsallastirilmistir. Bireyin yasamindaki dogumdan oliime
kadar olan olaylar, deneyimler ve gecisler dizisi yasam seyri perspektifinden incelenmistir
(Hutchison, 2005).

1980'lerde, yasam seyrinin is ¢evresinde yogunlastig1 ekonominin gidisati ile ilgili ve

refah devletinin toplumsal yasama iligkin sonuglar1 ile baglantili olarak modern yasam
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seyirleri Uzerinde durulmustur. 1980’lerin ortalarindan 1990’lara kadar yasam seyri
modellerinin giderek daha sinirli tarihsel donemler ve toplumlar agisindan nasil degistigini
gosteren bir yasam seyri sosyolojisi ortaya ¢ikmistir (Mayer, 2009). 1997 yilinda Amerikan
Sosyoloji Dernegi’nin yaslanma ile ilgili boliimii, Yaslanma ve Yasam Seyri Boliimii olarak
degistirilmis ve sosyolojik arastirmalarin aile, politika, egitim, is, kriminoloji gibi alt alanlarla
iliskili yasam seyri ¢alismalar1 gergeklestirilmistir.

1990’larda yasam seyri, sosyoloji ve diger sosyal bilimlerde gelisme ve yaslanmanin
incelenmesi i¢in genel bir teorik ¢erceve haline gelmistir (Elder, 2007). Yasam seyri hakkinda
yapilan bilimsel ¢alisma ve kitaplar, ulusal ve uluslararasi yeni analitik araglardan ve
genisletilmis veri kaynaklarindan faydalanmis ve kapsamini genisletmistir. Boylece yasam
seyri giderek cagdas bilimlerde yerlesik bir ¢alisma alani haline gelmistir (Mortimer ve
Shanahan, 2003; Shanahan vd., 2016; Bynner, 2016).

Mayer (2004), yasam seyrinin geleneksel/modern dncesinden, erken ve ge¢ moderne
ve modern sonrasina dogru gelistigini belirtir. Geleneksel yasam seyri rejimi (1900 dncesi),
demografik olarak yiiksek oliim oran1 ve yiiksek dogurganlik Ozellikleri, toprak ve
hayvancilikta kisitli gelisme ile kirsal ekonomi 6zelliklerini tasir. Erken endiistriyel yasam
seyri rejimi (1900-1955), zay1f isgiicii hareketi ve - demografik gegisin ilk asamasi nedeniyle
- yiiksek isgiicii arzina sahip bir kapitalist ekonomi ile tanimlanir. Geg endiistriyel yasam seyri
rejimi (1955-1973), sermaye ve emek, seri tretim ve tuketim, makroekonomik politika, tam
istihdam, yiikselen reel iicretler ve yasam standartlarinin iyilesmesi ve nihayetinde refah
devletinin etkilerinin yayilmasiyla sekillenmistir. Endiistrilesme sonrasi yasam seyri rejimi
(1973’den giiniimiize), egitimdeki ilerlemeler, kadin hareketi, bireysellesme, sendikalarin
zayiflamasi, sanayilesme, isgiicli piyasasinda artan yapisal issizlik, ekonomik piyasalarin
kiiresellesmesi ve diisiik dogurganlik seviyeleri ile azalan oOliim oranlarinin yarattigi
demografik krizin etkisi altindadir. Bu donemde egitim seviyesi ve siiresi ile meslekler ve
mesleki egitimin ilerledigi goriiliir. Baz1 yasam gegisleri uzamis ve yasam beklentisi artmustir.
Yasam gegisleri artik belli bir sirada ger¢eklesmezken ayni zamanda egitim, is, evlilik, cocuk
sahibi olma, bos yuva, emeklilik gibi evrensel olarak kabul edilen yasam seyri siralamalari
degismistir. istihdam kosullar1 daha giivenilmez olmus, issizlik ya da egitim-6gretime devam
etme gibi isgiicii disindaki diger zamanlara bagli istihdam kesintileri artmustir. Is degisiklikleri
artmis, kariyer, istthdam saglayan firmalarin ekonomik durumlarina biiyiik 6lciide bagli hale
gelmis ve bu nedenle de ¢alisma hayatindaki heterojenlik artmistir. Diger yandan asagi dogru
kariyer hareketliligi, yukar1 dogru kariyer firsatlarina gore daha fazla gerceklesmektedir.

Calisma yasamina daha gec giris ve zorla erken emeklilik nedeniyle ¢alisma hayat1 kisalmaya
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baslamistir (Sennett, 2015). Daha yakin ge¢miste ise Omiir uzamasi ve saglikli gecirilen
yillarin artmasiyla emeklilikler geciktirilmeye veya emeklilik sonras1 diisiik iicretlerle ¢alisma
yasamini devam ettirmeye yonelik uygulamalar yer almistir. Evlilik yasi artmis ve aym
zamanda evlilik dis1 birliktelikler de artis gostermistir. Ebeveynlik ya daha ileri yasa
ertelenmekte veya tercih edilmemektedir. Bosanma sayisi artarak, tek ebeveynle biiyiiyen
cocuk sayist da artmustir. Kadinlar is yasaminda daha fazla yer almaya baslamis ve egitim
seviyeleri artmigtir. Yaglilikta ise yasam standardi, emekli ayligi haklarinin kazanilmasiyla
elde edilir olmustur. Tiim bu degisimler zaman icerisinde yasam seyri arastirmalarinin ele
aldig1 temel konular1 ve arastirma alanlarini belirlemis ve gelismesini saglamistir.

Yasam seyri yaklasgiminin gelismesini saglayan etmenler ayn1 zamanda teknolojik,
metodolojik ve teorik degisimlerin etkisiyle de agiklanabilir. Modern istatistiksel yazilimlar,
biiyiikk dijital verilerin depolanabilmesini saglayan bilgisayar teknolojileri, ayni zamanda
elektronik arsivleme ve daha sonra uygulanabilir hale gelen ikincil analiz verilerine erisim
gibi teknolojik degisimler yasam seyri arastirmalarinin gelismesine katkida bulunmustur.
Bireysel bilgisayar teknolojisi kapasitesinin modern bilgisayarlarin yiiksek hiz ve genis
depolama kapasitesi ile doniisiimii, yasam seyri siireglerini modellemeye yonelik olarak
yiiksek giiclii istatistiksel metodolojinin kullanimint miimkiin kilmistir. Ayrica uzun yillar
siiren boylamsal arastirmalar i¢in saglanan maddi destekler de yasam seyri arastirmalarinin
gelisimine katki saglamistir.

Yasam seyri yaklagiminin gelisimine katki sunan akademik gelismeler ise psikologlar
ile sosyologlarin teorinin farkli yonlerine odaklanmig olmalaridir. Sosyologlar toplumsal
yapilara ve toplumsal doniisiime etki eden tarihsel degisime odaklanirken, psikologlar
gelismenin gerceklestigi herhangi bir tarihsel ve sosyal baglamdan ziyade bireysel nitelikler
ve bunlarin biyolojik temelleri zerine odaklanmislardir. Bu iki bakis arasindaki ayrimin
aydinlatilmas1 yasam seyri arastirmalarinin gelisime katki saglamistir. Ornegin uzun streli
arsivlenmis kohort verilerinin ikincil analizine dayanan Oakland, Berkley ve Terman
caligmalarinda yagsam seyri ayristirilmigtir (Bynner, 2016).

1990'larda, bir¢ok boylamsal calisma 6zel yasam asamalarina (6rneg8in, Saglik ve
Emeklilik Calismasi) odaklanmistir. 1990'larin  sonunda, bu alandaki arastirmalar aile
olusumu ve c¢okiisii, saglik esitsizlikleri ve obezite, refah ve bilissel yaslanma-emeklilik,
dezavantaj ve sosyal dislanma gibi konularda yogunlagmaktadir. Yeni boylamsal ¢alismalar,
giderek daha fazla sayida yasam alanmi ve birden fazla yasam evresini kapsamaktadir ve
psikolojik etmenler ve biyolojik suregler de dahil edilerek geleneksel sosyal bilim

degiskenlerinin oOtesine gegmektedir (Mayer, 2009). Giele ve Elder (1998)’in yasam seyri
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arastirmalarinda nitel ve nicel yontemleri ele aldigi caligmalar1 yasam seyrinin kuruldugu
ilkeleri sunan klasik diyagrami olusturmus ve aymi zamanda bunlar1 uygulamak icin
erigilebilir arastirma yOntemlerinin bir ara¢ setini de saglayarak yasam seyrinin teorik
yonelimini belirlemistir (Bynner, 2016).

Bes tanimlayici ilke yasam seyri yaklasiminin merkezinde yer almistir: baglamsal
gelisme, Ozne, baglantili yasamlar, tarihsel zaman ve mekan (Giele ve Elder, 1998).
Boylamsal arastirmalar hem ileriye donuk hem de geriye doniik veri toplanmasina olanak
tanimistir. BOylece ayrintili yagam oOykiilerinin de toplanmasi kolaylagmistir. Bu yenilik
niceliksel yasam seyri arastirmalarinin merkezinde yer alan deneysel prosediirler, istatistiksel
teknikler ve yorumlayici yaklasimlardaki gelismelerle beraberligi saglamistir. Bu bakimdan
yasam seyri hem makro (niifus) hem de mikro (bireysel) analiz diizeylerindeki siireglerle ilgili
sosyolojik ve psikolojik yapilart birlestirmeye c¢alisan metodolojik bir yonelim kazanmistir
(Hooyman ve Kiyak, 2017). ABD’de biiyiik 6l¢iide nicel aragtirma modelleri kullanilmasina
ragmen, Avrupa’da yapilan ¢alismalar bireysel biyografiler ve kisa goriismelerin kullanimina
odaklanmustir.

Sosyal bilimciler ayrica bir dizi diizenlenmis asama olarak tasarlanan aile dongiisii
gibi sosyal yollar da dahil olmak iizere, bireysel yasamlarin yasandigi baglami anlamaya da
onem vermislerdir (Worth ve Hardill, 2015). Aile i¢i yakin baglantilarin ele alinmasi ve
bdylesi uzun siireli iligkilerin sosyal yap1 ve tarihsel yer baglaminda degerlendirilmesi gerekli
goriilmiistiir. Zaman i¢inde yasanan aile i¢i doniisiim ve gecisler ve bunlarin sonucunda
toplumsal olarak yapilandirilmig anlamlari ortaya ¢ikarmak yasam seyrinde onemli hale
gelmistir (Bengtson ve Allen, 2009).

Yasam seyri kavraminin uygulamalari, sosyal bilimlerden epidemiyolojik ve klinik
bilimlere kadar ¢ok c¢esitli disiplinlerde ve alt disiplinlerde yer almistir (Alwin vd., 2018).
Cocuk sagligi ve gelisimi (Boyce ve Hertzman, 2018), saglik ve yaslanma (Kuh, 2007),
yasam Seyri boyunca yasanan saglik esitsizlikleri (Adler ve Stewart, 2010), demografi
(Willekens, 1999), kriminoloji (Sampson ve Laub, 2017), aile (Hofferth ve Goldscheider,
2016) ve epidemiyoloji (Kuh vd., 2003) gibi alanlarda yasam seyri ¢alismalar1 yapilmaktadir.
Son zamanlarda yasam seyri arastirmacilart sosyal ag kavramlarin1 (Alwin vd., 2018) daha
fazla kullanmaya baslamislardir.

Yasam seyri calismalar1 ayrica tarithsel ve kiiltiirel baglamlarin yani sira toplumsal,
teknolojik ve politik degisimleri de dikkate almaktadir. Ailelerin yeni drgiitlenme bigimleri,
cinsiyete dayali rollerin ve gorevlerin degisimi, kusaklar arasi baglarin ve iliskilerin degisimi,

bireysellesmenin artmasi gibi konular yasam seyrinde onem kazanmaktadir. Insan yasami
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ciftler, aileler, kohortlar gibi kolektif baglamda agiklanir ve yasam degisimleri sosyal politik
siireclerin gidisatindan oldukca etkilenir ve Onleyici miidahaleye sahip olmasi nedeniyle
sosyal politikalar i¢in de esas teskil eder. Yasam seyri ile ilgili yapilan arastirmalar yagam
seyrinin bazi temel kavramlarini ve prensiplerini icerecek sekilde yapilandirilarak alana katki

saglar.

2.3. Yasam Seyri Yaklasiminin Temel Kavramlari
Yasam seyrinde ele alinan yapilar bazi temel kavramlarla agiklanir. Kohortlar, gecisler,

yoriingeler, yagam olaylar1 ve doniim noktalar1 yasam seyri yaklasiminin temel kavramlarini

olusturur (Sekil 2.3.1).
yasam II
I olaylar
gecisler I

< Yorungeler >

Sekil 2.3.1. Yasam Seyri Yaklasiminin Temel Kavramlari

dondm II
noktalar1

2.3.1. Kohortlar (Cohorts)

Yasam seyrinde kohort kavrami, tarihsel agidan yasamdaki gelisimsel yollarin nasil
degistigini aciklamak i¢in kullanilmaktadir. Kohort, yasamsal gelisme ve firsatlara yapisal
erisim saglayan toplumsal bir birimdir (Hooyman ve Kiyak, 2017). Bir kohort, ayni tarihsel
zamanda ve ayni kiiltirde dogmus, aynmi yasta, belirli bir toplum iginde belirli toplumsal
degisimler yasayan bir grup insani tanimlar (Alwin ve McCammon, 2003). Kohort dogum
yilina bagli olabilecegi gibi ayni1 zamanda Universiteye girmek, ebeveyn olmak gibi ortak bir
olay ve deneyim ile de tanimlanir (Elder ve George, 2016). Ornegin, ayn1 yil iginde ilk kez
ebeveyn olan bireylerin bir kohortu diisiiniildiigiinde, bu kohortun iiyelerinin yaslart farklilik
gosterir. Ayni tarihsel zamani paylasan bir grup insan anlaminda ele alindiginda ise genellikle
kohortu tanimlayan olay olarak “dogum yili” kullanilir.

Tirkcede kusak, Ingilizce generation ve cohort kelimelerine karsilik gelmektedir.
Ancak iki kavram arasinda niianslar oldugu i¢in generation kusak olarak Tiirk¢eye cevrilirken

cohort kelimesini kohort yazimiyla Tirkcelestirmek uygun goriilmiistiir. Kusak, kohortla
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benzer bir anlam tasimaktadir. Kusak, yaklasik 20 yillik bir déneme isaret eder. Ancak bir
kohort daha kisa olabilir ve yasam seyri arastirmacilar1 genellikle iki terim arasinda bir ayrim
yaparak bir dogum kohortunun ancak toplumsal tarih ve ortak bir kimlik ile bir kusak haline
geldigini belirtirler. Ornegin 1960’11 yillarda tiim diinyada oldugu gibi Tiirkiye’de de siyasi,
sosyal ve kiiltiirel anlamda etkileri olan “68 kusagi” diye adlandirilan genglik hareketleri ortak
bir tarihi ve kimligi paylasir (Bulut, 2011).

Ayrica bir dogum kohortunun iiyeleri kohortun deneyimlerini paylasir, yani kohortun
ayirt edici yonleri, 6rnegin biiyiikliigli veya egitim seviyesi kohort i¢in ayirict bir 6zellik tagir.
Amerika’da baby boom kohortunun bugiin emeklilik yasina geldigi ve emeklilik ve saglik
sistemleri i¢in zorlayic1 sonuglar1 olacagi konusunda caligmalar yapilmaktadir (Badley vd.,
2015).

Kohortlarin yapilanmasi, toplumlar arasinda farklilik gosterir. Sanayilegsmemis
iilkelerin ¢ogunda dogurganlik oranlar1 yiiksek, yasam beklentisi diisiik ve insanlarin ¢ogu
genctir. Sanayilesmis iilkelerde ise diisiik dogurganlik ve uzun 6miir, yash niifusu arttirmistir.
Bu bakimdan kohortlarin ortak 6zellikleri de bolgeler arasinda farklilik gostermektedir. Ayni
zamanda cinsiyet oranit (yliz kadin basma diisen erkek sayisi) da kohortlara gore
degismektedir. Giinlimiizde yasli niifusa sahip tlkelerde kadinlar erkeklere nazaran daha uzun
yasamaktadir. Hatta bu goriiniim “yagliligin kadinsallagmas1” (Tews, 1993) kavramini da
ortaya ¢cikarmistir. Disiik egitim, saglik ve sosyal hizmetlere, miilke ve isgiicli piyasasina
daha az erigsim gibi sosyal ve saglikla ilgili faktorler, kadinlar1 yasamlar1 boyunca erkeklerle
karsilagtirildiginda  genellikle dezavantajli  konuma sokarken yaslhilik doneminde bu
dezavantajlar daha belirgin hale gelmektedir. Kadinlarin yagam beklentisi erkelerden ortalama
bes yil daha fazladir ve kadinlarin uzun yasaminda bu durum yasla birlikte ortaya g¢ikan
engelliligin de erkeklere nazaran kadinlar arasinda daha fazla olabilmesiyle seyreder.
Ozellikle de yasli-yash (85 ve iistii) grup kadinlar1 arasinda engellilik orani oldukga yiiksektir
(Murtagh ve Hubert, 2004). Bu baglamda kadin ve erkek kohortlar1 arasinda farkliliklar
olabilecegi gibi yash kadinlari olusturan kohortlar arasinda da ornegin emeklilik, saglik

durumu ve bakima erisim ile ilgili faktorler agisindan farkliliklar olabilmektedir.

2.3.2. Yasam Olaylari ve Gegisler (Life Events and Transitions)

Onemli yasam olaylari, insanlarin yasaminda gerceklesen deneyim ve degisimlere
nasil uyum sagladiklarini gésteren gegisleri meydana getirir. Bir olay genellikle nispeten ani
bir degisiklik olarak kavramsallastirilirken, bir gegis genellikle daha kademeli bir degisiklik

olarak ve toplumsal rolleri edinmeye veya sona erdirmeye bagli bir olay olarak
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kavramsallastirilir (Elder ve Johnson, 2003). Insan yasami okula baslama, ergenlige girme,
okuldan ayrilma, ilk is sahibi olma, evden ayrilma, emeklilik gibi ¢esitli gecislerle doludur.
Bu gegislerin bir¢ogu evlilik, dogum, bosanma, yeniden evlenmeler, 6liimler gibi aile yagami
ile ilgilidir. Her bir gegis aile statiisiinde ve rollerde degisime neden olur ve genel olarak buna
aile tiyelerinin giris ve ¢ikislari da etki eder (Hutchison, 2013).

Yasam seyrinde meydana gelen her gecis sosyo-kiiltiirel, iliskisel ve biyografik
anlamlara sahiptir. Yasamin erken donemlerinde gergeklesen gecisler, daha sonraki olaylari,
deneyimleri ve gecisleri sekillendirirler. Settersen ve Thogmartin (2018), gegislerin nadiren
bireysel oldugunu, daha ¢ok iligkisel, sosyal deneyimler olarak gergeklestigini belirtir. Cogu
“kisisel” deneyimin aslinda kisilerarasi oldugunu savunurlar ve liseden mezun olmak, ytiksek
O0grenime devam etmek, evden ayrilmak, terfi etmek ya da igsiz kalmak, emekli olmak gibi
hayatin tiim 6nemli kilometre taglarinin bagkalarinin yaninda gergeklestigini ve baskalariin
katkilar1 ya da eylemlerinin sonucu oldugunu vurgularlar.

Bu nedenle gecisler tekil olaylar olarak goriilmekten ziyade birbiriyle kesisen
eszamanli bircok gegcis igerebilir. Insanlarm yaptiklar secimler ve degisen yasam kosullarma
uyum saglamalari, bir kisinin hayatinin ¢esitli alanlarinda (6rnegin is, aile, tilketim) degisimi
ve siirekliligi belirler (Moschis, 2019). Grenier (2012) de yasam boyu tecriibe edilen “cok
sayida ve kesisen gegislerden” bahseder. Ornegin saglik ve sosyal biyografileri igeren gegisler
cok sayida ve kesisen gegcislerden olusur. Pearlin (2010) ise eger bir roliin igine girildiginde
gecisin zamanlamasi veya siralamast uygun degilse bu durumun yasam boyunca ciddi bir
dezavantaja ve sikintiya yol acabilecegini ifade eder. Bu bakimdan geg¢isler, insanlarin yasam
seyrinde 6nemli bir yere sahiptir. Gegisler nadiren birbirinden ayr1 olaylardir, genellikle diger
olaylarla veya gegislerle iligkili olarak yasanir. Bir nisan, erkek veya kiz arkadastan nisanliya
dogru bir degisikligi isaret eder; bir diigiin nisanlidan ese dogru bir degisikligi isaret eder.
Dogum “gebe” olmadan “ebeveyn” olmaya dogru bir gecisi gosterir. Oliim, bir esi dul bir
erkege ya da dul bir kadina gevirir (Settersen ve Thogmartin, 2018)

Gegisler davranislardaki degisiklikler, toplumsal rollerin diizenlenmesi, sosyal ve
kisilerarasi iliskiler gibi hem dis hem de algilardaki degisimleri kapsar (Kramer ve Lambert,
1999). Ornegin bakim, aile ve toplumun temel bir ifadesidir ve yasam boyunca farkli bigimler
almaktadir. Bireyler ¢oklu, karmasik ihtiyaclar gelistirdiginde, aile iiyeleri ¢cok c¢esitli bakim
gorevlerini istlenirler. Bazilar1 i¢in bakici olmak, yasam seyrinin kaginilmaz bir pargasi
olmakta ve aile tiyeleri i¢in de muhtemel bir yasam gegisi olarak yer almaktadir (Barrett vd.,
2014). Diger taraftan yaglanmanin degisen siiregleri, ebeveyn-cocuk iligkilerini yeniden

yapilandirabilir ve yetiskin ¢ocuklarin ebeveynleri igin kisisel bakim saglamalari, ¢ocuk-
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ebeveyn iliskisi baglaminda bir ge¢isi ifade eder ve bakim iliskisinde ebeveyn-¢ocuk rolinin
tersine cevrilmesine neden olabilir (Bastawrous vd., 2015).

Gegis deneyimleri yasamda ne zaman deneyimlendiklerine bagli olarak degisir
(Settersen ve Thogmartin, 2018). Ornegin, yetiskinlige erken gecis (okuldan mezun olma, ise
girme, evlenme, vb.) hizli degisimleri igerebilirken, orta yaslardaki gecisler cok daha az
beklenti icerebilir. Gegisler kisilerin yasam seyirlerinde 6nemli degisikliklere yol agar ancak
kisiyi tamamen farkli bir yola sokmak yerine kademeli olarak artan degisimlerle ilerleyen bir
yoriingeye yerlestirebilir.

Gegisler bazen beklenmedik sekilde gergeklesir ve bu durum strese yol acabilir.
Ornegin Aneshensel ve ark. (1995), demans hastas1 yaghlarin aile iiyelerinin bakim vermeye
gecislerini degerlendirdiklerinde, bakim vermenin bazilart i¢in “beklenmedik bir kariyer”
oldugunu ifade etmislerdir. Aileler gegisler i¢in Onemli destek kaynaklaridir, fakat ayni
zamanda risk de teskil edebilirler. Ornegin yetiskinlik donemindeki gecislerde issizlik, saglik
sigortast gibi olumsuz durumlarin sonuglarini yetiskinlerin bireysel olarak yuklenmeleri
beklenir. Cocukluk ve yaslilik donemine iliskin devlet destegi daha fazladir, ¢iinkii bu
kisilerin bagkalarina bagimli olma ya da bagimsizliklarini kaybetme olasilig1 daha ytiksektir.

Gegigler her zaman olumsuz sonuglar igeren donilisiimlere neden olmazlar, bazen
olumlu sonuglar1 da olabilir. Ornegin yapilan bir is degisikligi, daha iyi bir ticret ve daha iyi
yasam kosullar1 saglayabilir. Ya da egitim igin verilen bir Kkarar, Kariyer ilerlemesini
saglayabilir. Bu bakimdan gegisler bireyleri yeni statiilere tasiyabilmektedir. Ornegin biriyle
evlenildiginde esin ailesiyle iligkiler baslar. Anne-baba olmak sonrasinda biiyiikanne-
biiyliikbaba olmay1 ya da daha ileride biiyiik-bllyiikanne-baba olmay1 saglayabilir (Settersen
ve Thogmartin, 2018).

2.3.3. Yoringeler (Trajectories)

Yoringe, yasam seyrinde uzun siire boyunca gergeklesen ve dinamik bir yapiya sahip
belirli toplumsal rollerde harcanan zamani ifade eder (Macmillan, 2005). Yoringeler bircok
gecisten olusur. Okullagma, is ya da kariyer, evlilik ve ebeveynlik gibi yoriingeler baslangic
ve sonu olan gegcislerle isaretlenirler. Yoriingeleri belirleyen gecisler kisa stirelidir ancak
yoriingeler uzun siire devam edebilirler. Her yasam seyri gecisi, ona belirli bir bigim ve anlam
veren bir yoriingeye gomiiliir. Ornegin, is gecisleri, bir is-yasam yoriingesinin temel
unsurlaridir veya dogumlar bir ebeveyn yoriingesini gosterir. Birden fazla evlilik ve bosanma

medeni durumu iceren bir yoriingenin unsurlaridir. Bu tiir birden fazla rol, zamanla birbirine
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gecen yoringeler haline gelir. Bu baglantili yoriingeler, 6rnegin bir ebeveynin ve ¢ocugunun
yasam seyrini tamimlayabilir (Elder, 2000).

Gegigler, zaman iginde sirayla toplumsal rollere giren ve ¢ikan hareketleri gosteren
yoriingelere baglandiginda, {iniversiteyi bitirmek, is bulmak, evlenmek gibi toplumsal olarak
tanimlanmis yoriingeleri yansitirlar. Yoriingenin kapsami uzundur ve bireyin zaman iginde
belirli yagsam alanlarindaki bu deneyimlerinin seyrini gosterir. Bir yoriinge boyunca olanlarin
genellikle diger yoriingelerde olanlar lizerinde bir etkisi vardir ve her yoriinge boyunca
edinilen roller genellikle diger yoriingelerdeki rollerle koordine edilir.

Yasam boyunca ¢oklu yasam degisiklikleri (olaylar) biiyiik gegisleri gosterir ve bir
kisinin yasam seyrini toplu olarak belirleyecek sekilde belirli yoriingeleri tanimlar (Elder,
2000). Insanlar bir rolden digerine gecerken degisim gergeklesir. Ornegin bir faaliyet siirecini
baslatir veya durdururlar, belirli bir durumu tecriibe ederler veya bunu birakmazlar. Bireyin
zaman i¢inde rol yoriingelerinin i¢ ice ge¢mesi ile yasam siirecinin genel yapisi ortaya ¢ikar.
Yasam seyri boylece yasam boyunca bir¢ok sosyal rolliin diizeni ve zamanlamasi ile
yapilandirilir. Bu kavramsal temelden, birgok yasam seyri arastirmasi; zamanlama, siire ve

birakma (ya da isteksizlik), siralama ve olusum gibi konular1 incelemistir (Macmillan, 2005).

2.3.4. Doniim Noktalar: (Turning Points)

Donlim noktasi, bireylerin yasam seyri yoriingesinde kalict bir degisim yaratan 6zel
bir yasam olayidir. Toplumsal rollerde ve kimliklerde degismelere neden olarak insanlarin
yasamlarimin artik eskisi gibi olmadigin1 anlamalarini saglar. Bu yiizden bu degisimler zaman
gectikge belirginlesir ve anlam kazanirlar. Doniim noktalari kiginin yasam algisin1 degistiren
bir olay1 veya siireyi yansitir, ancak bunu yaparken de kisinin bireysel siirekliliginin devam
etmesine de izin verir (Sutin vd., 2010).

Insanin yasam seyrinde bazilar1 yasam yoriingelerini yoldan ¢ikaran bazilar1 da yasam
yoriingelerini tekrar hizlandiran birgok doniim noktasi igerir (Gotlib ve Wheaton, 1997).
Michael Rutter’in arastirmasinda (1996), doniim noktasi olabilecek ii¢ tiir yasam olay1
tanimlanmaktadir: (a) firsatlar1 yakin ya da agik olan yasam olaylari; (b) insanin yagaminda
kalict bir degisiklik yapan yasam olaylar1 ve (c) bir insanin inanglarin1 veya beklentilerini
degistiren yasam olaylari. Rutter’in siraladigi etkinliklerin ii¢ii olarak da nitelendirilebilecek
olan yeni bir Ulkeye g6¢ etmek, doniim noktasi sayilabilecek 6nemli bir yasam olayidir.
Oncelikle tarihsel bir 6zelligi vardir. Ciinkii bu hareket go¢ edilen zamanin tarihsel dénemi ve
kosullarinin etkisini tasir. Ayni1 zamanda goc¢ edenin yasi da dnemlidir. Ote yandan hem

mense ililke hem de varis tlilkesindeki kosullar ve yasalar da bu siireci etkiler. Go¢ etmenin
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zorlugu ya da basarisi bu sayilan faktorler bakimdan gog siirecini sekillendirir (Jasso, 2003).
Goc¢ etmek yeni bir yasam ¢evresi edinmeyi gerektirir. Gog, ¢alismak amaciyla ya da egitim
amagli olabilecegi gibi mecburi sebeplerden dolay1 da olabilir. Her ne sebep olursa olsun gog,
bireyleri diger kisilerin yasamlarina baglar. Go¢ edenler sosyal yasama uyum saglamakta
zorluk cekebilir veya yasadiklar1 ¢cevrede irk¢1 davraniglara da maruz kalabilir. Bu nedenle
yeni bir lilkeye gb¢ edildiginde bazi olaylar ¢ok dnemlidir.

Aynt tiir yagsam olay1 bir birey, aile ya da diger kolektif gruplar i¢in bir doniim noktas1
olabilir (George, 1996). Ote yandan daha az dramatik olan gegisler de bireyin onun 6nemini
degerlendirmesine bagli olarak da doniim noktalar1 haline gelebilir. Bu boliimde agiklanan
yasam seyrine ait kavramlar, yasam seyri yaklasiminin temel ilkelerini anlamada kolaylik

saglayacaktir.

2.4. Yasam Seyri Yaklasimmin Temel flkeleri

Yasam seyri, sosyal yollar, gelisimsel yoriingeler ve toplumsal degisim baglaminda
fenomenleri incelemek i¢in bir gerceve sunar. Sosyal bilimler ve davranis bilimlerindeki
arastirmalardan elde edilen bes genel ilke, bu tiir arayislara rehberlik etmektedir (Elder,
Johnson ve Crosnoe, 2003). Elder ve Giele (2009)’de yasam seyri yaklasiminin bes temel
ilkesini ortaya koymustur (Sekil 2.4.1). Bunlar yasam boyu gelisim ilkesi, 6zne ilkesi,
zamanlama ilkesi, baglantili yasamlar ilkesi ve zaman ve mekan ilkesi olarak yasam seyri

yaklasiminin iligkisel bilesenlerini olusturmaktadir.
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Sekil 2.4.1: Yasam Seyri Yaklasiminin Temel ilkeleri

2.4.1. Yasam Boyu Gelisim Tlkesi

"Insan gelisimi ve yaslanma yasam boyu devam eden siireclerdir.” (Elder vd., 2003:
11).

Insan yasami dogum ile 6liim arasinda kalan bir siirectir. Bu yasam siireci icerisinde
birey dogumundan itibaren gelismeye ve yaslanmaya baglar ve tiim yasami boyunca bu siireg
devam eder. Biyolojik, psikolojik ve sosyal agidan yasanan bu degisim yasamin yetigkinlik ve
yaslilik doneminde de siirer. Yasamin i¢inde siireklilikler olabilecegi gibi baz1 kirilma
noktalar1 da vardir. Bu nedenle yasam diiz bir yoldan ibaret degildir ve bireysel davranig
sadece s6z konusu yasam asamasina odaklanarak tam olarak anlasilamaz. Bu ilke, bireyin
mevcut davranisina bakarken gecmiste yasadigi kisisel deneyimlerin ve kisinin gelecek ile
ilgili beklentilerinin bir arada ele alinmasmi igerir (Crosnoe ve Elder, 2015). Ornegin yasam
seyri ile iligkili saglik aragtirmalari erken yasam kosullarinin yetiskinlikte ve yaslhiliktaki
yasam siireclerindeki etkilerine bakarak yasam seyrinde cinsiyet, sosyal kosullar ve saglik

gibi degiskenlerin sonraki yagamda fonksiyonel saglik {izerine etkisine odaklanmaktadir. Carr

v
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ve Jaffe (2012), Amerika’da yetiskinler arasinda kilo degisiminin psikolojik etkisini
arastirmak i¢in nicel ve nitel verileri kullandiklar1 ¢alismalarinda, genclik donemlerinde asiri
kilolu, yetiskinlik déneminde zayif olan kisilerin, kilolarinin yasamin erken agamalarinda
damgalanmast nedeniyle gelistirdikleri kimlikleri baglaminda, asir1 kilolu ve zayif
yetiskinlerden daha fazla zihinsel saglik problemleri oldugunu gostermislerdir.

Son dénem calismalar yaslanmanin bilimsel ¢alismasina biitlinleyici bir genel bakis
sunar. Ferraro (2018), Gerontolojik Hayal Giicli adli kitabinda yasam seyrinde yaslanmay1
embriyodan oOliime kadar olan bir siire¢ olarak tamimlar ve yasam olaylarinin ve
maruziyetlerin zamanlamasmin yasamlar1 nasil sekillendirdigi iizerine durur. Bu ag¢idan
gebelik doneminde fetiisiin saglik durumunun, yasamin ¢ocukluk, geng yetiskinlik ve sonraki
yetiskinlik donemindeki fiziksel ve sosyal maruziyetlerin kiimiilatif ve etkilesimli olarak
saglik ve hastalik riskini etkilemesi iizerine Ben-Shlomo ve Kuh’un, (2002) ve Barker’in
(2004) calismalarindan faydalanir. Bu acidan yasam seyrinin temel dayanagi olan gelisimin
yasam boyu devam eden bir siire¢ olmasi ve yasamin erken olaylarinin sonraki yasam
kosullarini etkilemesi {izerine odaklanan yashilik c¢alismalarinda, yaslanmayir ve yaslh

bireylerin yasam kosullarini1 degerlendirirken bu ilkenin hesaba katilmasi gerektigini savunur.

2.4.2. Ozne Ilkesi

"Bireyler kendi yasam seyirlerini, tarih ve toplumsal kosullarin olanaklar1 ve
kisitlamalar1 dahilinde, yaptiklari segimler ve eylemlerle inga ederler.” (Elder vd., 2003: 11).

Yasam seyrinde 6zne “kisinin kendi yasami iizerinde etkili olma yetenegi” olarak
tanimlanmaktadir (Hitlin ve Kwon, 2016: 431). Ozne ilkesi, yasam tarihi calismalarinin
onemli bir bilesenidir ve bireyleri daha genis sosyal baglamlarla iligkilendiren yasam seyri
caligmalarinin merkezinde yer alir. Bu bakimdan yasam seyri yaklagimi kiiltiirel ve yapisal
kosullarin ne derece bireysel yasamlar1 etkileyebilecegi ve hangi kosullarda bir 6zne
anlayisina sahip olmanin davranis ve yasam seyri sonuglarini belirleyebilecegini agiklamaya
caligr.

Insanlar sosyal diinyalarmin kisitlamalari dahilinde planlar ve segimler yaparlar.
Secimleri, belirli bir durumdan ve bunu yorumlamalarindan, ayrica yasam deneyimlerinden
ve egilimlerinden etkilenir (Elder, 1996). Boylece 6zne olarak birey gelecekle ilgili istek ve
beklentilerini yonlendirir. Insan yasamindaki firsatlar ve yasam olaylarmin sonuglar1 ge¢mis
deneyimlerle sekillenir ve bu dogrultuda bireylerin gelecek ile ilgili beklentileri yasam
gecislerine bagl olarak degisebilir (Hitlin ve Kwon, 2016). Bu nedenle bireylerin,

dunyalarmin belirli smirlamalar1  dahilinde planlanmasi ve secimlerinin gelecekteki
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yoriingeler i¢in onemli sonuglar1 olabilir. Ozne ilkesi, insanlarm toplumsal roller, rol
gegcislerinin zamanlamas1 ve yasamdaki secimlerinde ifade edilir. Bu secimler bireylerin
yasamlarinin gidisatini sekillendirerek tekil biyografiler yaratir.

Yasam seyri yaklasimina gore, bireyler sosyal kurumlar tarafindan yapilandirilan bir
dizi yas dereceli olay, ortam ve toplumsal rol boyunca ilerler. Bu agidan sosyal kurumlar,
bireysel yasamlar igin cesitli normatif yollar1 tanimlar (Elder, 1998). Ornegin, Tiirkiye’deki
egitim sistemi, ilkokuldan, ortaokuldan, liseden, iiniversiteye kadar bir egitim dizisidir.
Benzer sekilde, mesleki kariyer i yasamina giristen kidem ve uzmanlik i¢eren daha ileri
pozisyonlara dogru bir yol izlemektedir. Aile dongiisii de rol dizisinin bir baska Ornegini
olusturur: evlilikten cocuk dogurmaya, erken ebeveynlige, "bos yuvaya" dogru bir yonelim
icerebilir. Bu nedenle, egitim, istihdam ve aile ile ilgili kurumlarin her biri sirali durumlardan
ve aralarindaki gecislerden olusan yollar1 veya yoriingeleri tanimlamaktadir. Ayrica, sosyal
kurumlar  arasinda faaliyet goOsteren beklenmedik durumlar, Ornegin  okulun
tamamlanmasindan ise giris, evlilik ve ebeveynlige kadar bir dizi rol gecisi saglar. Boylece,
Crockett (2002)’in ifade ettigi gibi bireylerin insa ettigi yasam rotasi, yasam seyrinin "yol
haritasin1" saglayan "kurumsallasmis yollar" tarafindan sekillenir (Crockett, 2002).

Yapisal kisitlamalara ragmen bireyler yasamlarinin c¢ogu yonii hakkinda karar
vermede Ozgiirdiirler. Ornegin bazi kisiler 18 yasinda evlenir, bazilar1 40 yaginda evlenir ya
da bazilar1 hi¢ evlenmez. Cocuk sahibi olma konusunda da benzer bir 6rnek verilebilir. Anne
olmak secime dayalidir. Baz1 kadmlar 19 yasinda anne olurken bazilar1 45 yasinda anne
olmaktadir. Bazi ¢iftler hi¢ ¢ocuk sahibi olmamay1 secebilmektedir. Ancak yapilan se¢imlerin
sonuglart da vardir. Ornegin egitim yasamimi tamamlamadan evlenen kadinlarm ileride
calisma yasamina iliskin engelleri olabilir. Ya da ¢alisma yasamina erken veya geg girisler
emeklilik konusunda belirleyici olmaktadir. Boylece rol girisleri ve ¢ikislarindaki zamanlama
ve farkliliklar, yagam yollarinin gesitlenmesini saglar. Yasam boyunca bireylerin segimlerinde
yasa bagli zamanlamanin yaninda cinsiyet, 1k, sinif ve etnik koken aidiyetliklerine bagh
farkliliklar olmaktadir. Bazi insanlar yasamin zorluklariyla karsilasirken daha fazla ekonomik,
sosyal veya psikolojik kaynaklara sahiptir ve bu nedenle zorluklarla basa ¢ikmak igin daha
fazla secenege sahip olur. Bu bakimdan cinsiyet, irk ve etnik koken gibi faktorler, yasam
seceneklerini kisitlayabilir ya da arttirabilir. Yashliktaki kosullar da erken yasam

deneyimlerinin birikimli etkisi altindadir.
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2.4.3. Zamanlama ilkesi

“Gelisim ve yasam gegisleri, olaylar ve davranislarin sonuglari, bir kisinin hayatindaki
zamanlamasina gore degisir.” (Elder vd., 2003: 12).

Bu ilke, kisinin yasamindaki belirli bir yasam olayin1 yasadigi asamay1 ifade eder.
Ayni1 olaylar veya deneyimler, bireyleri yasam siirecinde ne zaman olduklarina bagli olarak
farkl1 sekillerde etkileyebilir (George, 1993; Moen, 2003). Onceki deneyimlerin zamanlamast,
siralamasi, araligi, yogunlugu ve siiresi, sonraki deneyimlerin dogasini sekillendiren énemli
"domino" etkilerine sahip olabilir. Bu parametrelere dikkat edilmesi, tek bir olayin, gegisin
veya doniim noktasinin onu ¢evreleyen digerlerinden ayri1 olarak anlasilamayacagini1 gosterir
(Elder ve Johnson, 2003). Ornegin yetiskinlik déneminde bir ebeveyne bakim vermek,
calisma yasaminin kisitlanmasina ya da birakilmasina neden olabilecegi gibi yasamin
ilerleyen donemlerinde sosyal giivencesizlige de neden olabilir.

Zamanlama ilkesiyle iligkili olarak {i¢ faktdrden bahsedilebilir. Bunlardan ilkinde
zaman hem sosyo-tarihsel hem de kisisel diizeyde etkili bir faktordiir. Ornegin kohortlar, yas
ve tarihi zaman birbirine baglar. Tarihsel degisikliklerin genellikle farkli yaslardan insanlar
icin -farkli yasam evresinde olan insanlar igin- farkl etkileri vardir ve tarihsel degisim, ardisik
dogum kohortlarinin yasamlarini farklilastirdiginda, bir kohort etkisi yaratir (Marshall, 2006).

Diger bir unsur yasam gegisleri ile ilgilidir. Yasam gegisleri hem makro diizeyde
yapisal kosullar hem de mikro diizeyde bireysel roller ve kisisel 6zelliklerden etkilenir.
Ornegin yasamin orta ve sonraki yillarinda meydana gelen “bos yuvalar” ya da “zorunlu
emeklilik” “emeklilik sonrasi ¢caligma” gibi zamanla degisen yasam gegisleri vardir (Marshall,
2006).

Uciinciisii ise normatif beklentilerdir. Yasin toplumsal anlamlar1 yasam seyrini yas
beklentileri ve gayri resmi yaptirimlar, sosyal zaman gizelgeleri ve genellestirilmis yas
dereceleri (¢ocukluk veya ergenlik gibi) yoluyla yapilandirabilir. Normatif bir sosyal zaman
kavrami, okula giris, evlilik ve emeklilik gibi gecisler i¢in uygun bir yas1 belirtir ve bu da
nispeten “erken” ve “ge¢” geg¢islere yol acar (Elder vd., 2003). Zamaninda ger¢eklesmeyen
gecisler, 6zellikle dezavantajli gegmislere sahip kisileri daha fazla etkileyebilir ve yasamin
erken donemindeki dezavantajla sonraki yasam zorluklarini birbirine baglayan bir duruma
neden olabilir (Carr, 2019).

Zamanlama ilkesi her ne kadar tarihsel mekan ve zaman ile ilgili olsa da ¢zel olarak
insan yasaminda bireysel yoriingelerle ilgili zamana odaklanir. Bu ilke, yasam gecisleri,
olaylar ve davranis kaliplarinin insani gelisim tizerindeki etkilerinin, bir kisinin hayatindaki

zamanlamaya gore degistigini vurgular (Elder ve Shanahan, 2006).
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2.4.4. Baglantih Yasamlar ilkesi

“Yasamlar birbirine bagli olarak yasanir ve toplumsal ve tarihsel kosullar bu
paylasilan iligkiler ag1 araciligiyla ifade edilir.” (Elder vd., 2003: 13).

Yasamlar nesiller boyunca akrabalik iliskileri ve sosyal iliskiler araciligiyla birbirine
bagli olarak yasanir. Bu baghiliklar insanlarin yasamini etkiler ve yeniden sekillendirir. Sosyal
iliskilerin 6nemi, Emile Durkheim’in 1951°de yaymmlanan eseri ‘Intihar’da, sosyal
biitiinlesmeyle ilgili fikirlerine dayanmaktadir (Durkheim, 2013). Durkheim, sik1 sikiya bagl
sosyal aglara sahip kisilerin, sosyal baglar1 zayif olanlara gore daha diisiik intihar oranlarina
sahip oldugunu belirtir. Evli kisilerin evlenmeyenlere gore daha diisiik intihar oranlar1 vardir
ve ebeveynler cocuksuz insanlardan daha diisiik intihar oranlarina sahiptir. Durkheim’in
caligmalarinin yaymlanmasindan bu yana, sosyal bilimciler, sosyal iliskilerin neden ve nasil
yasamlart etkiledigini arastirmaya devam etmislerdir. Baglantili yasamlar ilkesi, birinin
yasaminin ebeveynler, cocuklar, kardesler, arkadaslar, is arkadaslari, yasalar, romantik
ortaklar ve digerleri ile genis bir sosyal iligkiler agina dahil edilme yollarini belirler.

Baglantili yasamlar, ayn1 zamanda kusaklarin birbirine baglanma yollarin1 da ifade
eder (Alwin, 2012). Yasam seyri arastirmalarinin odak noktalarindan biri, nesiller arasi
aktarimdir; ebeveynler degerlerini, tutumlarini ve sosyo-ekonomik ve entelektiiel kaynaklarini
cocuklarina aktarmaktadir. Ornegin biiyiikanne ve biiyiikbabalarin emeklilikten sonraki
planlari, torunlarina bakim saglamalar1 nedeniyle aksayabilir ancak bu durum kusaklar arasi
iliskilerin pozitif yonde siirdiiriilmesinde de etkili olabilir. Yasam seyrinde ayrica yasam
alanlar1 da birbiriyle baglantilidir. Ozellikle aile iiyelerinin iliskileri birbirine baghdir ve
etkileri farkli sonuglara yol agabilir. Bir tek bireyin yasaminda bile is ve aile segimleri
birbirini etkiler; ¢ocuk yapmak is hayatini etkilerken, tam zamanli ¢calisma bireyin ev hayatini
sekillendirir (Bianchi ve Milkie, 2010). Bir annenin is piyasasinda yer almasi aile i¢inde ve
evlilik igerisinde gii¢ iliskilerini degistirebilir. Ote yandan zihinsel engelli veya sonradan
kazanilmis bir engele sahip ¢ocuklarina bakim veren ailelerin sagligi ve refahi, bu bakim
yukiinden etkilenebilir. Ekonomik durum ve fiziksel saglik karsilikli olarak etkilidir;
yoksulluk, insanlar1 yetersiz beslenme ve smirli bakima erisim gibi risklere maruz
birakmaktadir. Ornegin  boylamsal ¢alismalar cocukluk ddéneminde sosyo-ekonomik
dezavantajin, orta yasta daha yiliksek fonksiyonel gerileme ve ileri yaglarda fiziksel

fonksiyonda daha hizli diisiislerle iliskili oldugunu gostermektedir (Haas, 2008).
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2.4.5. Zaman ve Mekan Ilkesi

“Bireylerin yasam seyri, yasamlar1 boyunca tarihsel zaman ve yere baglidir ve yasam
seyri tarihsel zaman ve yer tarafindan sekillenir.” (Elder vd., 2003: 12).

Bireylerin yasamlari zamansal ve mekansal baglamdan etkilenmektedir. Siyasi,
teknolojik veya ekonomik sistemlerde meydana gelen degisiklikler, bireyin etkilesime girdigi
kurumsallagsmis yollar1, sosyal normlari, sosyal iliskileri ve kaynaklar1 degistirebilir (Crockett,
2002). Ornegin, ne zaman evlenilecegi, cocuk sahibi olunup olunmayacagi, bosanma, birlikte
yasama, bekarlik ve escinsel iligkilerin sosyal olarak kabul edilebilirligi, esler arasinda gii¢ ve
isboliimii dengesi ve yaslanan akrabalara bakim saglama konusundaki kiiltiirel beklentiler
(Brody vd., 1983), 20. ve 21. ylizyillarda degismistir.

Kiiresel ve tarihi olaylarin yani sira bireylerin toplumsal deneyimleri ve yasadigi
toplumda meydana gelen olaylarla birlikte aile gecmisi de yasamlarmin sekillenmesinde
etkilidir. Ornegin Tiirkiye’de 1980 yilinda yasanan 12 Eyliil darbesi, iilke ydnetiminin Tiirk
Silahli Kuvvetleri tarafindan ele alindigi, donemin basbakani Siileyman Demirel’in gorevden
alindig1 ve Tirkiye Bilylik Millet Meclisi'nin lagvedilip Anayasa’nin uygulamadan
kaldirildig1 bir dizi miidahale ile tim toplumsal yasami etkilemis ve Tiirkiye’de yeni bir
donemi baslatmistir. Benzer sekilde 2016 yilinda gerceklesen 15 Temmuz Darbe girisimi de
hem bireysel hem de toplumsal agidan yasamlar1 farkli sekilde etkilemistir. Siyasal degisimler
ozellikle ekonomik yapilarda degisimlere neden olarak bireylerin yasam bic¢imlerini
etkilemektedir. Cin Kiltir Devrimi, 1966'dan 1976'ya kadar uzanan siyasal bir harekettir.
Bazi Cinliler genclik yillarinda bu devrim tarafindan ciddi sekilde degistirilmis olan yasam
yoriingelerine sahiptir. Ailelerinden ve topluluklarindan ayrilan, el emegine zorlanan bu
genglerin bir¢ogu o donemde yasadiklari deneyimlerle sonraki yasamlarini bigimlendirmistir
(Zhou ve Hou, 1999). Bu o6rnekten yola ¢ikarak sosyal degisim nedeniyle, farkli dogum
gruplarmin farkli onceliklere, kisitlamalara ve seceneklere sahip, farkli tarihsel kosullara
maruz kaldigi yasam seyri yaklagiminda yer almaktadir (Elder, 1996).

1929 Biiyiik Buhran1 o donem farkli kohortlardaki kisileri farkli sekilde etkilemistir.
Ozellikle sanayilesmis iilkelerde milyonlarca insan issiz kalmis ve yoksullukla miicadele
etmistir. Elder’in yasam seyri ¢alismalarina yon veren Biiylik Buhran Cocuklar1 (1974) adli
calismasinda, buyik buhran doneminde ekonomik bunalimin yarattigi sosyo-ekonomik
kosullarin aile iliskileri ve kusaklararasi iligkilere yansimasi ele alinmig ve 1920-21 yillarinda
dogan bireylerin ¢ocukluk, ergenlik ve yetiskinlik donemlerinin gelisimsel bir
degerlendirmesi yapilmistir. Ancak bu ekonomik bunalim Tirkiye’ye farkli sekilde

yansimistir. O donem heniiz diinya ekonomisine entegre olmamis bir Tiirkiye vardir ve bu
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krizin Tirkiye’ye yansimasi tarim sektoriinde ihracat hacminin daralmasiyla giftgiler, ticari
sirketler, sanayiciler i¢in iflaslara neden olmus ve neticede Tiirkiye’de de issizlik yaganmistir.
Ancak Tiirkiye bu bunalimdan diger sanayilesmis iilkelere gore daha az hasarla ¢ikmustir.
Benzer sekilde 2008 Diinya ekonomik krizi bu sefer kiiresellesmenin etkisiyle tiim diinyay1
etkisi altina almig ve Tiirkiye de bu krizden oldukga etkilenmistir.

Yapilan arastirmalarda dogal felaketler, salginlar ve hastaliklar agisindan yaslilarin
daha savunmasiz kaldigim gdstermektedir (Bryant ve dig., 2013). Ornegin, Katrina Kasirgasi
Oliimlerinin yaris1 75 yas ve lstii kisilerden olusmaktadir (Brunkard vd., 2008) ve 1995°de
Chicago'daki sicak dalgasindan sonra yasanan 6liimlerin %63'i 65 yas ve lstil kisiler oldugu
bulunmustur (Whitman vd., 1997). Yaslilarin toplumda digerlerine gore daha izole yasamalar1
ve birden fazla kronik hastaliga sahip olmalari, glinliik yagamlarindaki kisitlamalar gérme ve
isitme duyusunda azalma ve iletisim kurma becerilerini engelleyen fiziksel ve biligsel
engelleri vardir ve bu nedenle dogal afetlere karsi hazirlanma ve yanit verme konusunda
zorluk yasamaktadirlar. Afetler ayrica, yash yetiskinlerin topluluk i¢inde yasamalarina izin
veren temel hizmetleri, 6rnegin aile bakicilariin yardimi ve evde verilen yemekler, ev isleri
hizmetleri ve kisisel bakim gibi sosyal hizmetleri de aksatabilir (Benson ve Aldrich, 2007).

Yasam seyri ¢alismalarinda yukarida tanimlanan bu bes ilke arastirmayi, yasa 6zgii
caligmalardan ayirarak tarihsel ve toplumsal siire¢ler dogrultusunda bireysel tercih ve karar
almanin baglamina dogru yonlendirmektedir. Bu ilkeler zaman iginde ve degisen toplumsal
baglamlarda, yasamlarin biitiinciil anlayisin1 gelistirmeyi saglar. Yasam seyri ilkelerinin
temeli ve bunlarin altinda yatan fikirler, yillarca siiren arastirmalarin sonucunda ortaya
cikmistir. 1900’lerin 6ncesinde yasam boyu diisiinme 6rnekleri ilk ilkeye, insani gelisme ve
yaslanmanin yasam boyu devam eden siirecler oldugu fikrine dayanir. Ozne olarak insan
ilkesi, bireyin yasam seyrini yapilan secimler ve eylemler yoluyla insa etmede aktif bir giic
olarak roliinii gdsterir. Bu ilke 19. yilizyilldan kalma Thomas ve Znaniecki’nin yasam tarihi
calismasindan gelir. Yasin farkli anlamlari, 6zellikle 1960'larda Neugarten’nin ¢alismalarinda
yasam seyri yaklasiminin diistinme ve incelemesine yas ve zamansallik getirmistir. Yas ve
zaman ayrica Riley ve arkadaslarinin calismalariyla, bireylerin ve gruplarin sosyal ve tarihsel
baglamlarda incelenmesine yardimci olmustur. Baglantili yasamlar ilkesi, yasamlarin
toplumsal acidan yerlesikligine atifta bulunur ve kokenleri, 19. ylizyila kadar uzanan yasam
tarthinin ve yasamlariin teorik aciklamalarinda yer alir. Bu ilke, yasam dongiisii kavraminin
veya modelinin uygulamalarinda goriildiigii gibi, bireysel yasamlara erken teorik bir
yaklasimi da temsil eder. Tarihi zaman ve mekan hakkindaki besinci ilkenin temeli sosyal

tarih caligmalarindan ve Biiylik Buhran Cocuklari gibi boylamsal olarak yapilmis erken
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bilimsel g¢alismalardan gelir. Elder’in Biiyilk Buhran Cocuklar1 adli ¢alismasi, zamanin
degisimine bagl olarak yasamlarin da degistigine vurgu yaparak bu bes ilkenin tiimiini
acikliga kavusturmaktadir.

Yasam seyri yaklasiminin sahip oldugu bu ilkelerin ¢ogu gelisme ve yaslanma
acisindan insanlar1 sosyal bir baglama yerlestirerek cesitli konularda ele alir. Aile yasami,
calisma yasami ve saglikla iligkilenen bir¢ok faktor yasam seyri ¢alismalarinda bu yoniiyle
islenmektedir. Tez arastirmasinda da, yasam seyri yaklasiminda deginilen bu bes ilkeye

dayanarak gayri resmi aile bakiminda yash bakicilarin bakim deneyimleri ele alinarak

incelenmistir.

2.5. Yasam Seyri Yaklasiminda Ailenin Verdigi Bakim

Yasam seyri yaklasiminin temel amaci ve ilgisi, zaman i¢inde degisen bireysel
deneyimleri baglamsal bir perspektif igerisinde gormektir (Elder vd., 2003). Bu yap1, sosyal
yollar1, gelisimsel yoriingeleri ve sosyal degisiklikleri dikkate alarak bakim vermeyi
incelemeyi saglar. Buna ek olarak bireysel bakim deneyimini 1rk, sinif ve cinsiyet gibi mevcut
yapisal kosullar icinde ele alarak biitiinciil bir yaklasim getirir (Evans vd., 2009). Bu agidan
ailenin verdigi bakim, yasam seyri yaklasiminda insan yasaminin nasil gelistigini, kimulatif
bakim deneyimlerinin yasamlar1 nasil sekillendirdigini ve ge¢ yasam sonuglarini nasil
etkileyebilecegini anlamak adia 6nemli bir bakis acis1 saglar.

Aile yasaminin ve aile liyelerinin yasam kosullarinin belirlenmesinde bireyin biyografik
zaman durumu; iliskileri ve bireyi etkileyen kusaksal zaman durumu; aile gegisleri, birey ve
ailelerin rol ve degerlerini degistiren tarihsel zaman durumu 6nemlidir. Yasam seyri yaklagimi
hepsi bir arada degerlendirildiginde biyografi ve sosyal tarihsel zaman arasindaki iliskiye
odaklanarak aile ile ilgili ¢alismalarda esler arasi veya kusaklar arasi iliskilerin dikkate
almmasimi icerir. Ote yandan yasam seyri yaklasimi, yasam gegisleri ve bireysel (veya ailesel)
gelisim 1ile ilgili anlamlarin toplumsal olarak nasil yapilandirildigina dikkat ceker. Birey
toplumsal baglam ve yapilar arasinda aktif olarak yer alir, aile ve toplumla karsilikli
etkilesimde bulunur. Degisen toplumsal kosullar da ailenin ya da bireylerin yasam seyrini
kiltirel baglamda dikkate almay1 gerektirir. Bu nedenle de aile yasam seyri ve toplumsal
yapilarin heterojen oldugunu g6z dniinde bulundurur (Bengtson ve Allen, 2009).

Aileye 0Ozel bilinen ilk yasam seyri teorisi Rowntree (1901) tarafindan fakirligin
stirekliligini bireysel yasam seyri ve ailenin ekonomik talepleri arasindaki kesisme tizerinden
aciklamak tlizere yaklasik 120 sene Once ortaya atilmistir. Rowntree (1901), York sehrinde

yasayan Ingiliz ailelerinde yoksullugun yasamin ii¢ déneminde (erken gocukluk, dogurganlik
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yillar1 ve yashlik) -¢alisanin ticretinin bagimli ¢ocuklarla tiim ailenin giderini karsilamakta
yetersiz olusu ve yashilik doneminde gelir azalmasiyla- en yogun yasandigini belirtmistir.
Bireysel yas ile kusaksal zaman, yoksullugun siirekliliginin nasil yapilandigini agiklamak igin
baglantili olarak kullanilmistir. Rowntree'nin York icin 19. yy.’da yaptig1 bu 6ngéri daha
sonra baska arastirmacilar tarafindan da desteklenmis ve ilerletilmistir (Atkinson vd., 1983).
Ancak 1980°’de yapilan bir c¢alisma (Erikson ve Fritzell, 1988), bu varsaymm
desteklememektedir. Bunun sebebi yaslilar arasinda yoksulluk oraninin o giinlerdeki sosyal
refah sebebi ile azalmasi ve bireysel gelirin ailenin sermayesine bagli olmamaya baslamasidir.
Rowntree'nin arastirmasimi yaptigi yiiz yil oncesindeki iki kusakli aileler yerini dort ve bes
kusakli ailelere birakmistir. Artan yasam beklentisi ve azalan dogurganlik, bosanma ve
yeniden evlenme, cocuk sahibi olmama ve ¢ok gen¢ veya gecikmis dogum yas1 yasam Seyri
yaklagimi cercevesi icin aile ve demografik yapi ile ilgili sonuglar dogurmaktadir. Bu
egilimlerin sonucu olan aile yapilarinin farkliligi, dort-bes kusaktan olusan aileler; artan her
kusakta daha az cocuk ve belli zamanda daha fazla kusak igeren dikey "fasulye sirigi
(beanpole)™ aileler (Bengtson vd., 1990); erken annelik, erken anneannelik; ge¢ ¢ocuk sahibi
olmaktan dolay1 olusan "yas aralikli" aile; tivey iliskilerin yer aldigi karmasik aileler; yasl
ebeveynlerin ¢ocuklarinin da yash oldugu "iki kusak geriatrik" aileler olarak ortaya
cikmaktadir (Bengtson ve Allen, 2009). Aile yapisindaki, rollerdeki ve iliskilerdeki bu
farklilasmanin heterojenitesini dikkate alan teorik bir yaklasim olan yasam seyri yaklagimi
bdylece aile yasam seyrini agiklamada elverisli gorilmektedir.

Son zamanlarda aile yasamu ile ilgili olarak yasam seyrinde bir¢ok alanda g¢alisma
yapilmigtir. Ornegin arastirmacilar evlilik ve dogurganlik ile ilgili temel aile gegisleri ve aile
cesitliligini incelemiglerdir (O'Flaherty vd., 2016). Bosanmalar, birlikte yasama gibi yeni
yasam bi¢imleri ile ilgili toplumsal geleneklerdeki degisikliklerden etkilenen aile
yoriingelerindeki c¢esitlilik lizerine arastirmalar yapilmistir (Stoilova vd., 2017). Calisma
kosullarindaki degisimler, istihdamdan igsizlige ya da emeklilige ge¢is gibi alanlarda yine aile
yasamini ilgilendiren gegisler arastirilmistir (Moen vd., 2008). Ailenin verdigi bakim da
yasam seyri ¢caligmalarinda arastirma alanlarindan biri olarak yerini almistir.

Genel olarak degerlendirildiginde aile ¢alismalarinda, aile bireylerinin rol ve
iligkilerinde zamanla goriilen degisimin tanim ve agiklamasi Onemli bir yer tutar. Aile
zamanla degisime ugramaktadir ve bu nedenle aile i¢i yakin baglantilar ve uzun siireli
iligkilerin sosyal yap1 ve tarihsel yer baglaminda degerlendirilmesi gerekir. Yasam seyri
yaklasimi, bireylerin ve aile {iiyelerinin davranislarinin tarih ve Kkiiltiir gibi toplumsal

baglamlarda nasil sekillendigini ortaya koymayi amaclar. Bunu aileleri merkez bir konuma
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yerlestirerek ve ailelerin bireysel ve toplumsal yasam arasinda nasil arabuluculuk yaptigina
odaklanarak gerceklestirir. Bu baglamda aile iiyelerinin yagamlarini birbirine bagli yasam
alanlar1 olarak kavramsallastirir ve bu yasam alanlarin1 kendi baslarina birimler olarak
incelemeyi kolaylastirir (Hagestad, 2003).

Yasam seyri yaklasiminda, ailenin verdigi bakim, bir “yoriinge” olarak ele alinabilir
(Keating vd., 2019) ve bakim verme bir “ge¢is”, bakici olma ise bir "kariyer" seklinde bir rol
olarak diisilintilebilir. Bu yaklasim bakimi yasam boyunca bakim ydriingelerini olusturan
gecislerle ve istikrar donemleriyle biitiinlestirerek aciklar. Ornegin yashi bir aile iiyesine
verilen bakim 6nemli bir yasam olaymni gosterir. Bu noktadan sonra, Kisi artik sadece bir es
ya da ¢ocuk degil ayn1 zamanda bakim alicisinin hastalig1 boyunca bakimla ilgili ¢ok sayida
gecis yasayacak bir bakict konumundadir. Ailelerin gesitliligi, bakici roliine giris
zamanlamasi, bakicinin genel yasam seyrine iligkin roliin siiresi ve zaman ic¢inde yasanan
bakim gegisleri, bakim roliiniin dogasini sekillendirir (Schulz ve Eden, 2016). Gegisler aileleri
ve bireyleri farkli sekillerde etkileyen yasam degisiklikleri olarak kabul edilir; yani 6znel
anlami1 olan toplumsal degisimlerdir (Hagestad, 2003). Dolayisiyla bakima dair gecisler
toplumsal degisimin bireysel yasamlar iizerindeki etkisini anlamak i¢in kullanilabilir (Moen
ve Sweet, 2004).

Yash bakicilar agisindan degerlendirildiginde bakim gecisleri bakim vermeyle birlikte
bakimin yogunluguna bagli olarak yaslilarin artan bakim gorevlerine vurgu yapar. Ayrica bu
gecisler bakima baglama, bakimdan ¢ikma gibi bakimi baglatan, bitiren veya yeniden baglatan
onemli olaylarla agiklanir. Keating ve arkadaslari (2019), bakimi yasam seyri icerinde
konumlandirdiklar1 ¢aligmalarinda, bakim vermeye baslama ve bakimin sonlamasini
kavramsallagtiran “bakim ayraglar1 (care bookends)” kavramini Onermislerdir. Bakim
ayraclari, bakim verenin yasam siiresinde bakimin uzunlugunu ve yerini belirleyen bakim
yoriingelerinden olugmaktadir. Bu kavram, bakim vermenin bakicilarin yasam seyrini
belirleyen is ve aile yagami gibi alanlarda nasil bir etkiye sahip oldugunu agiklamaya calisir.
Ornegin, bakima erken giris, kesilmis yakin iliskilerin ve egitimin ilerlemesini geciktirebilir.
Yoriingeleri yasamda goreceli olarak erken baslayip sona erenlerin bakim yoriingelerinin, gec
yasamda bakim verenlere gore yasam seyri boyunca iligkilerini yeniden kurma, Ucretli
isgiictine dahil olma ve sagliklarimi siirdiirme konusunda daha fazla sansa sahip olmalar
muhtemeldir (Carmichaela ve Ercolanib, 2016).

Keating ve arkadaglar1 bakim vermeye iligkin olarak ii¢ bakim ydriingesinden
bahsederler. Nesil Bakim Yoriingesi; bakima muhtag kisilere kusak siralamasiyla olan

yuksek-yiikiimliiliik yaratan yakin akrabalik iliskileri i¢indeki bakimin bir boliimii olarak
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tanimlanir. Bu yoriinge kardeslerle iligskilerde ve evlilikte gerceklesen kiimiilatif degisim
strecleriyle belirlenir. Kariyer Bakim Yoriingesi; yiiksek yiikiimliiliikle yakin akrabalik
iligkisi icinde uzun siireli bakimin tek bir boliimii olarak tanimlanir. Bu boliim iliskilerde,
Ozellikle ebeveynlerine bakanlar, esleri ve ¢ocuklar arasindaki kiimiilatif degisim siiregleriyle
belirlenir. Ornegin engelli bir ¢ocuga bakim verme uzun yillar siiren bir bakim béliimii
olusturabilir. Seri Bakim Y oriingesi; normatif veya tahmin edilebilir bir siralama olmaksizin
cesitli bakim alicilarina yonelik ¢oklu bakim boliimleri olarak tanimlanir. Benzer olarak Fast
ve arkadaglar1 (2020) da bu bakim yoriingelerini bakima gegis yasi, bakim bdliimlerinin
sayisi, bakim siiresi ve bakim bdliimlerinin ayni1 anda gergeklesmesi ile bakim verenler ve
bakim alicilar1 arasindaki iliskiye, her bdliime giris ve c¢ikis yasina ve bakim verenin
cinsiyetine gore tanimlayan bes bakim yoriingesinden bahsetmislerdir. Buna gore sikigtirilmis
kusak yoriingesi en yaygin olarak goriilen (%54) bakim yoriingesidir. Bu ortalama baslangic
yast (63,1) olan, en az sayida (1.16) bakim boliimii igeren, en kisa bakim siiresine sahip
(ortalama 3,8 yil) olan ve bakim boliimleri (0.05 yil) arasinda neredeyse hi¢c g¢akisma
yasanmayan bakim yoriingesidir. Bu yoriingedeki bakicilarin yarisindan fazlasi (%57,2)
kadindir. Cogu yakin akrabalara (esler veya ebeveynler) bakim vermektedir. Genel olarak,
sikistirilmis kusak yoriingenin tanimlayict 6zelligi tek bir bakim boliimii icermesidir. Genis
kusak yoriingesi ikinci en yaygin (%25) goriilen bakim yoriingesidir. Baglangici orta yas
(ortalama 51,5 yil) olan ve toplam ortalama 13,8 yil ve ortalama 1,4 bakim dénemi ile
karakterizedir. Ilk bakim doénemi nispeten uzundur (ortalama 10 yil). Bununla birlikte,
boliimler arasinda neredeyse hi¢ c¢akisma yoktur (ortalama 0.05 yil). Bu yoriingedeki
bakicilarin yaklasik %60'1 kadindir (%59,3). Cogu, 6zellikle ilk boliimde, ayn1 veya daha yash
nesilden (ebeveynler veya esler) yakin akrabalarina bakim vermektedir. Daha sonraki bakim
boliimler1 giderek daha yakin akrabaliklar1 icermemektedir. Genis kusak yoriingesinin
tanimlayici 6zellikleri, orta yastaki ilk uzun bakim boliimiiniin ardindan kisa dénem, daha ¢ok
ayn1 nesil yakin arkadaslara, komsulara ve diger akraba olmayanlara bakim vermeyi igerir.
Genis kusak yoriingesi, boylece bakimin yakin akraba iligkilerinin 6tesine gegtigini vurgular.
Yogun ebeveyn bakimi ydriingesi ¢alisma 6rneginin daha kiigiik (%11) bir kismini igerir. Orta
yas baslangich (ortalama 52,4 yil) ve toplam ortalama 10,9 yil siiren, ortalama 2,7 bakim
donemi ile karakterizedir. Bakim donemleri arasinda yaklasik 5 yillik bir ortiisme vardir. Bu
yoriingedeki bakicilarin %60'1ndan fazlasi yine kadindir.

Kariyer bakimi yoriingesi, bakim verenlerin sadece %6's1 ile nispeten nadirdir. Diger
yoriingelerle karsilastirildiginda en geng ortalama baslangic yas1 (34,2 yil) olan ve en uzun

toplam siireye (ortalama 33,1 yil) sahiptir. Ortalama 1,6 bakim dénemi vardir ve aralarinda
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¢ok az ¢akigma vardir (ortalama 0,5 yil). Bu yoriingedeki bakim verenlerin %60'indan fazlasi
kadindir. Bu yoriinge tipine uyan tiim bakicilarin ortalama 25 yildan fazla siiren ¢ok uzun bir
bakim boliimii vardir; 50’11 yaglarinin ortalarinda itibaren bu bakicilarin %44'liniin ikinci bir
bakim boliimii ve %15'inin ti¢iincii bir bakim boliimii vardir. Yakin akrabalara verilen yiiksek
yukiimliiliik gerektiren bakim, ilk uzun bakim boliimiine hakim olmaktadir. Uzun siireli saglik
kosullari/engelliligi (%17,6) olan ¢cocuklara bakimin goriildiigii tek yoriingedir. Kariyer bakim
yoriingesinin belirleyici 6zelligi, nispeten erken yasta baslayan ve yirmi yildan fazla siiren,
yuksek yukumlulik gerektiren, yakin bir aile iiyesine ¢ok uzun siiren bir ilk bakim
bolumadur.

Seri bakim yoriingesi en az yaygin (%4) olan yoriinge tipidir. Goreceli olarak erken
baslangi¢ yast (36,2 yil) olan, en fazla bakim bolimii (ortalama 3,2) olan, uzun siiren
(ortalama 31,1 y1l) ve bakim bolimleri (ortalama 13,8 yil) arasinda en yiiksek ¢akisma olan
yoriingedir. Tiim ydriinge tipleri i¢inde en fazla kadin bakiciya (%71,1) sahiptir. Bu
yoriingedeki tiim bakicilar iki bakim donemi bildirmis, tigte ikisi ligiincii bir boliim (%66),
daha kiiciik yiizdelerin dordiincii, besinci ve altinci boliimleri vardir. Ilk iki bakim dénemi
ortalama 15 yildan fazla siirmektedir. Cogu ilk boliimde ebeveynlerine baksa da kardeslere
bakim, daha uzak akraba ve akraba olmayanlar sonraki boliimlerde daha yaygin olarak yer
almistir. Bu bes yoOriinge, yasam seyri boyunca zamanlamanin 6nemini ve yasam olaylariin
cesitli yollarla nasil ortaya ¢iktigini anlamak i¢in temel olusturmaktadir. Bu yoriingelerin
odaklandig1 zaman da 6nemlidir. Sikistirilmis, genis ve ebeveyn bakimi ydriingelerinin tiimii,
oncelikle bakim verenlerin ellili ve altmis yaslarindayken bakim sorumluluklarini almay1
makul bir sekilde bekledigi bir yasam seyri agamasinda meydana gelmistir. Bu agidan bakim
verenlerin yasam kalitesini belirleyen iligkileri i¢in farkli bakim yoriingelerinin ne anlama
gelebilecegini gosterir.

Yasam seyri yaklagimi bu agidan bakim vermenin nedenlerinin ve sonuglariin bir dizi
faktore bagl olarak gelistigini agiklamaya yardimei olur. Ornegin baglantili yasamlar, sosyal
yollar, yoriingeler ve gegisler, olaylarin zamanlamasi, tarihi zaman gibi yasam seyri kavram
ve ilkeleri, bakim verenlerin bakim verme yolculuklarini tanimlarken fayda saglamaktadir.
Baglantili yagamlar kavrami, yasamlarin birbirine bagli olarak yagsandigini ve daha 6zel olarak
bir bireyin gelisimsel yoriingelerinin zaman i¢inde birbirine baglandigini, boylece ailedeki bir
ilyenin gelisim yoriingesindeki bir degisikligin diger aile iliyelerini de etkiledigini belirtir
(Settersten, 2015). Yasam seyri igerisinde baglantili yasamlar kavrami, 6rnegin kronik
hastaligin sadece hastay1 degil tiim aileyi de etkiledigine isaret eder (Golics vd., 2013).

Ozellikle yash bakiminda bakim isini kimin {istleneceginden baslaylp bakimin nasil
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ylriitiilecegine, bu siirecte kimlerin bakim isinin igerisinde yer alacagi ve ne kadar destek
saglayacagina, tibbi bakim gereksinimlerinin nasil karsilanacagi ve kimlerin bunu
stirdlirecegine kadar bakimin bir¢cok noktasinda, aile i¢inde bir veya birden fazla kisi yer
alabilir.

Bakim literatiirii genellikle birincil bakicilara odaklansa da bu yaklasimla bakim aile
icinde karsilandiginda birincil bakici disinda ailenin geri kalan iiyelerinin de bakimin bir
asamasinda bakima dahil olabildigi anlagilmaktadir. Birincil bakicinin ve yaslinin dahil
oldugu yasamlar, bakimdan farkli derecelerde de olsa etkilenmektedir. Yasam seyri yaklasimi
bu dogrultuda bakimin yalnizca bakim alicis1 ve vericisi arasindaki ikili iligkinin varli§inin
yaninda bu ikisiyle baglantili olan diger aile iiyeleri ya da sosyal cevre ile paylasilan iligkiler
dahilinde de bir bakis agisi yakalamaya yardimci olur. Gayri resmi bakim caligmalarina bu
acidan bagimli olmanin yani sira aile yapisindaki degisiklikler, bakimda yapisal ve bireysel
faktorlerin birbiriyle iliskisini gérmeyi daha da onemli hale getirmektedir (Pavalko ve
Willson, 2011).

Bireyler bakim veren roliine yasam seyri boyunca birka¢ kez girebilir veya ¢ikabilir
(Eifert vd., 2016). Yasam seyri yaklasimi, bireyin deneyimini anlamada bu agidan goklu rol
yoriingelerinin 6nemini ortaya koyar. Bu ilke bakicilarin refah sonug¢larimi anlamak igin
birgok potansiyel bakim roliinii goz oniinde bulundurmay: saglamaktadir. Bireyin yasami,
gelisimini 6nemli Olglide sekillendirebilen birden fazla sosyal rol yoriingesinden olusur.
Yoriingelere evlilik, istihdam ve bakim Ornek olarak verilebilir. Yoriingelerin kendileri
gecislerden veya roldeki degisikliklerden olusur. Bu nedenle, bakim verme, yetiskinlik
doéneminde ya da yaslilikta bir veya daha fazla kez "giris" veya "¢ikis" ile gerceklesmis birkag
gecisi igermektedir (Aneshensel vd., 1995; Moen vd., 2014). Bununla birlikte, gegisler,
literatiirde bakim vermenin en az c¢alisilan yoOnlerinden bazilanidir. Bakimla ilgili
arastirmalarin ¢ogu, zaten bakim roliinde olan kisilere odaklanmistir. Nadiren g¢aligmalar,
bakim roliine gegmeden Once veya sonra aileler hakkinda boylamsal veriler igermektedir
(Keating vd., 2019).

Yasam seyri boyunca tanimlanan gegcisler ve yoriingelerde yaklasimin ayrilmaz
parcalart olan zamanlama ve siire de bakimi agiklayan Onemli ilkelerdir. Zamanlama,
gecislerin gergeklestigi yasi ifade etmek icin kullanilir ve siire de kisinin bakimda gecirdigi
sireyi belirtir. George (2003), bireylerin yasam seyrinde meydana gelen olaylarin geldikleri
zamana gore onlari farkli sekilde etkileyecegini savunur. Ornegin bakim verme zamani orta
yetiskinlige denk geldiginde genellikle bireyler bakim disindaki is, aile gibi diger

sorumluluklartyla da bas etmeye ¢aligirlar. Bazilar1 hem kendi ¢ocuklarinin hem de yaslanan
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ebeveynlerinin bakim sorumlulugunu tiistlenen “sandvi¢ nesil” i¢inde yer alir ve bakim verme
bu kisilerin ¢esitli zorluklarla yiizlesmesine neden olabilir. Bakim verme zamani emekliligin
yasandig1 bir doneme de rastlayabilir. Bu donemde eslerin ya da daha yasli ebeveynlerin
bakim sorumlulugu istlenilir ve bu da “ertelenmis emeklilige” neden olabilir (Carers Trust,
2016). Bakim aniden ve beklenmedik bir zamana denk gelebilir. Yasa uygun olmayan yasam
olaylar1 zaman dis1 olarak kabul edilir. Bu nedenle, olaylar yas normlarina uymadiginda,
bireylerde strese yol acabilir (Lacey vd., 2019). Bu gegisler genellikle bakicilarin psikolojik
ve duygusal refah1 ve sosyal yasamlari iizerinde 6nemli etkilere sahiptir. Bu agidan olaylarin
zamanlamasi, bakicilarin bakimla ilgili yuklerini, bas etme stratejilerini ve kullandiklar
kaynaklar1 belirlemede dnemlidir. Ornegin Hill (1966), krizler ve devam eden gerginlikler
karsisinda aile stres uyumunu kuramlastirmis ve ¢agdas yasam Seyri “kontrol dongiileri”
modelinin temelini atmistir (Hill 1966°dan akt. Elder vd., 2003). Ozellikle, ihtiyaclar veya
baskilar onlar1 yonetmek i¢in mevcut kaynaklari astiginda, bireyler ve aileler uyum stratejileri
kullanarak dengeyi yeniden kazanmaya calisirlar. Bu stratejiler, bakim saglama, iliskilerde
yasanan kararsizlik ile basa ¢ikma ve nesiller arasinda yardim etme yollarini igermektedir
(Moen vd., 2014).

Bakim vermenin gerceklestigi tarihsel zaman, mekan ve kiiltiirel kosullar da ailelerin
bakim ydriingelerini bi¢gimlendirmektedir. Gelismis toplumlarda yeterli devlet destegi, bakim
verenlerin ihtiyaglarina cevap verebilir. Gelismekte olan toplumlarda ise bakim aile iizerinden
gerceklesirken devlet desteginin yetersiz olmasi aileleri savunmasiz birakabilir. Bu da bakim
stirecini etkiler. Baz1 toplumlarda bakim vermek degerli ve ailenin bir gorevi olarak normatif
kiiltirel inanglarin bir gostergesi olabilir. Boyle bir durumda bakimin aile iizerinden
tanimlanmasi aile {iyelerinin yasamlarini olumsuz sekilde etkilemektedir. Ozellikle bakim
vermenin daha ¢ok kadinlar tarafindan istlenilmesi bu kisilerin aile ve is yasami gibi
alanlarda psikolojik ve ekonomik olarak kayiplarini arttirabilir (Patterson ve Margolis, 2019).

Bireyler, yalnizca daha biiyiik toplumsal siireglerden degil baskalariyla paylastiklart
kisiler arasi etkilesimlerden de etkilenen sosyal varliklardir. Yasam seyri yaklasimi, 0zne
olarak bakicinin yasam ge¢misini, deneyimlerini, yasam segimlerini ve baskalariyla olan
iligkilerini dikkate alarak bakim deneyimini baglamsal bir gergevede daha iyi anlamaya
yardimer olabilir. Ozne olarak bakicilarm kisilik &zellikleri, bakis acis1 ve iliskileri bakim
stirecinin tstlenilmesinde ve strdurilmesinde etkili olabilmektedir.

Yasam seyri yaklasiminin, aile ve bireysel yasami toplumsal yapilara baglayan tim bu
ozellikleri, yaslanmanin bireysel oldugu kadar kusaklar i¢in de 6nemli oldugunu ortaya

koymaktadir. Yaglanma ve bakim sadece bireyin degil toplumun da ortak kaderidir.
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Toplumun temel yapi1 taslari olan ailelerin yaslanma ve bakima iliskin kaynaklar1 ve
anlayislarin1  toplumsal tarihsel surecin icerisinde degerlendirmek, toplumsal degisme
stireclerini hesaba katmay1 gerektirir. Bu nedenle toplumsal kosullar, kiiltiirel pratikler,
bireysel tercihler, politika, ekonomi ve saglikla siki sikiya bagli olan yaslanma ve bakim,
sosyolojik agidan da incelenmesi gereken 6énemli bir konu olarak yasam seyri yaklasiminda

yerini alir.
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UCUNCU BOLUM
ARASTIRMA METODOLOJISI

Bu tez arastirmasi, sosyal yapmin ve bireylerin eylemlerinin birbiriyle baglantili
oldugunu ve zaman iginde birbirini etkiledigini One siiren yasam seyri yaklasimini Kullanarak

yaslilarin bakim alanindaki yerini sorgulamaktadir.

3.1. Arastirmanin Konusu, Amaci ve Problemi

Yasam beklentisi teknolojik ilerleme ve sagliktaki iyilestirmelerle iliskili olarak artis
gostermis; yash niifus da bu baglamda artmistir. Yasam beklentisi arttik¢a, bireyler yasam
sliresinin daha biiyiik bir kismini yaglilik doneminde gecirmektedir. Bu agidan hem bireysel
hem de niifus diizeyinde insanin yaslanmasi1 6nemli bir konu haline gelmektedir. Yaslanma,
sosyoloji, antropoloji, gerontoloji, biyoloji, mihendislik, kentsel planlama gibi daha bircok
temel ve uygulamali bilimlerde, akademik arastirma ve sosyal politika alaninda ele alinan bir
olgu olarak yer alir. Yaslanmaya yonelik ¢esitli bilimsel yaklasimlarda yaslanmanin ¢ok
yonlii ve karmasik dogasi ve birgok boyutu sorgulanir. Bunlar arasinda saglik, bakim,
engellilik, bilissel islevsellik, finansal ve duygusal refah, isgiiciine katilim, yasam
diizenlemeleri, sosyal baglar ve transferler, yaslanan ve yash kisilerin algis1 ve kamu
kaynaklarmin tahsisi sayilabilir. Yaslanma ile ilgili caligmalar ise makro yapilardan ve
sistemlerden sosyal kurumlarin mezo seviyesine, bireysel iliskiler ve davraniglarin mikro
seviyesine kadar birgok farkli analiz seviyesinde gergeklesir. Yaslanmayla ilgili genis
kapsamli ve ¢esitli calismalarda sosyoloji ise siklikla 6n planda yer alir. Sosyoloji, sosyal
kurumlarin isleyisini, makro ve mikro siirecler arasindaki baglantilari, sosyal olanin biyolojik
olanla etkilesimini ve gercekligin zaman i¢inde sosyal insasini inceleyen biitlinlestirici bir
disiplin olmasiyla bu konuma olduk¢a uygundur (Settersten ve Angel, 2011).

Birey, aile ve toplumun yaslanma ve yaslilia iliskin stiregleri de bu agidan sosyolojik
calismanin ve ozellikle yaslilik sosyolojisinin temel ilgi alanlar1 arasinda yerini alir. Yaghlik
sosyolojinde aile, yaslanmanin ve yasam siirecinin yapisini ve deneyimini sekillendiren
onemli bir sosyal olusum olarak incelenir. Cogu birey aile i¢inde yasar ve yaslanir ki bu da
aile icerisindeki iliskilerin birden fazla kusak boyunca siiregeldigini gosterir. Bu anlamda
aileleri zaman icinde bi¢cim ve iglevleri agisindan degisen karmasik ve cesitli akrabalik
birimleri olarak gdren dinamik ve butunsel teorilere daha fazla ihtiya¢ duyulur (Settersten,

2016). Bu noktada sosyoloji igerinde gelisen, insan davranigindaki zamanm boyutunu
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diisiinmek icin bir ¢ergeve olarak yasam seyri yaklagiminin, geleneksel toplumsal gelisim
teorileri Uzerinde bir¢ok avantaja sahip oldugu goriilmektedir. Bu yaklasim, tarihsel ve
toplumsal degisimin insan davranigi lizerindeki etkisine daha fazla 6nem verir ve hizla
degisen kiiresel toplumlarda bu, dzellikle dnemlidir. Ornegin yaslanan niifusta kirilganlig1 ve
esnekligi etkileyen ve refahtaki farkliliklar1 sekillendiren aile ve kusak yapilari, istihdam ve
emeklilik diizenleri, irksal/etnik farkliliklar, uzun Omirliligi ve yaslanmayr etkileyen
biyolojik sureglerdeki degisiklikler, yasam seyri yaklasiminda ele alinan konulardir (Bengtson
ve DeLiema, 2016). Zaman igerisinde demografik, ekonomik, politik ve saglik bakim
degisiklikleri, yaslanan niifusun kullanabilecegi kaynaklari, hizmetleri ve yaslanan bireylerin
baskalarna saglayabilecegi kaynaklar1 etkiler. Bu dogrultuda sosyolojik acidan kurumsal
olgular ve kurumlarla bireyler arasi iligkiler incelenirken yasam seyri yaklasimi, bireyin
yasamindan yola ¢ikarak aile ve diger toplumsal kurumlar ve kusaklar ile iligki kurar.

Yasam seyri yaklasimmin zaman ve mekan, 6zne ve baglantili yasamlar gibi alanlara
olan vurgusu ile birgok yon, aile siireglerini kuramlastirmada yararlidir. Ancak yasam seyri
yaklagiminin "baglantili yasamlar" kavrami, aile {iyelerinin zaman igindeki eylemlerini ve
etkilesimlerini anlamada en yararh arag¢ olarak gorilmektedir. Ornegin, bilylik ebeveynlik
lizerine yapilan arastirmalar, baglantili yasamlar kavraminmi cekirdek ailenin sinirlarinin
Otesine genisletmistir (Bengtson, 2001). Buyik ebeveynler daha uzun ve daha saglikli
yasamaya devam ettikce hem bakim hem de rehberlik igin daha uzun yillar boyunca
torunlarinin yasaminda yer alabilir; kisisel ve aile kimliginin yani sira degerlerin ve ahlaki
Ogretilerin de temel aktaricilart olabilirler. Diger bir 6rnek ise yaslilarin bakimu ile ilgilidir;
Toplumdaki her birey kendi yasliligini i¢inde bulundugu mevcut toplumsal, kiiltiirel,
ekonomik kosullar cercevesinde deneyimlemektedir. Bu nedenle yash niifus homojen bir
gruptan ziyade kendi iginde essiz ve biricik 6zelliklerini barindirir. Bazi yaglilar bir taraftan
saglikli bir yasam evresi gecirirken bazilar1 da ¢esitli kronik hastaliklarla bas ederler. Bazilari
yasliliginda emeklilikle gelen bir bos zamanda kendi ilgilerini gerceklestirmek icin girisimde
bulunurken bazilar1 da esi, torunu ya da ebeveyninin bakimini saglamak i¢in bir bakici olarak
bu yasam doneminde yer almak durumunda kalirlar. Bakim verme ve alma bireylerin
yasamlarinin her doneminde meydana gelebilecek bir durumdur ve her insan bir sekilde
bakimin bir tarafinda yer alabilir. Kisi kendine veya bir bagkasina bakabilir ya da bir
baskasindan bakim alabilir.

Ozellikle modernlesmeyle ve yash niifusun hizli artis1 ile birlikte bakim aile odakli
geleneksel anlamindan siyrilmaya baslamis daha ¢ok kurumsal ihtiyaca yonelik ve de daha

bireysel bir anlama dogru evirilmistir. Kirdan kente go¢, kadinlarin ¢alisma yasaminda daha
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fazla yer almasi, genis aileden cekirdek aileye gecis gibi yapisal nedenler aile iiyelerinin
bakim alanindaki roliinii degistirmistir. Bakim ihtiyacit olan kisilerin yiiksek bagimlilik
diizeyleri, aile bakicilariin yetersiz saglik bilgisi nedeniyle bakim siirecinde zorlanmasi gibi
nedenler kurumsal bakimdan beklenen destek ihtiyacini da artirmaktadir (Seyyar, 2013).
Ailenin sagladigi bakim, sosyolojik agidan bireyler, aileler ve toplum icin etkileri olan
oncelikli bir konudur ¢ilinkii aileler hemen hemen her toplumda bakimin temel yiklenicisi
konumundadir. Oncelikli es olmak (zere, daha sonra yetiskin gocuklar, torunlar, diger
akrabalarin sagladig1 bakim aile bireylerinin bakimdaki roliinii belirtir. Yaslanan niifus bakim
ihtiyacinin artmasma neden olmustur. Buna paralel olarak gayri resmi bakicilar olarak
ailelerin sagladigi bakimin orani1 da artmaktadir (Bengtson ve Lowenstein, 2003; Bruhn ve
Rebach, 2014). Bakim iizerine yapilan sayisiz arastirma aile lyelerinin verdigi bakimin
Onemi lizerine durmustur ve ¢ogunun ortak noktast bakimin, aile ve toplumun temel bir
ifadesi oldugu ve yasam boyunca farkli bicimlerde yer almasiyla etkilerinin de farkl sekilde
ortaya ¢ikacagi yoniindedir. Bireyler coklu, karmasik ihtiyaclar gelistirdiginde, aile iiyeleri
cok cesitli bakim gorevlerini saglamada kritik bir rol oynamaktadir. Bakict olmak, yasam
seyrinin kaginilmaz bir parcasi olmakta ve aile iiyeleri i¢in de muhtemel bir yagsam gecisini
ifade etmektedir (Barrett vd., 2014). Arastirmanin da kuramsal mercegini yansitan Yasam
Seyri Yaklagimi yaghlarin aile i¢inde bakim saglama yoriingelerini kapsamli bir sekilde
aciklamaya yarayan anahtar yollar sunar. Yaghlarin bakima giris ve ¢ikislart ile bu yasam
alaninda gerceklesen degisimler yasam seyrinin gayri resmi bakim dinamiklerinin
iliskiselligine vurgu yapmakta ve aile iliskilerinin karsilikliligini bakim verme rollerindeki
karmagik stireglerde ortaya konmasina 1s1k tutmaktadir.

Yaslanma ve bakim konusunda yerli ve yabanci alanda yapilan bilimsel ¢alismalarin
¢ogu bakim siirecinde aile ici iligkiler, yasam kalitesi, bakict yiikii, bakim maliyeti gibi
konular tizerine yogunlagmistir. Yash bakimi denildiginde genellikle, yaslilar bakim alicilart
olarak diisliniiliir ancak niifus yaslandigi gibi aileler de yaslanmaktadir ve aile iginde
yaghlarin istlendigi bakim giderek daha goriiniir hale gelmektedir. Bakim alicilar1 ve
bakicilart yaslandik¢a, aile dinamikleri degisir ve bakim vermenin saglik, sosyal ve finansal
etkileri bireyler, aileler ve sosyal politika i¢in gegerlidir. Bu nedenle yasli bakicilarin bireysel
ve kusak ozellikleri agisindan tarihsel toplumsal bir degerlendirmesini yapmak 6nemli hale
gelmektedir. Bu calisma bu yoniiyle yash bakicilarin bireysel kosullarinin yani sira toplumsal
kosullarin1 da gdzeten sosyolojik bir bakis acisindan bakimi degerlendirmeyi amaclarken,
yash bireylerin yaslilik doneminde bakim ile ilgili deneyimlerini ele almaktadir. Bakimi,

bakim Oncesi bir ddonemden, bakimin bitmesinden sonraya da taginan bir siire¢ olarak ele alir
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ve bu baglamda yaslilarin yasam seyri boyunca gerceklesen bakim yoriingelerine odaklanir.
Bu nedenle bakimin bireysel bir deneyimin yami sira toplumsal kosullarin da etkisiyle
deneyimleri bigimlendirebilecegini gostermeye ¢aligir. Boylece, yaslilarin bakim verme ile
ilgili kosullart ele alinirken hem mikro hem de makro sosyolojik bir bakis agisi, bakimin
bltunsel olarak anlasilmasini saglar. Bu tez ¢alismasinin 6nemli bir yonii Tirkiye’de yaslilar
“bakic1” konumuna yerlestirmesiyle simdiye kadar yapilan ilk ¢alismalardan biri olmasidir.
Ozellikle de bakimi yasam seyrinde hem bir bakim ydriingesinde ele almasi hem de yash
bakicilart kapsamli bir sekilde temsil etmesi ile Tiirkiye’de yapilan ilk calisma olarak
degerlendirilebilir.

Yukarida sayilan gerekceler dogrultusunda tez arastirmasi, bireylerin bakim verme
tercihlerinde ¢ocukluktan itibaren yasadiklar kiiltiirel ve toplumsal kosullarin 6nemli bir yer
tuttugunu ve onlarin bakim ile ilgili yoriingelerinde bu kosullarin etkili oldugu goriisiinii
iceren yasam seyri yaklasimindan yola ¢ikarak yasli bir bakici olarak yaslilara bakmanin ne
anlama geldigini sorgulamaktadir. Bu baglamda tez ¢alismasi yaslandiklarinda bireylerin
bakim verme ile ilgili siireglerde bireysel, toplumsal ve kilturel olarak bakim alaninda nasil
konumlandiklarin1 gostermeye c¢alisir. Bu siirecler dikkate alindiginda tez arastirmasinda
yaslilarina bakim veren yaslilarin aile icinde gelisen ve degisen iliski dinamikleri, kimlikleri
ve bakimi nasil anlamlandirdiklar1 6nem kazanmaktadir.

Bu baglamda; yasam seyrindeki toplumsal, kiiltiirel ve yapisal kosullar yash bireylerin
bakic1 olma motivasyonlarini nasil olusturmaktadir? sorusu, tez arastirmasinin temel sorusunu
olusturmaktadir. Bu soru; Yash bakicilarin bakim verme nedenleri nelerdir?; Yash bakicilarin
bakim verme ile ilgili pratikleri nasil sekillenmektedir?; Yaslhi bakicilar, bakim vermenin
yasamlari lizerindeki etkisini nasil tanimlar?; Bakim isi yaslt bakicilarin yasam yoriingelerini
nasil ve ne yonde etkilemektedir?; Yaslh bakicilarin yasamlarinda bakim siirecindeki gegisler
nasil olusmaktadir?; Yash bakicilar arasindaki cinsiyet farkliliklar1 bakim isini nasil ve ne
yonde etkilemektedir? alt sorular1 baglaminda aranan cevaplari da arastirmay1 gerektirir. Bu
sorular, bakim veren yaghlarin bakim Oncesinde, siirecinde ve sonrasindaki yasam
deneyimlerine dair bakict yoriingelerine girisleri ve ¢ikiglariyla birlikte bakimi nasil

yorumladiklarin1 hem toplumsal hem de bireysel diizeyde anlamaya olanak saglamaktadir.
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3.2. Arastirmanin Yontemi

Bu arastirma, bireylerin sosyal dunyaya iliskin algilarin1 ve deneyimlerini nasil
yorumladiklart ve irettiklerini anlamay1 saglayan niteliksel bir arastirma desenine sahiptir.
Nitel arastirma, sosyal olgularin ¢alisilmasini iceren dogal ve yorumlayici 6zellige sahiptir ve
bircok sorgulama yontemine dayanmaktadir (Flick, 2014). Niteliksel yontemler, degisim ve
siirece, yasamin degiskenligi ve karmasikligina vurgu yaparken kosullar, anlam ve eylem
arasindaki iligkileri gosterirler. “Bireyin yasamindaki rutin ve sorunlu anlari ve anlamlart”
aciklamak amaciyla (Denzin ve Lincoln, 2018), nitel yontemler, insan eyleminin
deneyimlerini anlamaya calisir. Bireysel hayata odaklanan nitel arastirmalar, yasanmis
deneyimlerin anlagilmasinda yardimci olan hikayeli bir bakis agis1 ortaya ¢ikarir. Bu nedenle
nitel arastirma, yaslanan kisilerin deneyimlerinin ve sorunlarinin ¢esitliligini yakalamanin
onemli bir araci olmaktadir (Stephens vd., 2018: 632). Tez calismasi, yaslilarin bakim
siirecinde nasil yer aldigin1 ve zamanla farklilasan deneyimlerini anlamaya yonelik 6zel bir
amaci oldugundan bunu ortaya c¢ikarmayi elverisli kilan niteliksel bir arastirma {izerinden
gerceklestirilmistir.

Tez c¢aligmasinda niteliksel arastirma deseni, anlati arastirmasit yontemi ile
olusturulmustur. Anlati1 arastirmasi kronolojik olarak baglantili olaylarin sézlii veya yazil
metinlerden anlasilan nitel arastirma deseninin Ozel bir bi¢imidir (Czarniawska, 2004;
Murray, 2018). Hinchman ve Hinchman, (1997) anlatilar1 “olaylar1 belirli bir kitleye anlamli
ve diizenli bir sirada diinya ve/veya insanlarin deneyimleri hakkinda i¢ goriiler sunan gegici
sOylemler” olarak tanimlar. Bu tanim anlati aragtirmasinin ti¢ temel boyutunu agiklar; anlati
aragtirmasi kronolojik, anlamli ve belirli bir izleyici i¢in iretildiginden dogas1 geregi
sosyaldir. Bu 6zellikler bireysel yasamlar ve toplumsal baglamlar arasindaki iligskiyi anlamak
icin zamansal boyutun 6nemini vurgular. Elliott (2005), sosyologlar ve sosyal bilimcilerin
daha genis bir bigimde sosyal yasamin zamansal niteliklerine giderek daha fazla katildiklarini
ifade eder ve sosyoloji i¢inde davranis ve deneyimlerin anlamini, ilgili bireylerin bakis
acisindan anlamaya g¢alismanin O6nemini vurgulayan hiimanist gelenegin anlati arastirmasi
baglaminda, belki de bir bireyin duygulari digsallastirabilecegi ve bu deneyimlerin hangi
unsurlariin en 6nemli oldugunu gosterebilecegi bir iletisim sekli sagladigi igin empatiyi
kolaylastiran bir ara¢ olarak anlasilabilecegini savunur. Bir anlati i¢indeki olaylarin anlami
hem gegici siralarindan hem de anlatinin anlatildigi toplumsal baglamdan kaynaklanmaktadir.
Bu nedenle ele alinirken bu 6zelliklerin g6z 6niinde bulundurulmasi gerekir.

Anlat1 arastirmalarinda kisilerin yasanmig ve anlatilmis deneyimleri ile ilgili hikayeler

toplanir ve bu onlarin kimliklerine ve kendilerini nasil gordiiklerine iligkin bilgiler verir
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(Creswell, 2016). Anlati arastirmasi insanlarin yasadigi deneyimlere dayanir; géze ¢arpan
temalara bakarak insanlari gii¢lendirir; siire¢ ve zaman igindeki degisime odaklanir ve
benligin temsilini tanimlar (Elliott, 2005). Anlati aragtirmasini igeren bu tez caligmasinda,
aragtirma siirecine dahil olan katilimcilarin yagam hikayelerinden yola ¢ikarak bu kisilerin
bireysel, ailesel, toplumsal ve Kkiiltiirel baglamlarinin yasam seyirlerini nasil meydana
getirdigini ve bakim yoriingelerini nasil etkiledigini anlamak agisindan yararl olacak bir yol
izlenmistir. Calisma kapsamina alinan katilimcilarin retrospektif anlatilart araciligiyla bakim
yoriingelerine ait gegmis ve simdiki zamanin temel gergekleri ile bakim verenlerin gelecek
beklentileri hikayelendirilmistir. Bu baglamda, yaslisina bakim veren yaslilarin yasam
hikayelerinden yola ¢ikarak anlati yontemi bakim veren yaslilarin bireysel ve essiz

yasamlarini ortaya koymakta oldukga kullanisli olmustur.

3.3. Alan Arastirmasi

Arastirmanin ¢alisma grubunu Antalya ilinde yasayan 60 yas ve tizeri kisilere bakim
veren 60 yas ve lizeri aile tiyeleri arasindan ulasilan katilimcilar olusturmaktadir. Antalya’nin
kozmopolit yapisindan otiirii 6rneklem segimi, Antalya’nin farkli sosyo-ekonomik ve
mekansal bolgelerini temsilen merkez ilgeler arasinda esit bir sekilde belirlenmeye
calisilmistir. Buna gére Muratpasa-Konyaalti: kentsel bolge, Kepez: gecis bolgesi, gecekondu
bolgesi, Aksu-Dosemealt: kirsal bolge olarak Antalya’nin bes merkez ilgesini kapsayacak
sekilde belirlenmesi ve katilimcilarin farkli sosyo-ekonomik durumlarini yansitabilecegi
diisiiniildiiginden bu bolgelerden se¢ilmesine 6zen gdsterilmistir.

Antalya genel niifus sayis1 ve orani olarak Tiirkiye’nin besinci ve yasl niifus oran1 %8,2
olmasiyla Tirkiye’nin altinct buylk sehridir. Antalya’da, Turkiye’nin yash niifusunun
%2,68’1 yasamini siirdiirmektedir (Karakus, 2018: 209). Yash niifus kendi icinde
degerlendirildiginde 65 yas ve iizeri %8,2, 75 yas ve lizeri orta-yasl grup %3 ve cok yash
grup olan 85 yas ve tlizeri %0,7 oraninda kisi Antalya’da yasamaktadir. Tiirkiye
ortalamalarindan daha diisiik seviyede gerceklesen bu oranlar Antalya’nin istihdam agisindan
turizm sehri olmasi nedeniyle ve egitim gibi diger sebeplerle aldig1 goclerin geng niifusunu
arttirarak yash niifusunu azalttig1 belirtilebilir. Ancak Antalya’nin elverisli iklimi ve Diinya
Saghk Orgiiti’niin (2007), yaslilarin saghk, katitlm ve gevresel diizenlemelerle yasam
alanlarina daha fazla dahil edilmesini iceren “yasli dostu kentlerin” olusturulmasia katki
saglayan yerel yonetim uygulamalar ile yaslilar tarafindan tercih edilebilecek bir sehirdir.
Antalya Blyiiksehir Belediyesi biinyesinde Alzheimer Hasta ve Hasta Yakinlar1 Bulugma
Merkezi Mavi Ev, Aktif Yaslanma Merkezi, Muratpasa ve Konyaalt1 Belediyeleri’nin Yasl
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Kresleri, Dosemealt1 Belediye’sinin “yasli dostu” projesi, il emniyet miidiirliigiiniin “emekli
dostu kent” projesi ve Akdeniz Universitesi biinyesinde Tazelenme Universitesi gibi
uygulamalariyla yaslilarin ve toplumun ihtiyaglarinin karsilanmasi igin yapilandirmalart
mevcuttur. Bu tarz hizmetlerin yayginlagmasi Antalya’nin yash niifus i¢in ¢ekiciligini ve
yerlesimini arttiracagi diisiiniilebilir. Nitekim nifus projeksiyonlarinda Antalya’da yasl niifus
orani artmaya devam ederek 2023 yilinda %9,7’ye ulasmasi beklenmektedir (TUIK, 2020).

Arastirma kapsamina alinan katilimcilar olasiliksiz niteliksel amagli 6rneklemeden 0l¢iit
orneklemeye dahil edilmektedir. Amacglh 6rneklemenin amaci, vakalari/katilimcilan stratejik
bir sekilde 6rneklemek ve altinda yatan temel fikir, aragtirma sorusunu yanitlamak i¢in zengin
bilgiler iceren drnekleri segcmektir (Schreier, 2018: 88). Olasiliksiz bir 6rnekleme yaklagimi
oldugu i¢in amagh 6rnekleme, arastirmacinin bir popiilasyona genellemesine gerek duymaz.
Olgiit 6rneklemede ise amag, onceden tanimlanmis bir profile uyan numuneye &rnekler
icermektedir. Genellikle bu, birlikte ¢aligilan bir olguyu veya bu olgunun ortaya ¢ikmasi
muhtemel sinirli bir popullasyonu belirten bir 6zelligin kombinasyonunu igerir. Elde edilen
ornek, secilen kriterlere gore homojendir (ancak diger bakimlardan heterojen olabilir) ve bu
kriterler hakkindaki kararlar dnceden alinir. Bu Ornekleme stratejisi, 6zellikle bir olguyu
derinlemesine arastirmak i¢in kullanishidir (Patton, 2014). Arastirmada kullanilan 6l¢iit; 65
yas ve lizeri bakima muhtag aile bireyinin birincil bakicist olan 60 yas ve iizeri ve en az iki yil
siireyle yaslisina bakim veren kadin ve erkekleri kapsar.

Arastirma katilimcilar1 kartopu (snowball) 6rnekleme ile arastirma kapsamina dahil
edilmistir. Kartopu 6rneklemesi, aragtirmacinin baslangicta arastirma sorular ile ilgili kii¢iik
bir grup insandan 6rnek aldig1 ve bu 6rneklenmis katilimcilarin arastirma ile ilgili deneyime
veya Ozelliklere sahip diger katilimcilar: 6nerdigi bir 6rnekleme teknigidir (Bryman, 2012).

Aragtirma kapsaminda toplam 27 bakim veren ile goriisiilmiistiir. Bu goriismelerden (¢
tanesi pilot arastirma kapsaminda olup arastirma sorularinin gegerliligini 6lgmek ve goriisme
sorularmin diizenlenmesini saglamak amaciyla gergeklestirilmis ve bu goriismeler analiz
slirecine dahil edilmemistir. Neticede analiz kapsamina alinan 60 yas ve tizeri 24 bakim veren

arastirmanin 6érneklemini olusturmustur.

3.4. Verilerin Toplanmasi
Alan arastirmasi verilerinin toplanmasi1 Mayis 2017 ve Mayis 2019 tarihleri arasinda
gerceklestirilmistir. Veriler goriismecinin duygularini, bakis acisin1 ve perspektifini ayrintili

bir sekilde kesfedilmesini iceren (Bas ve Akturan, 2017: 113) derinlemesine goriisme teknigi
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kullanilarak elde edilmistir. Goriismeler yapilmaya baslamadan once her katilimciya
arastirmanin amaci ve énemi sozlii bir sekilde aktarilmis ve aydinlatilmis onam alinmustir.

Gortismeler her bir katilimciyla gergeklestirilen iki asamali goriisme verilerini
icermektedir. 1lk goriismeler katilimcilarm kendi belirledikleri bir yerde yiiz yiize
gerceklestirilmistir. Cogunlukla katilimcilarin evlerinde yapilan goriismeler, onlar1 gilinliik
yasamlarinda gozlemleyebilme firsati da vermistir. Bu ilk goriismeler 45 ile 150 dakika
arasinda siirmiistiir. Ikinci goriismeler, ilk griisme tarihlerinden bir yillik bir sire sonunda
telefon araciligiyla yapilmistir. Bu goriismeler de ilkinden daha kisa siire igerisinde
gerceklesmis ve ortalama 30 dakika siirmiistiir. Katilimcilarla yapilan bu iki asamali
goriismeler, bakim veren Kkisilerin bakim verme siirecini belirli bir zaman igerisinde takip
edilebilmesine firsat sunarken ayni zamanda silire¢ igerisinde degisen bakima iliskin
deneyimlerin de bilgisine ulagsmay1 saglamistir. Katilimeilarla yapilan yiiz ylize goriigmeler
esnasinda, “bakim ¢izelgesi” adi1 verilen ¢izelgeler kullanilmistir (Adriansen, 2012; Orzeck,
2016). Arastirmada yash bakicilarin yasam Oykiileri ve bakim siirecini igeren yasam
deneyimleri ele alindig1 i¢in bu ¢izelgelerin kullanilmasi arastirma siirecine fayda saglamistir.
Anlatilan hikayeleri kullanarak, her bir bakici ile birlikte, her 6nemli olay1 belirlemek ve
kronolojik olarak siralamak i¢in kullanilan bakim g¢izelgesi ile her bakim hikdyesinin ana
detaylari1 ¢izme siirecinin ortaklasa yapilmasi saglanmistir. Bu c¢izelge bakim veren
yoriingesinin ve bakimla ilgili bireysel deneyimlerin yatay eksende yillara gore degisen gorsel
bir temsilini sunmaktadir. Bu ¢izelgenin kullanilmasindaki amag¢ katilimcilarin yasamlarina
geriye doniik olarak bakmalarmi ve meydana gelen degisiklikleri diisiinmelerini ve
deneyimlerindeki degisiklikleri bakim alicis1 ile olan degisikliklerle iliskilendirmelerini
saglamaktir.

Arastirmanin ilk goriismelerini iceren yiiz ylize yapilan goriismeler iki boliimden
olusmustur. Ilk bdlim katilimcilarm bakim vermeye baslamalarina kadar olan yasam
sureclerini iceren yasam oykiilerini anlamaya yonelik sorulardan olusmaktadir. Ornegin
bakim veren kisinin ne zaman ve nerede dogdugu, nasil bir aileden geldigi, egitim durumu,
sosyo-ekonomik durumu gibi onlar1 tanimaya olanak saglayan sorular1 igcermektedir. Bu
sorular bakim verenlerin yasam Oykiilerine bagli olarak Onemli yasam olaylar1 ve yasam
gecislerini ortaya koyma amaciyla, kisiye 6zgii sekilde yapilandirilmistir. Tkinci boliim, bakim
oncesi, slreci ve sonrasina dair sorulardan olusmaktadir. Ikinci boliimde, sorular
katilimcilarin nasil bakici olduklarina ve bakim vermenin yasamlarindaki yeri iizerine
odaklanmistir. Bu baglamda bakim vermenin yasamlarini ve kendilerini kisisel olarak nasil

etkiledigini 6grenmek O6nemli olmustur. Ayrica, bazi1 bakim verenlerin aktif olarak bakim
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vermeleri bittikten sonra yasamlarinda neyin degistigini, kimliklerinin nasil etkilendigini
anlamaya yonelik sorular yer almistir. Sorular ge¢mis, simdi ve gelecek ile ilgili deneyim ve
gorusleri igerecek sekilde yapilandirilmstir.

Goriismelerde yar1 yapilandirilmig goriisme formu kullanilmistir. Ancak her bakim
verenin yasam Oykiisii farkli oldugundan acik ug¢lu sorularla goriisme akisi igerisinde
konusmanin dogal ritmini bozmamak adina sorular yeri geldik¢e sorulmustur. Veriler glnlik
yasamda siklikla kullanilan cep telefonu aracilifiyla kayit altina alinmistir. Bdoylece
katilimcilarin deneyimlerini dogal bir ortamda, alistk oldugu materyallerin kullanimiyla
aktarabilmesine firsat tanimistir. Goriisme kayitlar1 yapilirken, géze ¢arpan detaylar ve ayrica
katilimcilarin  hikayelerini anlattiklar1 duygular1 ve tepkileri hakkinda c¢ok sayida not
alimmistir. Gézlemlenen duygular ve beden dili, katilimcilarin deneyimlerinin anlamlarina
dair ipuglar1 vermistir ve bu notlarin analiz siirecinde kullanilmas1 amaglanmistir. Arastirma
katilimcilan kisisel yasamin gizliliginin korunmasi agisindan Cinar E., Aylin K. gibi farkh

isimlerle kodlanmastir.

3.5. Arastirmacinin Rolii

Nitel arastirmalarda arastirmaci ile arastirilanlar arasinda her zaman bir iliski vardir. Bu
iliski ve arastirmacinin buna yansimalar1 -sonraki eylemleri- nitel arastirma pratiginin
anlasilmasinda merkezi olan refleksivite adi verilen bir fenomeni olusturur. Refleksivite,
elestirel inceleme ve analitik olarak arastirmanin dogast ve ampirik calismanin
ylriitiilmesinde ve yazilmasinda arastirmacinin rolii {izerine diisiinme egilimi anlamina gelir
(Elliott, 2005: 154). Arastirma metodolojisi baglaminda, refleksivite, aragtirma siirecinde
aragtirmacinin kimligi veya benligi hakkinda bir farkindalik belirtmek i¢in kullanilir. Yani,
arastirmact merceginin arastirma icerisindeki kendi konumsalligin1 ve calisilan ortam ve
insanlar tizerindeki etkilerini, sorulan sorulari, toplanan verileri ve yorumunu tanimak ve
kendisinin sorumlulugunu almak i¢in kendi {izerine donmesidir (Berger, 2013).
Arastirmacinin konumlandirmasi, cinsiyet, irk, iyelik, yas, cinsel yonelim, go¢c durumu,
kisisel deneyimler, dil gelenegi, inanglar, Onyargilar, tercihler, teorik, politik ve ideolojik
duruslar ve katilimciya duygusal tepkiler gibi kisisel 6zellikleri igerir.

Ortamdaki refleksivite, arastirmaci ile baslar. Gozlem yapildiginda veya goriisme
yaparken katilimcilarin sézlerine ve eylemlerine tepki verilir. Bu katilimcilarin diisiincelerini,
onsezilerini, caligma hipotezlerini ve anlayislarini tetikler. Gozlemlenen eylemleri veya
duyulan sozciikleri tanimlamak ve aciklamak i¢in kuramsal yonelim ve kiiltiirel bilgiden

cizilen yapilar olusturulur veya tanimlanir. Bu yapilar goriilenlere veya duyulanlara tepki
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olarak incelenmemis refleksler olarak bagslar. Aymi1 zamanda refleksivite, calismanin
katilimcilarini da igerir. Katilimcilar da tepki gosterir. Arastirmaci varhiiyla, katilimcilarin
sosyal diinyalarinin bir parcast olur ve katilimcilar eylemlerini buna goére degistirirler.
Eylemlerin nasil yorumlandigi eylemleri yeniden sekillendirir. Refleksivite, bu anlamda,
arastirmact ve ortamdaki katilimcilar arasindaki karsilikli ve yinelemeli reaksiyonlari
gostermektedir (Rossman ve Rallis, 2017: 104).

Aragtirmaci olarak sosyal konumum; evli, U¢ ¢ocuk annesi, orta sinif, egitimli bir
kadinim. Otuz bes yasindayim ve sosyoloji doktora 6grencisiyim. Daha dncesinde Gerontoloji
alaninda ytiksek lisans yaptim ve bu alanda yaglilik, yasli bakimi ve sosyal politika iizerine
arastirmalarim oldu. Bakim verenler ile ilgili c¢esitli projelerde yer aldim ve bakici
yetistirilmesine yonelik egitimler verdim. Yaklasik on yildir yaglilik ve bakim iizerine
yaptigim caligmalar sayesinde zengin bir bilgi birikimi ve deneyime sahip oldum.

Geg¢miste biiylikanne ve biiyiikbabamin bakim siirecinde ikincil bakici olarak yer
aldim. Evlendikten sonra bir siire kaympederimin bakimini iistlendim. Bu siireclerde
yasadiklarim bakimda birden fazla rol oynama deneyimini anlamama yardimci oldu. Tez
aragtirmasinda goriistiigiim kisiler her ne kadar benden yasga biiyilk ve bakim deneyimi
acisindan fazla olsalar da onlarin bakim ile ilgili siireclerde yasadigi rol degisimleri, yasam
ayarlamalari, zaman kisitlamalar1 gibi degisimleri kendi bakim deneyimimle iliskilendirerek
anlamamda kolaylik sagladi. Ayrica goriismelerim sirasinda kendimin de bir zamanlar bakim
veren oldugumu sdylemem katilimcilarla rahat bir ortam yakalamami sagladi. Goriismelerimi
sicak ve sempatik bir konusma diliyle gerceklestirdim. Onlar1 anladiimi ve yasadiklari
durumun zorlayiciligi konusunda hissiyatimi belirttim. Bu, daha az objektif ve daha esnek bir
gorliisme siireci Uretse de bakim verenlerin yasadiklar1 zorlayict durumlari anlatirken
kendilerini giivenli ve rahat hissetmelerini sagladi. Ayrica arastirmaci olarak katilimcilarla
aramizda hiyerarsik bir iliski olmadig1 bir ortam yaratilmasi sayesinde katilimcilarin benim
deneyimlerime dair sordugu sorulara da diiriist¢e yanit vermeyi sectim. Bu goriis arastirma
amacima uygun elde edecegim bilgilerin nitel ve nicel agidan g¢esitlenmesini sagladi. Takip
telefon goriismelerimde, yiliz yiize goriistiiglimiiz zamandan beri gecen bu sire icerisinde
yasamlarinda ne gibi degisimler oldugunu, bakim alicisinin hastalik silirecinin nasil
ilerledigini, bu siiregte bakicilarin kendilerini nasil hissettigini ve degisen kosullara kars1 nasil
tepkiler gelistirdiklerini sordum. Bu goériismeler bakim verenlerin bakim siirecini tekrar
gozden gecirebilmelerini sagladi. Ayrica tekrar yapilan bu goriismeler nedeniyle katilimcilar
memnuniyet duyduklarini ifade ettiler. Arastirma siirecinde sosyal konumum ve yansitmaci

bu tutumum aragtirmanin analiz siirecinde oldukg¢a fayda sagladi.
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3.6. Arastirma Gegerliligi

Nitel aragtirmalarda gegerliligi olusturma stireglerine iliskin pek ¢ok perspektif vardir
(Creswell, 2016: 244). Burada gegerlilik Creswell ve Miller (2000)’in (akt.Creswell, 2016) ve
Maxwell (2013)’in g¢alismasina dayanan teknikler araciligiyla saptanmistir. Creswell ve
Miller, nitel arastirmalarda gegerliligin saglanmasi tizerine ¢esitli stratejiler lizerine durur.
Onlara gore sirekli gézlem ve uzun sireli Katilim sayesinde katilimcilarla arastirmact
arasinda giliven olusturma, Kultlrln 6grenilmesi, bilgilerin arastirmacilar veya bilgi veren
kisiler tarafindan kontrol edilmesini igerir. Maxwell de uzun vadeli saha katilimimin ayrintili
ve cesitli verilerin liretilmesinde gegerli bir arastirma ortami yarattigini ve katilimcilardan geri
bildirim almanin gegerlilik deneyimini zenginlestirdigini belirtmektedir. Arastirmada yer alan
katilimcilarla gorliismenin organizasyonu igin Oncelikle yapilan telefon goriismeleri,
sonrasinda goriismelerin yiz yize yapildigr yaklasik iki saat siiren ev ziyaretleri ve ikinci
gorlismelerin yapildig: takip telefon goriismeleri ile bu goriismeler sirasinda alinan gézlem
notlar1, yapilan tez arastirmasi i¢in zengin bir veri kaynagi olusturmustur. Tez arastirmast
kapsaminda katilimecilarla birlikte olusturulan bakim g¢izelgeleri, bakim verenlerin 6nemli
yasam olaylarin1 birlikte diizenleme ve dogrulama firsati vermistir. Ayrica katilimcilarla
yapilan takip telefon gorlismelerinde analiz i¢in olusturulan yasam Oykiilerindeki ana
temalarin dogrulanmasi da saglanmistir. Boylece katilimcilar hikayelerini genisletme veya
degistirme firsat1 bulabilmislerdir.

Creswell ve Miller ve Maxwell, licgenleme isleminin bir dogrulama siireci oldugundan
bahseder. Arastirmacilar, yontemleri, kaynaklari, teorileri ve arastirmacilari destekleyici
kanitlar igin bu stratejiyi kullanirlar. Bu dogrultuda tez arastirmasinda verilerin toplanmasina,
referans kaynagindan orijinal bilgileri, katilimcilardan gelen bilgileri ve kendi alan notlarimin
dahil edilmesini igermistir. Ayrica, paylasilan hikayelerle liggenleme i¢in 6nceki arastirma
literatiirii kullanilmigtir. Son olarak, ortaya ¢ikan fikirler, alanla ilgisini saglamak i¢in bu
alanda ¢alisan uzman egiticilerle paylasilmistir. Creswell ve Miller’in akran incelemesi veya
sorgulamasi da dedikleri arastirma siirecinin disaridan kontrol edilmesini saglayan bir strateji
de izlenmistir. Ayrica arastirmada iiye kontrolii de yapilmistir. Bu strateji katilimcilarin
bulgularin ve yorumlarin inanilabilirligine iliskin goriislerinin talep edilmesini igerir.
Olusturulan bakim ¢izelgeleri ve telefon takip goriismeleri sirasinda izlenen bu yollarla

arastirma gecerliliginin ve giivenilirliginin gelistirilmesi amaglanmustir.
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3.7. Etik Boyut

Arastirma verilerinin toplanmaya baslamasindan dnce Akdeniz Universitesi Bilimsel
Arastirma ve Yaym Etigi Kurulu'ndan (Ek 1) ve Akdeniz Universitesi Sosyal Bilimler
Enstitiisti'nden (Ek 2) bilimsel arastirma izni alinmistir. Arastirma izinleri alindiktan sonra
arastirma verilerinin toplanmasi i¢in harekete gec¢ilmistir. Ayrica gorlismeler oncesinde

arastirma katilimcilarinin Aydimnlatilmis Onami alinmustir.

3.8. Arastirmanin Kazanimlari ve Simirhiliklar:

Tez arastirmasi Antalya ilinde yasayan 24 aile {iyesi yasli bakiciy1 icermesiyle
stnirhidir. Bu kadar sayidaki yash bakicin tiim ili kapsamasi ya da Tiirkiye i¢in bir profil
yansitmasi beklenemez. Nitekim bu tez arastirmasinda izlenen nitel yontemin de dogasina
aykinidir. Ancak arastirmaya katilan yash bakicilarin ¢esitliligi goéz Ontine alindiginda
yaslilarin  bakim vermeye iliskin deneyimlerinin anlasilmasinda fikir sahibi olmay1
saglayabilir.

Arastirmanin bakis acisini yansitan yasam seyri yaklasimi cogunlukla boylamsal
aragtirmalarin zengin veri kaynagindan beslenmektedir. Tez arastirmasi iki yillik bir donem
icerisinde takip goriismelerini igeren bir veri toplama siirecinin tirtiniidiir ve bu yoniiyle yash
bakicilarin bakim ydriingelerine iliskin sinirl da olsa bilgi sahibi olmay1 saglamistir.

Tez arastirmasinda yer alan katilimcilarin yasam seyri yaklasimi agisindan
degerlendirildikleri biyografik yasam seyri olaylari, kendi ge¢mislerine yonelik bakis acilarin
bugiin ki mevcut konumlar1 dahilinde degerlendirmeleri acisindan kisitlayict olabilmektedir.
Gecmise yonelik gozlemler anlati arastirmasinin temelini olustursa da katilimcilarin bu
olaylar1 aktarmasi ancak “hatirladiklar’” kadar gerceklesmektedir. Bu nedenle tez
calismasinda yardimci bir ara¢ olarak kullanilan “bakim c¢izelgeleri” yaslh bakicilarin gegmise
yonelik deneyimlerine zamansal bir yonelim kazandirarak daha tutarli bilgiler elde
edinilmesine yardimci olmustur. Aynit zamanda takip goriismeleri de ge¢mis deneyimlerin
katilimcilar tarafindan onaylanmasina ya da deneyimlere yeni aktarimlar saglamalaria firsat

vermistir.

3.9. Verilerin Analizi

Aragtirma siirecinde iki goriisme bi¢iminden elde edilen goriisme kayitlarina ait ses
dosyalari bilgisayar ortamina aktarilmis ve metin haline doniistiiriilmiistiir. Goriisme metinleri
defalarca okunmus ve iki asamali bir veri analizi i¢in ayristirilmistir. Katilimcilarin hikayeleri

yeniden hikayeleme ile diizenlenmistir. Goriismeler sirasinda katilimcilar kisisel hikayelerini
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cogunlukla kronolojik siraya goére sunamadigindan bu yol secilmistir. Yeniden hikayeleme,
kisiye ait gesitli hikayelerin bir araya getirilip hikayenin anahtar kelimeleri cercevesinde
analiz edilerek ve bu hikayelerin kronolojik bir sira halinde diizenlenmesini i¢cermektedir
(Creswell, 2016: 75). Boylece katilimcilarin kendi anlatilar1 arasinda nedensel baglar
kurulabilmistir.

Analizin ikinci asamasinda her katilimci i¢in bakim o6zetleri gelistirilmistir. Bu bakim
Ozetleri genel olarak bakim verenlerin biyografilerinin kisa bir anlatis1 seklinde olmasiyla
analiz siirecine katki saglayacagi diisiiniilmiistiir. Biyografi, 6zlemleri, hedefleri, yasam
olaylarini, sosyal iliskileri ve doniim noktalarini, kazanglar ve kayiplar dengesini igeren
kisinin ge¢cmisine yansiyan bir bakis agisidir ve bu nedenle bakim veren yashlarin bakim
deneyimlerini anlamada kolaylik saglamistir. Bakim 6zetleri, bakimdan 6nce, bakim sirasinda
ve bakim sonrasi asamada katilimcilarin her biri i¢in 6nemli 6znel olaylara dikkat ¢cekmistir.
Bakim 0Ozetleri her katilimcinin tanitilmasini igeren bir giris ve bakim siirecinde gerceklesen
Oonemli olaylar1 igeren yash bakicilarin bakim vermeye iliskin tecrubelerinin anlatildigi
bolimu icermektedir. Bakim 6zetlerinin giris kismi katilimcilarin kag yasinda oldugu, nerede
dogdugu ve nasil bir aileye sahip oldugu ile bakim alicisiyla bakimdan 6nceki iliskisine dayali
sorularmn yanitlarinin hikayelendirilmis bir bigimi yer almaktadir. Ozetlerin devaminda ise
katilimcilarin deneyimledigi dnemli olaylar arasinda ilk hastalik teshisi, diismeler, hastaneye
yatiglar ve bakiciya yonelik herhangi bir komplikasyonun yani sira, bakici i¢in yasama dair
projelerini birakma, kendi saglik sorunlarimi ve ilgi alanlarini siirdiirme siireleri gibi paralel
olaylar yer almistir. Verilerin bir kisminin bu sekilde analizi, anlatilan olaylarin birbirine
baglanmasina, “yagh bir bakic1” olmaya iliskin tecriibelerin aktarilmasina yardimci olmustur.
Aynmi zamanda bakim alicis1 ile ilgili olaylarin bazilariin bakici ile olan iliskilerinin
birlestirilmesine yardimci olmus ve bakim alicisinin fiziksel sagliginin bakicinin duygusal
sagligi tizerindeki etkisini gostermistir. Anlatilarin bdyle kimlik odakli bir sekilde sunulmasi,
yash bakicilarin hayatinin hem benzersiz hem de genel 6zelliklerini tanimlamaya yardimeci
olmustur.

Arastirma verilerinin  ¢0zlimlenmesinde secilen bu anlatt analizi, insanlarin
deneyimlerine bagl olarak, kimliklerini ve benlik duygularini olusturma ve anlamlandirmalari
hakkindaki verileri ortaya ¢ikarmistir. Bdoylesine kisisel anlatilar, bagkalariyla olan
etkilesimler hakkinda sosyal bir hikdye anlatir. Bu, bireylerin kendi deneyimlerini nasil
algiladiklarin1 anlamalarina ve sosyal diinyalarindaki kisisel deneyimlerini anlatirken anlam
ve kimlik olusturmaya yardimci olabilir. Yasam seyri arastirmasi i¢in bu veri toplama

yontemi, biyografik gecislerin ve kararlarin organizasyonu ve dokusu hakkinda zengin
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verilere yonelik bir yol ag¢ilmasini saglamistir. Anlati goriismesi eldeki konuyla iliskili gibi
goriinmeyen pek ¢ok bilgiyi ortaya koymaktadir. Ancak bunlar ¢ogu zaman bakim verenlerin
ilgilerini anlamaya, gegmis olaylarin nasil bir araya getirildigine ve farkli yasam alanlarinin
birbirleriyle nasil iliskilendirildigine bakmaya yardimci olacak verilerdir (Hollstein, 2018).
Bu arastirmada anlatilar, bakim veren kimliginin ortak bir konu oldugu gegisler igindeki
onemli olaylara dayanmaktadir. Bu nedenle, 6znel ve baglamsal hikaye anlaticilif1 iizerine
toplanan verilerden, bu c¢alismadaki anlati incelemesi hem tekilliklerinde hem de toplumsal
olarak yasanilan belirli bakim olaylarina odaklanmigtir. Anlatilar1 analiz etmek, olaylarin ve
gecislerin kronolojisini, doniim noktalarin1 ve 6nemli olaylar1 daha agik sekilde ortaya
koymay1 saglamistir.

Arastirmanin bulgularinin ikinci kismimi Yasl Bakicilarin Bakim Yoriingeleri adi
altinda tematik olarak yorumlanmistir. Burada katilimcilarin bakim alanindaki bakim
gecislerini, dnemli olaylarini, déniim noktalarini iceren deneyimleri baglaminda yas gruplari
ve cinsiyete gore dizenlenmesini icermektedir. Bu baglamda yash bakicilarin bakim
yoriingeleri, alt temalarla sistemlestirilmis betimsel bir analizi igerir. Arastirma
katilimcilarinin bakima dair 6znel deneyimleri ile birlikte benzer deneyimlerinin ele alindigi
bu kisim, yasli bakicilar arasinda bakimin nasil organize edildigi, stirdiiriildiigii, bakima dair
olumlu deneyimlerle ve olumsuz deneyimlerle nasil basa ¢ikildigini igeren yaslilarin bakim
motivasyonlarini es bakimi veren yaslilar ve ebeveyn bakimi veren yaslilar agisindan ele
almistir.

Yukarida da belirtildigi gibi ¢alisma kapsaminda tim katilimcilarin igin bakim
cizelgeleri olusturulmustur. Katilimeilarin bakim siireglerinde yasadiklar1 gegisler, doniim
noktalari, 6nemli yasam olaylari, hastaligin zaman i¢inde artis gosteren siddet ve yogunlugu

renklerle kodlandirilmistir.

| Yasam olaylari |
Gegisler
- | D&nlim noktalari |

D | Hastaligin siddet ve yogunlugunun artigi |

Bu baglamda renklerin kod agim tablosu yukaridaki gibidir. “Ac¢ik mavi renk” ile yasl
bakicilarin ve bakim alicilarinin bakim ile ilgili baslarindan gegen onemli yasam olaylar
isaretlenmis, “mavi renk” ile bakim alic1 ve bakim verenlerin yasam gecisleri isaretlenmis,

“koyu mavi renk” ile de bakim alicis1 ve bakim veren yagllarin yasamlarinda gerceklesen
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doniim noktalar1 isaretlenmistir. “Kirmizi renk” yatay eksende konumlanmis “okun” iizerinde
bakima muhtachia yol agan hastaligin siddet ve yogunlugundaki artisi gostermeyi

amaglamistir.
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DORDUNCU BOLUM
ARASTIRMA BULGULARININ DEGERLENDIRILMES] ve TARTISMA

4.1. Yash Bakicilarin Bakim Ozetleri

Bu boliimde arastirmaya katilan her bakim veren igin yeniden hikayeleme yoluyla
gelistirilmis bakim 06zetleri yer almaktadir. Bu bakim o6zetleri yash bakicilar1 ayri ayri
degerlendirmeyi amaglayan biyografik verileri igerir ve onlarin kendi diinyalar1 igerisinde
anlamay1 kolaylastiran bilgiler sunar. Katilimcilar yasam seyirlerini anlatmak ve tanimlamak
icin ¢esitli temalar kullanarak kendilerini sadece egitim, is ve emeklilik gibi yaygin olarak
kullanilan ii¢ yasam bicimi temasiyla siirlamamislardir. Yasam Gykiilerini anlatirken
cocuklarinin dogumu, bosanma gibi kisileraras: iligkilerinden, hobileri, bagskalarina
sagladiklar1 bakim gibi sosyal etkinliklerinden, kendilerinin ve etkilesimde olduklar1 kisilerin
sagliklarindan ve mali durumlar1 gibi birgok yasam olayindan bahsetmislerdir.

Bakim o6zetleri sirasiyla eslerine bakim veren yasl bakicilarin ve ebeveynlerine bakim
veren vyaslt bakicilarin degerlendirilmesini igerir. Bakim oOzetleri, katilimcinin sosyal
konumunu yansitirken ayni zamanda bakim vermeye iligkin bireysel tecriibelerini igerir.
Ayrica her bakim 6zetinden sonra, katilimcilarin bakim verme yoriingelerini iceren bakim

cizelgeleri yer almaktadir.



120

Tablo 4.1.1: Yash Bakicilar

Ebeveyn Bakimi Veren Yashlar Es Bakimi Veren Yashlar

Nermin K. (60)
Giines K. (60)

Hale K. (61)
Filiz K.(65)
Bircan K. (63)
Didem K. (66)
Melike K. (64)

> Metin E. (65) Ozlem K. (66)

Sevgi K. (65) oyaidleh
ya K.

Aylin K. (65)
Yasemin K. (68)

Nurhan
K. (68)

»  Serpil K. (70)

» Umut E. (70) » Nazli K. (71)
»  Sami E. (70)
» ArdaE. (71) > VedaK. (74)

80 yas ve » Cinar E. (80)

uzeri » Canan K. (82) » Mustafa E. (83)
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4.1.1. Ebeveyn Bakim Veren Yashlar
Ebeveynlerinin bakimini {istlenen yash kadin ve erkeklerin bakim 6zetleri ve bakim

cizelgeleri yas sirasina gore agagida verilmistir.

4.1.1.1. NERMIN K.

Nermin K. 60 yasindadir ve Burdur Tefenni’nin bir kdylinde dogmustur. Dort kiz iki
erkek olmak iizere alt1 kardesi vardir. ilkokulu kaldig1 kdyde ortaokul ve liseyi Aydin’da
yatili olarak okumustur. Babasi hem ciftcilikle hem de askerde egitim aldigi sihhiyelikle
gecimini saglamistir. Nermin K. ve kardesleri de yazin baba ve annesine destek olmak ig¢in
ciftgilikle ugrasmislar kisin da okullarinda 6grenim gormiislerdir. Nermin K. yirmi
yasindayken evlenmis ve Antalya’ya yerlesmistir. Esinin fotografci olmasi nedeniyle dort yil
boyunca kendi diikkanlarinda ¢aligmis daha sonra hi¢ ¢alisgamamistir. O zaman gegirdigi bel
ve fitikk problemi nedeniyle calisma yasamina devam edemedigini belirtmistir. Kirk yildir
evlidir ve hi¢ ¢ocugu olmamustir. Esi halk otobiisiinde soforlilkk yaparken gecirdigi akciger
rahatsizlilig1 nedeniyle malulen emekli olmustur.

Nermin K.’1n anne ve babasi uzun yillar kdyde yasamislar ve annesinin on {i¢ y1l 6nce
vefatindan sonra babast Nermin K.’in yamina kislar1 gelmekte yazin ise kendi evinde
kalmaktadir.

Nermin K.’ babas1 93 yasindadir. Esinin vefatindan {i¢ y1l sonra rahatsizlanmis ve
bakima ihtiyag duymaya baglamistir. 2010 yilinda gegirdigi felg nedeniyle viicut
hareketlerinin %70’ini kaybetmis ve iic buguk ay yogun bakimda kalmistir. Bu siirecte
kardesleriyle birlikte ortaklasa babalarinin bakim isini tistlenmislerdir. Babasi fel¢ ile birlikte
gorme, konusma ve hareket kabiliyetini kaybetmistir. Babasinin felg gegirdikten sonra “adeta
yeni dogan bir bebek gibi” oldugunu kendisinin ve kardeslerinin ¢abasiyla babasina tekrardan
konusmay1, yemek yemeyi Ogrettiklerini sOylemistir. Babas1 bu siiregte Antalya’da tedavi
gormiis ve fizik tedavisi i¢in Ozel bir hastanede kalmistir. Nermin K., babasimin yasina
ragmen kas yapisinin ¢ok giiclii olmasi nedeniyle iyilesme siirecinin hizlandigini belirtmistir.

Hastaneden c¢iktiktan sonra babasinin bakimi Nermin K.’in evinde gerceklesmistir.
Diger kardeslerinin bazilarinin sehir disinda yasamasi, digerlerinin de ¢ocuklarinin olmasi
Nermin K. 1n bakim isini iistlenmesinde etkili olmustur. Bu gerekcelere dayanarak Nermin K.
kararini1 kendi i¢in bakim vermenin daha kolay oldugundan bahsetmistir.

Babasinin fel¢ nedeniyle yasadigi bu kayiplari tekrar yerine koymak i¢in ¢ok gayret
ettigini belirtmis ve diizenli egzersiz ve masajlarla zaman igerisinde babasinin tekrardan

bastonla yiirliyebilir, konusabilir hale gelmesine yardimci olmustur. Babasinin da bu siirecte
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cok gayretli oldugunu ve 6zellikle yasami boyunca siirdiirdiigii sihhiyelik isinin buna katk1
sagladigin1 ve bu konuda neler yapmas1 gerektigini bilerek hareket ettigini belirtmistir. Kdyde
uzun bir siire pansuman, enjeksiyon ve muayene yapan babasmnin kendi hastaliginin da
bilincinde olmasin1 saglamistir.

Babasina evde bakim verdigi siire boyunca Nermin K., babasinin kaldigi oday1 onun
kosullarina gore diizenledigini, basucunda babasinin giinliik ihtiyaglarini karsilayacak
esyalarin yer aldigt bir komodinin oldugunu ve bunlarin istediginde elinin uzanacagi
mesafede yer aldigini belirtmistir. Esiyle birlikte babasinin sagligina uygun yemek diizenine
gectiklerini ve yemek saatlerini de babasinin beslenme programina uygun sekilde
ayarladiklarini ve hep beraber yemek yediklerini, kisacas1 hayatlarini babasinin yasamina gore
yeniden koordine ettiklerini sdylemistir.

Babasina evde bakarken yazlar1 koylerini ziyaret ettiklerini ve bu durumun babasina
moral kaynagi oldugunu sdylemistir. Nermin K. bakim vermeyle ilgili degerlendirmesinde
bakimin ¢ok zor oldugunu ve her seyin saatinde olmasi1 gerektigini, kendinin “ikinci t¢tnci
planda kaldigin1” anlatmustir.

Uzun yillar boyunca gesitli ataklar gecirmesine ragmen Nermin K.’in acil durum
aninda ne yapmasi gerektigini bilmesi ve miidahalesi babasinin bu ataklardan sorunsuz
sekilde ¢ikmasini saglamistir. Ancak bir y1l 6nce ge¢irdigi ciddi bir atak babasimi yataga
bagimli kilmistir. Bunun 6ncesinde de zaten hareketlerinin iyice yavasladigini ve giigsiiz
distiigiinii  belirtmis, gecirdigi atagin bu denli agir hasar birakmasimi bu diisiinceyle
gerekcelendirmistir. Yasanan bu durumdan sonra uzun siire yogun bakimda kalmis ve artik
hareketleri iyice kisitlanmistir. Bu siirecte bez baglanmis ve yogun bakimda kaldig1 uzun siire
boyunca olusan yatak yaralari i¢in de tedavi edilmeye ¢alisilmistir.

Doktorlarin iimit vermedigini, beyne atan pithtinin agir hasara yol actigi, her giin
yogun bakimda bir kardesinin onu ziyaret edip masajlarin1 ve egzersizlerini yaptirdigini
belirtmis ve kardesleri bu siiregte miimkiin oldugu kadar destek vermeye calismislardir.
Durumunun genel olarak iyi olmasi ama yasli oldugu i¢in iyilesme siirecinin uzun olacagini
belirten doktorlar tedavisi i¢in palyatif bakima yonlendirmislerdir. Nermin K. babasinin
gecirdigi bu son atagin babasini oldukg¢a iizdiiglini ve moralinin zaman zaman bozuk
oldugunu gozlemlemistir. Artik babasinin “hayata karst bir baglhiliginin kalmadigini”
distinmektedir.

Palyatif bakimda alt1 aydir Nermin K.’nin babasinin tedavisi stirmektedir. Bu siiregte

beslenmesi i¢in mideden peg takilmistir. Yaralari i¢in de her giin pansumanlarinin yapildigini
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belirtmistir. Babasinda olusan bas1 yaralarinin sasirtici sekilde biiyiik ve derin olmasi Nermin

K.’y1 oldukg¢a endiselendirmektedir.

“Bir insanin o hale gelebilecegini asla diigiinmezdim, basimiza gelinceye kadar da anlamamistik. O

kadar da bariyerli kremler, bebek yaglar1 kullanilmasina ragmen bu yaralar olugtu.”

Babasinin bazen disleri olmasa da sanki bir elektrikli suptrgenin iceriden cekmesi gibi
agzii simsiki kapattigini eliyle zor agtigini ve eger takip edilmezse nefessiz kalabilecegini bu
ylizden de siirekli goziiniin babasinin iizerinde oldugunu belirtmistir. Bakim merkezinde
kaldig: siire boyunca kardesleriyle birlikte bakimi paylastiklarini ve her birinin kiz erkek fark
etmeksizin ayn sekilde ilgilendiklerini sdylemistir.

Nermin K. babasinin bakim isini iistlenmeden Once bel problemleri yasamis ancak
bakim vermeyle birlikte bu sikayetleri oldukca artmistir. Hatta belinden ameliyat olmus ve bu
siirecte bakim verdigi babasindan yardim bile almistir. Ayn1 zamanda bakim verdigi siire
boyunca yasadig stres ve iiziintii nedeniyle depresyona yonelik cesitli ilaglar kullanmaktadir.
Nermin K. bakim vermeye basgladigindan beri sosyal yasantisindan kopmus ve bu durumda ne
kadar kardeslerinden destek gorse de eski ilgi ve aliskanliklarim kaybetmistir. Ozellikle
ablasinin zaman zaman babasinin bakim isini listlenmesi Nermin K.’1n kafasini toplamasina
ve kendine gelmesine yardimci olmustur.

Babasi palyatif bakimda kaldig: siirece Nermin K. evde kaldig1 zamanlarda babasinin
odasinda zaman zaman agladigin1 ve babasmin tekrar saglhigina kavusmasimi istedigini
belirtmistir.

Nermin K. yashiliga yaklasan yasam evresinde babasmin bakimini iistlenmis ve bu
durum onun igin bir doniim noktast olmustur. Artik yasami farkli bir yone dogru gitmeye
baslamis ve bakim isi onun hayat: olmustur. Babasina ge¢misten gelen bagliligi ve bakim
verdigi siire boyunca aralarindaki iliskinin daha da yogunlagmasi babasi ve kendi yasamini
birbirine baglamistir. Onu asla birakmayacagini ve dmriiniin sonuna kadar bakim verme isini

devam ettirecegini belirtmis ve bunu ayn1 zamanda bir kabullenis olarak nitelendirmistir.
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4.1.1.2. GUNES K.

60 yasinda olan Giines K., Konyalidir. Kendinden baska ii¢ kiz kardesi vardir.
Babasinin 6gretmen olmasi nedeniyle gocuklugu 13 yasina kadar hep Konya’nin kdylerinde
gecmistir. Annesi ev hanimidir. Annesi ve babasi arasinda siirekli sorunlarin yasandigini,
bunu babasinin aksi bir insan olmasina bagladigini ve bu nedenle de ¢ocuklugunda mutsuz
olduklarimi belirtmistir. Babasi ilkokulda 6gretmeni olmus ve onu kendinden bir yas kiiciik
kardesiyle birlikte okula gitsin diye ge¢ okula baslatmistir. Babasinin onun 6gretmeni olmasi

nedeniyle yasadigi sikintilar bugiiniine de yansimis durumdadir.

“Babam benim 6gretmenimdi ilkokuldayken. Birinci siniftan bese kadar okuttu o zaman. Mesela ben
yine koydeyim, smifta bir seyi bilemedigim zaman, en kiiglik bir sey bulamadigim zaman,
gosteremedim zaman haritada, beni déverdi. Ama nasil bir ddvmek biliyor musun? Agzim burnum
kanardi. Bunu gegen kiz kardesime anlatti. Sen benim ¢ocugumdun siniftaki bak bak kizini ayirtyor

bizden diye 6zellikle dovermis diistinebiliyor musun? Boyle bir zihniyeti hala kabul etmis degilim.”

Glines K. babasinin 6gretmenliginin yaninda ek iglerle ugrastigini bu esnada annesinin
de babasina destek olurken c¢ok yiprandigini ayrica kendilerinin de bu durumdan oldukca
etkilendiklerini belirtmistir.

Gilines K. liseye kadar 6grenim hayatina devam edebilmistir. Lise ikinci siiftayken
gecirdigi kalp romatizmast hastaligi nedeniyle bir yil 6grenimine ara vermek zorunda
kalmistir. Iyilestikten sonra da okula devam etmek istememistir. Ancak yasamiin ilerleyen
donemlerinde okumadigi i¢in pismanlik duymustur.

23 yasinda evlenip Antalya’ya yerlesmistir. Esi 13 yasindan beri ¢alismakta olan,
cocuklugu zorluklarla ge¢mis biridir ve bunun sikintisin1 yasaminin ilerleyen donemlerinde
yasamistir. Esinin evlendiklerinde sigortasini ondan habersiz baglatmasi sayesinde bugiin
emekli olmus ve uzun yillardir da emekli maas1 almaktadir. Esinin mali miisavir olmasi
nedeniyle ilk evlendiklerinde maddi sikinti ¢ekmemislerdir. Ancak arabalarini, birikmis
paralari1 borsaya yatirmislar ve o donemki siyasi gelismeler nedeniyle borsanin deger
kaybetmesiyle onlar da tiim maddi varliklarin1 kaybettiklerinde iflas etmislerdir. Bu nedenle
de Dogu Garaji’nda igportaciliga baslamislardir. Burada Kibris’tan getirdikleri yapma ¢icek
ve biblolar1 satarak gecimlerini saglamislardir. Bu isi yaparlarken komsularmin Onerisi
tizerine Kemer’e taginmisladir. Kemer’de bir biiro tutup esi mali miisavirlige geri donmek i¢in
girisimlerde bulunmustur. Bir yil boyunca bir miisterilerinin diikkan kiralarin1 6demeleri
sayesinde maddi agidan toparlanabilmiglerdir. 24 yil boyunca Kemer’de yasamislardir.

Evlendikten 20 yil sonra tiip bebek tedavisiyle cocuk sahibi olmuslardir.
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Kemer’de turizme yonelik olarak i¢ giyim magazasi agmistir. Buranin isletmesini 6 yil
kadar siirdiirdiikten sonra hamile kalmasi nedeniyle isine ara verip ¢ocugunun bakimindan
sorumlu olmustur. Oglu 13 yasina geldiginde Kemer’den Antalya’ya taginmislar ve
Konyaalti’na yerlesmislerdir. Oglu su an 23 yasinda ve Litvanya’da Bilgisayar Oyun yazilimi
boliimiinde liniversitede okumaktadir.

Giines K. kanser hastas1 80 yasindaki babasina bakim vermistir. Babasi, beyin timori
nedeniyle bakima ihtiya¢ duymaya bagladiginda 76 yasindadir. Bir ameliyat gecirdikten bir
sene sonra hastalig1 kulagina sicramis ve bu nedenle tekrar ameliyat olmustur. Iki ameliyat
arasinda kalan siirede babasinin kemoterapi ve 1sin tedavisi i¢in birincil sorumlulugu Giines
K. tistlenmis, kardesleri de kisa zaman araliklariyla onlara destek olmustur. Babasinin ikinci
ameliyati esnasinda Giines K.’1n annesi vefat etmistir. Giines K. annesinin bu ani 6limunu

babasiin durumuna baglamaktadir.

“Babam hastanede 8 saat ameliyata girmisti. O zaman babami beklerken durumu kritikti tabii Ki

ameliyattaydi, her sey olabilir dediler. Biz annemi pat diye kaybettik beyin kanamasindan. 2006 yilinda

beyin tumorl gelisti 6yle olunca biz de yasadik annem de yasadi o siireci. Babam o kadar yordu ki

bizi.”

Annesinin vefatindan sonra Glnes K. babasma kendi evinde bakmaya baglamistir.
Ameliyat sonras1 kontrolleri, takibi i¢in kendi evinde daha iyi bakilacagini diisiinmiistiir.
Ancak babasinin eve gelmesiyle esiyle problemler yasamaya baglamistir. Neticesinde esi

evlerini bir ay sureyle terk etmistir.

“Annem vefat ettikten sonra ben babami aldim buraya getirdim ama o arada esimle aram bozuldu. Egim
babama bakmami istemedi burada. Evi terk etti, bir ay gitti kaldi. Dedim ki, ben babami atacak degilim

sen begensen de begenmesen de durumu bu. Sonra ald1 bagin1 Kemer’deki eve gitti bir ay orada kald1.”

Babasinin kulagina sigrayan tiimorii nedeniyle ameliyat olmasi sonrasinda yiiz felci
gecirmesine neden olmus ve bakimi bir derece daha artmistir. Tedavisi nedeniyle evlerinden
uzak bir hastaneye gittiklerinden ulasim sikintisi ¢ekmisler ve bu yiizden hastanenin yani
basindan bir ev kiralayip orada kalmaya baslamislardir. Ancak Gilines K. hem babasinin
rahatsizligi hem de esiyle yasadigi problemler nedeniyle bakim isine biraz ara vermek
durumunda kalsa da yine de her giin babasinin yaninda olmaya ¢alismistir. Bu siirecte kardesi
babasinin dort ay siireyle bakimini iistlenmistir. Ayn1 donemde esi yine evi terk etmis bu sefer
bir y1l stirmiistiir.

Babasinin son donemlerinde artik hafizasinda da sorunlar yasadigini ve bu siiregte

altim1 da bezlediklerini belirtmistir.
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“Kendini idare edemez duruma gelmisti, altina yapmaya basladi sagmalamaya baglad1 konusmalari, bez
kullanmaya bagladik bir buguk ay kadar. O konuyla ben ilgilenmedim, kardesim ilgilendi. Ben ablam
ilgilenemem dedim, kardesim ilgilendi.”

Babast 2019 yilinin ocak ayinda cigerlerindeki sorun nedeniyle vefat etmistir.
Babasinin oliimden 3 giin sonra esi eve geri donmiis ve evliliklerine devam etmeye

calismislardir.

“Ben dort ay icerisinde babamin olmasina ragmen o evin igindeki yalniz onun olmadigi dénemdeki
yalnizligr alisilmishgr kabul edemedim bayagi bir siire kabul edemedim simdi iyi gidiyor gibi

birbirimize anlayigh davranmaya ¢alisiyoruz sesimizi yiikseltmiyoruz.”

Giines K., esiyle yasadigi problemler nedeniyle babasinin oOliimiiniin ardindan
lizlintlislinli ¢cok fazla yasayamadigini belirtmistir. Giines K. babasinin bakimini iistlenirken
kendi sagliginda da bozulmalar yagamis ve ilag¢ destegi almistir. Ama onu en ¢ok iizen bakim
verdigi siire boyunca esinin desteginin olmayist ve onu tamamen bu siirecte yalniz birakmis
olmasidir. Her ne kadar anne ve babasinin bakim ihtiyaci oldugunda yanlarinda olmaya
caligsa da bakim vermek ¢ogu zaman Gilines K. 1n kendi aile yasamina olumsuz yonde etki
etmistir. Gilines K. babasina bakim verdigi slire boyunca kendi kimligine dair kayiplar
yasamis ve ayni zamanda sahip oldugu diger yasam rolleri de bu dogrultuda degisim

gostermistir.
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4.1.1.3.HALE K.

Hale K. 61 yasindadir, Konya’da dogmus ve biiyiimiistiir. Kendisinden baska bir kiz
kardesi ve ikiz kiz ve erkek kardesi daha vardir ve mutlu bir ¢cocukluk gec¢irmistir. Babasiyla
ve annesiyle iliskilerini ¢ok iyi olarak tanimlamis ve onlar tarafindan hi¢ kirilmadigin
belirtmistir. 16 yasina kadar kendisinden iki yas kiiciik kiz kardesiyle birlikte oldugunu bu
yastan sonra ikiz kardeslerinin dogdugunu sdylemistir. 16 yasinda evlenmis ve 17 yasinda
cocuk sahibi olmustur. Bunu “16 yasinda evlendim, 17°de anne oldum, rezaletti. Tabi simdi
olsa evlenilmez de babam okutmadigi i¢in dyle oldu” seklinde ifade etmis yasaminin doniim
noktalarindan biri olarak tanimlamistir. Babast onun dini egitim almasinda 1srarcit olmus ve
Kur’an kursuna gondermistir. Evlendikten sonra esiyle bazi problemler yasadigin1 ancak bu
durumun onu ¢ok tizmedigini sdylemistir. Bir siire kreste 6gretmenlik yapmis ama sonrasinda
birakmistir. Esi Hale K. 45 yasindayken vefat etmis ve bu yastan sonra tekrar ¢alismaya
baslamistir. Once komsusunun cocuguna, sonra yasl birine Gcretli bakim vermistir. Esinin
vefatindan sonra yine bir siire yurt disinda yasamustir. Iki kiz1 vardir ve biri yurtdisinda
yasamaktadir ve evlilerdir. Kizinin biri Adapazari’nda yasamakta ve onun da yedi ve dokuz
yaslarinda iki kiz1 vardir. Hale K., yurt disinda yasadiktan bir siire sonra Mersin’e
yerlesmistir. Mersin'de kendine ait ¢igek ve kaset sattigi bir is yeri agmistir. Burada 4 yil
calismis ve bu isi yaparken Kibris vatandasi olmustur. Oyle olunca da Kibris'ta isyeri agmaya
karar vermistir. Kibris'a yerlesmis ve Kibris'ta bes yil boyunca ¢ kadin arkadasiyla dnce
ylziik, kiipe, taki gibi Ingiltere’den gelen iiriinleri sattig1 bir bijuteri diikkani isletmistir. Daha
sonra da bu arkadaslariyla sabah yedi buguktan gece onbire kadar siiren iitii isine girmis ve
dort yil boyunca da burada calismistir. Bir siire sonra emekli olmus ancak calismaya devam
etmistir. O siralarda annesinin rahatsizli§1 baslamis ancak bundan haberi, kardesleri durumu
kendisine iletinceye kadar olmamustir. Annesinin hastaligin1 6grenince Antalya’ya geri
donmiistiir. ilk basta plam iki ay kadar annesinin yaninda kalmakken yaklasik bes yildir
rahatsiz olan annesinin durumu iizerine ona bakim verme karar1 almistir. Annesi kendi evinde
tek kalmaktadir ve hastaliginin bagladig1 andan Hale K. nin onun yanina geldigi bes y1l kadar
siirede yalniz bagina bu hastalikla yasamistir. Hale K. bu siiregte annesinin bagindan gecen
olaylar nedeniyle yaninda kalacagi siireyi uzatmistir. Ayrica kardeslerinin evli olmasi ve
birinin Mersin’de yasiyor olmasi nedeniyle bakim vermek istemeyisi ayni zamanda Hale
K. nin da bekar olmas1 gibi nedenler bakim isini tistlenmesini gerektirmistir. Hatta bunu “ben
yalmizim diye biitiin her sey bana kaldi” ifadesiyle vurgulayarak annesinin bakim isini

Ustlenmesine mecbur kaldig1 duygusunu ortaya koymustur.
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Hale K. 84 yasindaki annesine dort yildir bakim vermektedir. Hale K. demans hastasi
olan annesinin hastalifinin baslangi¢ evresinde yaninda olmamistir. Hastalifindan ancak bes
yil kadar sonra haberdar olmustur. Bu gegen silirede annelerinin bakimini kardesleri
istlenmistir ancak ona gore bunu tam anlamiyla gergeklestirmemislerdir. Annesinin bakimina
kardeslerinin ¢ok ilgi gostermedigini belirtmistir. Kardesleri annesinin durumu kétiilesince ve
arttk bakim isini iistlenmek istemediklerinde onu haberdar etmislerdir. Bunun {izerine
annesinin yanina gelmistir ve durumunu goézlemleyince yaninda kalmaya karar vermistir. Hale
K.’nin bakim kariyerine gecisi aslinda aniden ve beklenmedik sekilde gergeklesmistir.

Kardesleriyle annesinin durumu miizakere etmislerdir ve Hale K. bunu soyle ifade etmistir.

“Kardeslerim huzurevine yatirmak istiyor. Bu benim diisiinceme gére degil. Bana gore huzurevinde hi¢
kimsesi olmayan insanlarin yattigim1 disiiniyorum. Fakat onlar diyor ki; Annem orada rahat eder
huzurevine yatsin, biz ayda, i¢ ayda, bes ayda ziyaret ederiz diistinceleri var. Annem de simdi evini ¢ok
seviyor, evim evim diyor. Hani evinde daha rahat diyorum. Onlar Ugu de huzurevi diyor. Ben diyorum
ki ben goturebildigim yere kadar gotiireyim. Ama bir yerde tikanirsam da tabii ben de gotiiremem. Ama
ben desem ki ayriliyorum, eve doniiyorum Mersin’e desem onlar diyecek karar verdik (huzurevine

verecekler) boyle olacak bunu kabul etmek zorundayim.”

Bu nedenle Hale K., annesine bakabildigi yere kadar bakmaya karar vermistir.
Kardeglerinin evli olmasi ve bakim siirecine katilmak istememeleri Hale K.’y1 oldukca
tizmektedir. Onlardan istedigi tek sey ara sira da olsa birkag giinliigline annelerinin bakimini
ustlenmeleri ve bu siirede kendi ¢ocuklartyla, torunlariyla goriisebilmesidir.

Hale K. bakim vermeye ilk basladigi zamanlarda annesinin ¢ok sinirli oldugunu ve
ona karigtigint sdylemistir. Annesinin siirekli bagirdigin1 ve ¢ok konustugunu ifade etmis,
televizyon izlemesine izin vermedigini, 1siklar1 sondiirdiigiinii ve zorla yatmasini isteyip
uyuyup uyumadigini kontrol ettigini sdylemistir. Bu durum Hale K.’ya ¢ok garip gelmis ve
onu rahatsiz etmistir. Simdi ise annesinin bu davranislarinin azaldigim1 ve artik daha sakin
oldugunu belirtmistir. Boyle olunca da daha rahatladigin1 hissetmistir. Hale K. annesine ilk
bakmaya basladigi zamanda karsilastigi bu hastaligi ¢ok garipsemis ve nasil davranacagi
konusunda kaygi yasamistir. Boyle bir durumla karsilasinca doktora gitmis ve cesitli anti-

depresan ve sakinlestiricilerle tistesinden gelmesi sdylenmistir.

“...Sonra bana doktor ila¢ uyguladi ilacin birisini aldim, ben diger ilact uygulamak istemedim Ciinki

annemin igtigi ilacin aynisi! Acaba bakarsam ilerde ben de mi aynis1 yagayacagim?”
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Annesine kullandigi ilacin aynisini doktorunun ona yazmis olmasi bakim verme ile
ilgili sorunlar yasayabilecegini ve ileride kendisinin de bu hastalia sahip olabilecegini
diistindiirmiis ve bu ilac1 kullanmama karar1 almastir.

Hale K. kendisinin giivenligi konusunda olduk¢a sikinti yasamaktadir. Siirekli
annesinin ona bir sey yapabileceginden ¢ekinmektedir. Bu durum da bir takim Onlemler
almasini gerektirmistir. Annesinin hastaliginin ilerlemis olmasiyla birlikte simdi 6ncekinden
farkli hareketlerinin olmas1 yine Hale K.’da tedirginlik yaratmaktadir.

Hale K. annesinin yemeginin hazirlanmasi, banyosunun yapilmasi, ilag¢ takibi, uyku
saatinin diizenlenmesi gibi giinliilk yasam aktivitelerinde bir diizen olusturdugunu belirtiyor.
Ancak yakindig1 bir durum annesinin disarida saatlerce kalma istegidir. Eger disar1 ¢ikarlarsa
5-10 saat eve donmek istemedigini sdylemektedir. Boyle bir durumla karisilacagini bildigi
icin disar1 ¢ikma saatlerini miimkiin oldugunca yemek yapmay1 uzatarak ya da bagka ev
isleriyle mesgul olarak uzatmaya ¢alismaktadir.

Annesini haftada U¢ kez Alzheimer Hasta ve Hasta Yakinlar1 Bulusma Merkezi Mavi
Ev adli belediyeye ait bir kuruma gotiirmektedir. Bu kurum giin boyunca Alzheimer
hastalaria sosyal ve fiziksel aktivitelerle desteklenen ticretsiz bir program uygulamaktadir.
Annesini bu kuruma getirdigi zamanlarda o da yakinda bulunan aligveris merkezinden
ithtiyaclarii kargilamakta ya da kendine ait bir zaman yaratabilmektedir.

Bakim vermedigi siirelerde ev ihtiyaclarinin giderilmesinde boyle bir zaman yonetimi
gerceklestirmistir. Hatta annesinin kurumda oldugu giinlerde ¢cok konugsmasindan yakindigina
da vurgu yaparak “Burada (mavi evde) mesela konusuyor ya eve gidince konusmuyor kafa
dinleyecegim diyor” bu durumun azalmasindan dolay1 bir rahatlama yasiyor. Kurumun genel
olarak fayda sagladigin1 ve hem annesine hem de ona fiziksel ve psikolojik agidan iyi
geldigini ve bakim siirecine olan katkisini belirtmistir. Ancak yine de kendi hobilerine vakit
ayirmak istemekte sinemaya gitmek, Kalei¢i’nde oturup vakit gecirebilmek gibi zevk aldig:
seylerle mesgul olmay1 dilemektedir. Ayn1 zamanda Onceden belli araliklarla ama diizenli
olarak ziyaret ettigi kizlarina ve torunlarina da 6zlem duymaktadir. Ancak bakim vermeye
basladigindan beri bunu gerceklestirememekte ve bu durum onu oldukc¢a iizmektedir. Bakim
vermeyle es zamanli olarak arkadaslariyla da goriismeleri azalmistir. Bakim vermeden 6nceki
yasaminda oldukc¢a aktif olmasi bu gecis ile birlikte sekteye ugramistir. Hale K. kendisini
annesinin yasadig1r sehre ait hissetmemektedir. Mersin’den Antalya’ya tasinmak zorunda
olmas1 geriye doniip baktiginda bakim vermeden Onceki yasamina 6zlem duydugunu

hissettirmektedir.
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Hale K. annesinin hastaligiin ilerleyen bir evresinde bakim isinde yer aldigindan
bakim siirecini asamali olarak gegirememis ve bakim siirecine alismak bu yiizden onu oldukga
zorlamigtir. Su an kendini “kanatlar1 kirik ucamayan bir kusa” benzetmektedir ve yasam
seciminde 6zgiir olmadigini belirtmektedir. Bakim vermekten 6tiirii “Neden benim bagima bu
geldi diyorum” diye disiincelerini belirtmekte ve sirf annesi oldugu i¢in bu duruma
katlandigin1 sdylemektedir.

Hale K. 2017 yilinda annesiyle birlikte Antalya’dan Mersin’e taginmistir. Annesinin
bakimina bu sehirde devam etmistir. Antalya’dan ayrilma nedeni olarak da kardeslerinden
destek gorememesi olarak belirtmistir. Antalya’da yasarken hi¢ arkadasi olmadigini, evinin,
esyalarinin Mersin’de oldugunu, yiiriiyiis, ylizme gibi kendi yasam ilgilerini orada siirdiirmek
istedigini sdylemistir.

Mersin’de de Antalya’da oldugu gibi bir kurumdan destek almak i¢in bagvurmus
ancak annesinin engelliligin %72 olmasi nedeniyle sonu¢ alamamistir. Bu yiizden iki yildir
annesine evde kendi bakim vermek durumunda kalmistir. Kurum destegi almak Hale K. i¢in
yasam diizenlemesinde dnemli bir yere sahipti ve bu destegi gittigi sehirde bulamamis olmast
ruhsal olarak bir ¢okiis yasamasina neden olmustur. Mersin’de sadece annesine baktigini onun
disinda kendine ait hi¢ zamanin olmadigini belirtmistir. Hale K.’nin bir kiz kardesi de
Mersin’de yasamaktadir ve buraya gelirken onun da annesinin bakimina katilacagini umut
etmistir. Ancak bekledigi gibi bir yardim gorememistir. Mersin’deki evininin denize yakin
olmas1 nedeniyle ara sira annesiyle deniz kiyisina kadar yiirliylis yaptiklarini sdylemistir.
Onun disinda da bagka bir sosyal aktiviteleri yoktur. Hale K. kardeslerinden destek
gdremeyince bakim vermek isteyen biriyle anlagmis ve Bakim maasi i¢in bagvuru yapmustir.
Eger olumlu sonuglanirsa onu tek rahatlatacak seyin bu oldugunu séylemektedir.

Hale K.’nin bakim roliine ge¢isi ne kadar ani olsa da annesine bakim vermeye
isteklidir. Bakim igini dort yildir siirdiirmektedir ve bu siire icerisinde ailesinden bakim
destegi gorememis olmasi onun en biiylik {iziintlilerinden biridir. Yasaminin 6nemli bir
donlim noktasi olan annesinin hastaligi, Hale K. i¢in artik yeni bir kariyer olan bakiciligi
baslatmis ve yasamini baska bir yone g¢evirmistir. Hale K.’nin kimligi ve benlik duygusu
bakim veren yoriingesinde onemli bir rol oynamustir. Bakim verdigi siire boyunca da
kimligini kaybetmis gibi hissetmektedir. Ayni1 zamanda annesinin saglik durumunun

kotiilesmesiyle eszamanli olarak kendi sagliligi da kotiilesmistir.
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4.1.1.4. BIRCANK.

Bircan K. 63 yasindadir. Ogretmen emeklisidir. Ug¢ kiz kardesin en biiyiigiidiir. iki
evlilik yapmustir. ilk evliliginden iki kizt vardir. Biri Antalya’da digeri Cesme’de
yasamaktadir. Bircan K. on sekiz yasindayken annesi komsusuyla birlikte Almanya’ya
calismaya gitmistir. Annesi gidince o zaman lisede okuyan kiz kardesine ve bes yasindaki kiz
kardesine bakim vermeye baslamistir. Annesi Almanya’ya gittikten bir yil sonra babasi da
gitmis ve orada on sekiz yil boyunca ¢alismislardir. Bu siiregte kiiciik kiz kardesini Bircan K.
biyiitmiistiir. Ik evliligini yaptiktan sonra kardesini de yanina almistir. Annesinin oldukca
dominant biri oldugunu ve c¢ocuklarint birakip c¢alismaya gitmesini bu 6zelligine
baglamaktadir. Annesinin babasiyla iliskisinde de baskin oldugunu ve babasinin sessiz bir
yapist olmasindan dolayr bu durumun yasamlari boyunca devam ettigini belirtmistir.
Tiirkiye’ye doniis yaptiklarinda annesinin 55 yasinda ve babasinin da 61 yasinda oldugunu
belirten Bircan K., artik onlarin kendini yasl hissettigini ve hastane, alis veris gibi islerini
Bircan K. nin karsiladigini belirtmistir. Bunu ayn1 zamanda uzunca bir siire baska bir tilkede
yasadiklarindan geldikleri yerde bocalamalarina ve “eski insanin bu yaslarda kendini yash
goren bir algist olduguna” da baglamaktadir.

Bircan K., ilk esinden ayrilmis ve 2011 yilinda ikinci bir evlilik yapmistir. istanbul’da
yasamaktadir ve anneleri de yurda doniis yaptiginda Istanbul’a yerlesmistir. Anne ve babasi
da bes yil kadar Istanbul’da yasamistir. Bircan K. da emekli olduktan sonra esiyle birlikte
Antalya’ya yerlesmistir. Ardindan anne babasi ve en kiiclik kiz kardesi de Antalya’da
yasamaya baslamistir. Yaz aylarinda {i¢ kiz kardesi ve anne babasinin Akgay’da bir yazlik
evinde beraber olduklarindan bahsetmistir. Yaklasik 1990 yilindan beri bu bulugsmalarini
gerceklestirdiklerini ve bundan zevk aldiklarini belirtmistir. Annesiyle iliskisinin yakin
oldugunu ve en biiyiik kiz1 oldugu i¢in iyi anlastiklarini ifade etmistir. Zamaninda annesinin
yurt disinda calismasi ile kardeslerinin bakimini iistlenmesi ve annesine bu siirecte destek
olmast ikisi arasindaki iliskinin derinlesmesini ve daha da yakinlagsmasini saglamistir.
Annesinin onu ¢ok ¢ok sevdigini, annesinin ilk goz agris1 oldugunu ve Bircan K.’y1 herkese
ovdiiglinden bahsetmistir.

Bircan K. 84 yasindaki Alzheimer hastasi annesine 3 yildir bakim vermektedir.
Alzheimer hastaliginin yani sira annesinin tansiyon, Kkolesterol, isitme kaybi ve kas
rahatsizlig1 da vardir. Annesi on bes yildir Alzheimer hastasidir ve on iki y1l boyunca kendi
esinin bakiminda kalmistir. Cogunlukla babalarina yardim eden ¢ocuklari annelerin
yasaminda ikincil bakicilar olarak yer almiglardir. Babasinin vefati iizerine ili¢ kiz kardes

annelerinin bakim sorumlulugunu tstlenmistir. Kardesler arasinda daha once dort ayda bir



135

bakim isinin {istlenildigini ancak bu zamanin yorucu ve yipratict olmasindan dolay1r bakim
verme siiresini Ui¢ ayda bire diisiirdiiklerini belirtmistir. Bir kardesinin bakim ¢aginda olan
cocuklar1 olmasindan dolay1 ona daha az bakim gorevi verdiklerini ama onun diginda bekar
olan kiz kardesi ile birlikte bakim isinin ¢cogunu iistlendigini belirtmistir.

Bircan K., annesinin rahatsizliginin kiz kardesi tarafindan fark edildigini ve o
donemde annesinin torununa da bakim verdigini ifade etmis ve bu siire¢te ¢ok sinirli
oldugundan bahsetmistir. Bircan K., babasinin annesine diizenli bir sekilde bakim vermis
olmasi nedeniyle annesinin hastaliginin ¢ok fazla ilerlemedigini diistinmektedir. Annesinin
Kisisel bakim ve giinliik yasam aktivitelerini kolaylikla yerine getirebildigini, yemek
hazirlama ve banyo disinda (sadece destek) herhangi bir ihtiyacinin olmamasindan dolay1
bakim siirecinde fiziksel agidan sikint1 yagamadigini sylemistir.

Bircan K., bakimi kardesleriyle paylasmalarindan dolay:r ancak bakim verdigi siire
boyunca sosyal yasamlarinin kisitlandigin1 belirtmistir. Hatta 6nceleri annesi ve esiyle birlikte
sinemaya da gittiklerinden ancak sonradan annesinin yliksek sesten rahatsiz olmasiyla
aktivitelerini agik havada park yiiriiyiislerine ¢evirdiklerini ifade etmistir. Ayrica Alzheimer
hasta ve yakinlar1 i¢in hizmet veren merkezden de faydalandiklarini ve bu merkezin annesine
ve kendisine ¢ok fayda sagladigindan bahsetmistir. Her ne kadar annesinin bakimini kolay
olarak nitelendirse de bu merkezden yararlanmadan Once ii¢ aylik siirede verdigi bakimi
psikolojik acgidan stresli oldugunu belirtmistir. Annesinin giiler yiizlii, konuskan biri
olmasindan dolay1 arkadaglar1 tarafindan da sevildigini ancak bodyle bir hastaliga sahip
olmasmin annesinde yarattifi degisimleri kabul etmekte zorlandigini ifade etmistir. Bir
zamanlar bircok arkadasi olan, c¢evresi tarafindan sevilen, ¢ok giizel yemekler ve sofralar
hazirlayan bir kadinin ¢ogu seyi unutan ve bagkasinin bakima muhta¢ birine doniismesi
Bircan K.’nin en ¢ok {iziildiigii noktadir.

Bircan K., annesinin hastaligmin bir giin kendi basina da gelebileceginden dolay1
endise duydugunu boyle bir durum yasarsa kendi ¢ocuklarina yiik olacagini diisiinmektedir.
Hastalifa yakalanmamak icin kelime oyunu oynadigini, bulmaca ¢6zdiigiinii, beslenmesine

dikkat ettigini belirtmistir.
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4.1.1.5. MELIKE K.

Melike K., 64 yasindadir ve Canakkalelidir. Iki kiz bir erkek olmak iizere iic
kardestirler. Annesi ve babasinin ¢iftgilikle ve zeytincilikle ugrastigini belirten Melike K.,
kendisi de emekli olduktan sonra zeytincilik isini hobi olarak gergeklestirmeye devam
etmistir. Melike K., liniversitede iktisat bolimiinii bitirmis ve ¢alisma yasamina atilmistir. 23
yasindayken evlenmis ve iki oglu olmustur. Evlendikten sonra Antalya’ya yerlesmis ve
burada Tiirk Ticaret Bankasi’ndan emekli olmustur. Melike K.’nin esi de kendisi gibi
tiniversite mezunudur ve o da su an emekli olarak yasamini siirdiirmektedir. Melike K. nin bir
oglu noroloji doktorudur ve bekar olarak ailesinin yanda yagamaktadir. Oglunun bu kimligi
Melike K.’nin annesine ve kayinvalidesine bakim verdigi stire boyunca ona, oldukga yarar
saglamistir.

Melike K., 85 yasindaki annesine bes yil siireyle bakim vermistir. Melike K.,
babasinin vefatinin ardindan annesinin heniiz o zaman yeni yeni fark ettikleri Alzheimer
belirtilerinin oldugunu, bu nedenle de yalniz kalamayacagini diisiinerek annesini Antalya’ya
yanina getirmistir. Burada annesine diger kiz kardesi ile birlikte sirayla evlerinde misafir
ettiklerini, annesinin bakima ihtiya¢ duymasiyla birlikte de bakimi iki kiz kardes arasinda
belli zaman araliklariyla paylastiklarin1 sdylemistir. Melike K. annesinin 6zellikle esinin
vefatindan sonra hastaliginin belirgin bir sekilde ortaya ¢iktigini, unutkanliklarinin oldugunu
ve bu nedenle annesini doktora gotirduklerinde 2013 yilinda Alzheimer teshisi kondugundan
bahsetmistir. Annesinin sakin bir yapida olmasindan dolay:1 hastalik siirecinde de bu
sakinligini siirdlirdiiglinti ve bakim siirecinde ¢ok fazla olumsuz bir durumla karsilasmamustir.
Annesinin bakim siirecine agabeylerini hi¢ dahil etmediklerini, bakimin kizlarin vermesi
gerektigi lizerinde 6nemle durmustur. Hatta kendisinin de iki oglu oldugunu ve ileride bakim
ithtiyaci gelisirse gelinlerinin ona ayni 6zveri ile bakamayacagini diistinmektedir.

Melike K., annesinin bakim siirecinde hastalikla ilgili bilgiyi ogluna, doktorlara ve
cevresine danmisarak, ¢evrimigi gruplara iiye olup benzer durumdaki bakicilarin tavsiyelerini
gozden gecirerek ve okudugu kitap ve takip ettigi web hizmetleri ile elde etmistir. Hatta
annesinin vefatindan sonra bile takip ettigi ¢gevrimici gruplar1 birakmadigini belirtmistir.

Melike K., annesinin atak gecirdigi donemlerde yalnizca evine gitmeyi istedigini ve
onu sakinlestirmek igin disariya ¢ikarip hava aldirarak rahatlattigi bir Kkrizle basa ¢ikma
yontemi gelistirmistir. Annesinin hastalig1 siiresince hi¢ yataga bagimli olmadigini belirtmis
ve vefatina kadar da evin iginde gezindigini sOylemistir. Ancak annesi bir giin diigmiis ve
bacagin1 kirmistir. Doktorlarin ve oglunun tavsiyesi iizerine riskli bir ameliyata giren annesi

ameliyattan on giin sonra vefat etmistir.
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Melike K., oglunun annesinin doktoru olmasindan ve ayni evde yasamalarindan dolay1
bakim siirecinde diger bakim verenlerin siklikla yasadiklar1 olumsuz durumlardan hig
etkilenmedigini ifade etmistir. Annesinin doktor randevulari, hastaligin takibi, ilaglarini temin
ve takip etme gibi ihtiyaclarinin yani sira sadece banyo etmesi sirasinda yardimci olmasi
haricinde giinliik yasamsal aktiviteleri de dahil olmak iizere hicbir zorluk yasamadigini
anlatmistir. Hatta annesinin giinliik yasama katilimini arttirmak ic¢in beraber yemek
hazirliklar1 yaptiklarini, ¢amasir katladiklarint ya da annesinin zaman zaman bulagiklar
yikadigini sdylemistir. Melike K., annesinin vefatinin ardindan ¢ok iiziildiiglinii ve aslinda ne
kadar yorucu bir bakim silireci gecirmemis olsa da bazi rahatsizliklarinin ortaya ¢iktigini
anlatmstir.

Melike K., annesine bakim verirken bir siire de yine esinin kardesleriyle doniistimlii
olarak gercgeklestirdikleri kayimvalidesinin bakimin1 da dstlenmistir. 90 yasindaki
kayinvalidesi de Alzheimer hastasidir ve Melike K., kayinvalidesinin sagliliginin annesine
gore cok daha iyi oldugunu ve zihinsel olarak daha aktif oldugunu belirtmistir. iki ebeveynine
de ayn1 anda bakim vermekten dolay1 da ¢ok fazla zorluk ¢ekmedigini esinin 6zellikle bu
siirecte ¢ok yardimci oldugunu sdylemistir. iki ebeveyninden bahsederken benim “ikiz
kizlarim gibiydiler” diye onlari tanimlamis ve ikisinin ne kadar “cok fazla anlasamasalar” da
birbirleriyle beraber olmaktan mutluluk duyduklarini s6ylemistir. Melike K., kaymvalidesinin
bakiminda da sosyal yasaminda, arkadashik iligkilerinde higbir kisitlama yasamadigini
belirtmistir. Kayinvalidesinin bakim siirecinin ¢ocuklarmin istegi dogrultusunda, iicretli bir
bakic1 yardimiyla kendi evinde siirdiiriildiigiinii ifade etmis ve bu sekilde bu bakim boliimiinii
de sonlandirmustir.

Melike K., aragtirmada yer alan diger yasli bakicilardan cok farkli bir bakim
yoriingesine sahiptir. Bir¢ok yasli bakim verene gore sanshi bile sayilabilir. Ekonomik olarak
gelir seviyesinin yliksek olmasi bakim masraflar1 acisindan yasamini olumsuz etkilememis,
diger bakim verenlerin siklikla karsilastiklari saglik hizmetlerine ulagimda hicbir sikinti
yasamamis, bakimla ilgili tibbi destek ve bilgiyi ilk elden almis (doktor oglu), annesinin kendi
islerini yapabiliyor olmasiyla fiziksel zorluk yasamamis, evde siirekli birinin (esi, oglu)
olmasindan dolay1 sosyal yasamindan hi¢ kopmamis ve bakicilarin siklikla bakim alicilarini
yalniz birakmak durumunda kaldiklarinda yasadiklar1 stresi yasamamistir. Melike K.
annesinin vefati gibi liziici bir olay yasamasi disinda bakim vermenin olumlu yonund
vurgulamis ve annesinin son zamanlarinda yaninda oldugu i¢in vefa borcunu 6dedigini ve
bundan gurur duydugunu ifade etmistir. Her ne kadar bakim siirecini rahat bir sekilde gecirse

de ileride kendi ve esi bakima ihtiya¢ duyarlarsa ¢ocuklarindan bizzat kendilerine bakmalarini
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istememekte ve iicretli bir bakic1 yardimiyla onlar1 sadece ziyaret ve takip ederek bakimlarini

gergeklestirmelerini tembihlemistir.
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4.1.1.6. SEVGIK.

Sevgi K. 65 yasinda Istanbul Kadikdy dogumludur. Anne-baba ve bilyiik ebeveynleri
ile mutlu bir ¢ocukluk gecirmistir. Ug¢ kiz iki erkek olmak iizere bes cocuklu bir aileden
gelmektedir. Annesinin istegi tizerine Kiz Enstitiisii’ne (Teknik Lise) gitmis ve orada ¢ocuk
gelisimi egitimi almistir. Aldig1 egitimle o zaman Tirkiye’nin her yerinde anaokulu
O0gretmenligi yapabilecegini sOylemistir. Aslinda resim sanatina asik oldugunu ve bu yiizden
ressam olmak istedigini belirtse de ailesinin istedigini yapmis ve okulu bitirdikten sonra ise
baslamistir. Vergi dairesinde bes yil calistiktan sonra ogretmenlik tayini ¢ikmasiyla
ogretmenlige gecis yapmistir. Evlenmis biiyiik oglu olmustur. Su an 41 yasinda olan oglu ii¢
cocugundan biridir. Oglunun dogumu sirasinda yasadig1 problemler nedeniyle isini birakmak
zorunda kalmistir. Problemlerini ¢oziince ise geri donmek istemis ancak esinin izni olmamasi
nedeniyle bu istedigini gerceklestirememis ve sonrasinda da geri doniis hakkini yitirmistir.
Ogretmenlige geri ddénemeyince bir tamdigmin yaninda muhasebe yardimciligi yapmaya
baslamistir. Bu iste basarili olmus ve ¢esitli sirketlerde calistiktan sonra asama asama mudur
yardimcihig, genel miidiirlik ve finans miidiirliigii yapmustir. Universitede sosyoloji
boliimiinii bitirmis ve muhasebe isiyle ugrasirken de iktisat boliimiinii kazanmis ancak is, ev
ve okul hayatin1 bir arada yiirlitemediginden kaydi silinmistir. Daha sonrasinda {istlin
zekalilar okulunda yabanci bir miidiirle 5 y1l boyunca buranin yonetimini iistlenmis ve oradan
da emekli olmustur. Bu sirada oglunun tiniversite okumak istememesine tepki olarak ve onu
motive etmek adina tekrar liniversite sinavina girmis iki yillik boliim kazanmis ve okudugu
bolimii dikey gegisle bitirmistir. Diplomasini o donem basortiisii yasagi nedeniyle atildigi ve
kaydmin silindigi ama yapilan degisiklikler nedeniyle cikan af sayesinde 2014 yilinda
almistir. Bu diplomasimi ¢ocuklarina hatira kalsin diye aldigini aslinda ihtiyact olmadigini
sOylemistir. Emekli olduktan sonra c¢esitli sirketlerden teklifler almis ve bir siire daha
calismaya devam etmistir. Ancak belinden ameliyat olmasiyla is yasamini tamamen
bitirmistir.

Ik esinden ayrilmis ve baska biriyle birlikte yasamaya baslamustir. Partnerinden bir
kiz bir erkek olmak iizere ikiz c¢ocuklar1 olduktan sonra partnerinin istegi iizerine
evlenmislerdir. Ancak kiz ¢ocugu down sendromlu dogmustur. Bu esiyle mantik evliligi
yapmis ve 24 yil boyunca zoraki de olsa evli kalmistir. Ayrildiktan sonra oglunun
tiniversiteye gitmesi lizerine destek olmaya baglayan eski esi down sendromlu kizini hi¢ kabul
edememis ve nitekim de 8 yildir da kiziyla iletisim kurmamastir.

Cocuklariyla birlikte maddi sikintilar yasamalar1 nedeniyle {i¢ y1l 6nce biiyiik oglunun

yasadigi yer olan Antalya’ya gelmislerdir. Dogdugu biiyiidiigii yeri (Istanbul) emekli
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maasinin yetmemesi nedeniyle birakmak zorunda kalmistir. Antalya’da yasayan oglunun
calisiyor olmasi ve onun yaninda olmak ona maddi ve manevi agidan giiven vermistir. Ogluna
yakin bir yerde ev tutmus ve oglunun da destegiyle ge¢imini saglamistir. Oglunun bir yil
stireyle igsiz kalmasiyla bu sefer o oglunun ailesine maddi agidan destek olmaya baglamistir.
Daha sonra oglunun tekrar c¢alismaya baglamasiyla maddi destegi birakmis ancak yasam
sartlarinin zorlagsmasi, kendisinin bu siliregte %64 engelli duruma gelmesi, annesinin
Alzheimer olmasi bakim verme konusunda oldukc¢a zorluk g¢ekmesine neden olmus ve
ablalarinin da destegiyle Istanbul’a tekrar geri dénme karar1 almistir.

Sevgi K. hem kendisine! (%64 engeli var) hem de engelli kizina ve annesine bakim
vermektedir. Sevgi K. nin kiz1 27 yasindadir ve kizini istiin bireysel ¢abasi sayesinde
yasamini devam ettirmesine yardimct olmustur.

Sevgi K.’nin annesi 84 yasindadir. Annesinin hareket problemi (felg) ve Alzheimer
hastaligi vardir. Sevgi K. annesine babasinin emaneti olarak gormektedir. Ayni zamanda
Sevgi K.’nin annesiyle olan baglarinin ¢ok kuvvetli olmasi ve yagsaminin bazi zamanlarinda
birlikte yasamis olmalart da bakim isini tistlenmesinde etkili olmustur. Dedesinin babasina
kars1 olan sert tutumunun babasiyla annesinin iliskilerine de yansidigini diisiinmesi de
annesinin bakimini iistlenmesinde etken olan nedenler arasindadir.

Sevgi K.’nin annesi on yedi y1l dnce bacagina protez takildiktan sonra gerekli olan
egzersizleri yapmamasi ve bu bolgede biriken iltihabin yillar igerisinde yayilarak beyne kadar
ulagmas1 sonucu bir felg gecirmistir. Felg gecirdikten sonra nedeni anlasilmis ve protezi
cikarilmistir ve yapilan bir uygulama sonucu bir buguk yi1l boyunca yataga bagimli yasamustir.
Sevgi K. bu siiregte annesine gosterdigi psikolojik destek ve duzenli fiziksel egzersizlerle
annesinin tekrar yiiriiyebilmesine katki saglamistir. Daha sonra annesinin bacagina tekrar iki
kez protez takilmasina ragmen istenen egzersizlerin yapilamamis olmasi nedeniyle annesi
bacagini tam randimanli kullanamamaktadir. Dolayisiyla merdiven inip ¢ikamamakta ve
yiirlime problemi yasamaktadir. Hareket azalmasindan dolay1 viicut kaslar1 calisamaz duruma
gelmis ve bel kemiginde egilme baslamistir. Bu nedenle bir ameliyat daha gegiren annesi
sonrasinda hipertansiyon, hafiza problemleri ve de kalp ritim bozuklugu ¢ekmeye baslamistir.
Sevgi K. engelli kiz1 ve annesine es zamanli olarak bakim vermistir. Annesinin yataga bagimli
oldugu bir buguk yil boyunca bakim y6netimini, onu ¢ok iyi taniyip ne istedigini bilmesi
sayesinde sorunsuz bir sekilde gerceklestirmistir.

Sevgi K. ilerleyen zamanda yasamlarini bir rutine oturtmus olmaktan dolay1 kendini
arttk daha 6zgur olarak tanimlamaktadir. Gecelerini kendi ilgisi olan resim ile ugrasarak

gecirmekte, sabah da annesinin ve ev ihtiyaglarini karsilamaktadir. Gilinde yalnizca 5 saat
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uykunun kendisine yeterli geldigini belirtmis ve giinlin kalan diger saatlerini kendi ilgileri,
annesinin ve kizinin ihtiyaglar1 dogrultusunda diizenlemistir. Ancak kendisinin de saglik
problemlerinin baslayip ayrica annesinin Alzheimer hastalift olmasi nedeniyle bakim
sorumlulugunun iki kat artmis olmasi rutininin bozulmasina neden olmustur. Artik geceleri
hi¢ uyuyamadigii sabah oldugunda annesiyle ilgilendigini ve ancak 6glenleri birkag saat
uyuyup yine annesiyle ilgilenmeye devam etmektedir. Bu durumdan memnun olmadigini ama
diizeltemedigi i¢in de iizgiin oldugunu belirtmistir.

Sevgi K. annesinin Alzheimer teshisi konmadan 6nce uzunca bir siire belirtilerini
anlamadigin1 ve bunu daha ¢ok yaslanmaya ve annesinin caninin sikilmasina bagli olarak
degerlendirmistir. Ta ki kendisinin ge¢irdigi ameliyat sonrasinda yasadigi olaylar annesinde
ters giden bir seyler oldugunu fark etmesini saglamistir. Bunun tizerine annesini bir doktora

gotiirmeye karar vermistir. Annesinin mevcut durumundaki farkliligi su sekilde ifade etmistir:

“Annem annem degil! Gilinde dort bes sefer degisik bir anne kesfetmeye basladim, en iyisi ben bir

doktora gotiireyim dedim.”

Annesinin bu yeni hastaligi Sevgi K.’nin bu konu hakkinda arastirmalarint baglatmis

ve nasil davranmasi gerektigi konusunda yol gosterici olmustur.

“Ilk baslarda izah etmeye calistyordum, dyle degil boyle degil diye. Bana da kiziyordu o zaman. Sonra
biraz internetten arastirdim sonra gelinim de biraz yardim ettiler, bilgiler toplamama. Simdi oldugu gibi
kabul ediyoruz, “sen haklisin, olur” gibi seyler soylityoruz. Ciinkii biliyorum biraz sonra degisecek o.
ya da oturdugu yerde uyuyacak uyaninca farkli bir anne olacak. Onu kizdirmaktansa sensin demeyi

yegledik.”

Sevgi K. annesinin bir keresinde evden gece yarisi ¢iktigini ve ev sahibinin tesadiifen
gormesi tizerine onu buldugu belirtmis ve artik evinin kapisini hep kilitli tutmaya baslamistir.
Bir yere gidecegi zaman -Ki Ozellikle sadece pazara gidiyor- kizini ve annesini yalniz biraktigi
nadir durumlarda kapiyr kilitleyip ¢iktigini belirtmis “kimi kime emanet edeceksin”
diisiincesiyle aklinin hep evde kaldigini ve baslarina bir sey gelmesinden dolay1 korku ve
endise yasadigini ifade etmistir.

Annesinin hastalig1 nedeniyle kizin1 artik {i¢iincii plana attigin1 6ncelikli olarak annesi
ve kendisinin saglik problemlerinin yer aldigini belirtmistir. Annesinin hastalig1 ve ona kars1
nasil davranilmasi gerektigi konusunda kizin1 da bilgilendirdigini ifade etmistir.

Sevgi K. kendi engel durumu, kizinin ve annesinin rahatsizlig1 nedeniyle artik eskisi
gibi bakim verme isini yiiriitmekte zorluk ¢ekmeye baslamis ayrica ona artik Antalya’ya onun

icin geldigi oglunun ve ailesinin de yeterince destek olmayisi nedeniyle Mayis ayinda
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Istanbul’a geri ddneceklerini belirtmistir. Istanbul’da ablalarmin destegiyle bir evde
kalacaklarim1 ve annelerinin bakim isini ablalar1 ve erkek kardesiyle paylasmay1
distinmektedir.

Sevgi K. yagami boyunca farkli bakim yoriingelerine girip ¢ikmistir. Cocuklugunda
anneannesinin babaannesine bakim verdigine taniklik etmis, kendisi de ilk esinin annesine
bakim vermis, daha sonra yash ve hasta olan komsularina bakim vermis, ikinci esinin anne ve
babasina, ikinci esine ve down sendromlu kizina ve son olarak da annesine bakim vermistir.
Bu bakim olaylarinin o6zellikle annesinin bakimini istlenmesinde ve bunu yaparken
zorlanmamasinda etken oldugunu belirtmistir. Kendisinin miiskiil durumda olan kimseyi geri
ceviremeyecegini ve bunun icten gelen bir duygu oldugunu ifade etmistir. Yasami boyunca
zorluklarla karsilastigini ve bunlarla miicadele ederken giiciinii Allah’tan aldigin1 séylemistir.
Sevgi K.’nin yasamindaki en belirgin doniim noktalar1 kizinin ve annesinin bakim
yorungelerinde yer almasiyla gergeklesmistir. Birbirine bagli bu {i¢ kiginin yagsaminin

temelinin kendinde oldugunu belirtmistir.
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4.1.1.7. AYLINK.

Aylin K. 65 yasinda, Antalya merkez dogumlu, dort kardesin en kiigiigiidiir. Anne ve
babasinin iliskilerin iyi olmasi, ailenin birbirine bagli olmasi, mutlu ve rahat bir ¢ocukluk
gecirmesini saglamistir. Eski Antalya konaklarinda biiyiimiis ve burada genis ve kalabalik bir
ailede yetismistir. Annesi ve kendisi de rahat bir yasam geg¢irmis maddi ve manevi olarak bir
sikint1 yasamamuistir. 18 yasinda iken 62 yasindaki babasini beyin kanamasindan kaybetmis
ancak bu durum onu c¢ok etkilememistir ¢linkii agabeyleri babalarinin yoklugunu
hissettirmemisler ve ayrica kalabalik bir ailede yasiyor olmak babasimin yoklugunu
bastirmigtir. Aylin K., ortaokul mezunudur, daha sonrasinda lise i¢in agik Ogretime
kaydolmus ancak annesinin hastaligi nedeniyle egitimine devam edememistir. 22 yasinda
goruct usult ile evlenmis ve iki oglu olmustur. Cocuklari tiniversiteye basladiktan sonra
esinin fast-food tarzi is yerinde kasiyerlik yapmaya ve telefonlara bakmaya baslamistir.
Annesinin hastaligin1 6grenene kadar yaklasik 15 yil boyunca tam zamanli olarak bu isi
yapmuistir. Ancak hastaliga bagl olarak daha sonrasinda isini yari zamanliya ¢evirmis ve bu
sekilde annesinin durumu agirlasana kadar devam etmistir.

Aylin K., 92 yasindaki Alzheimer hastasi annesine bakim vermektedir. Aylin K. nin
annesinin 80 yasindan sonra unutmalari baglayinca, ona yardimci olsun diye her ihtimale karsi
cantasina iletisim bilgilerinin oldugu bir yazi koymuslardir. Annesi babasinin emekli maasini
almaktadir. Bunu her ay kendi basina bankaya gidip hem parasini almak hem de orada
arkadaglariyla sohbet edip sosyallesmek adina yalniz basina yapmayi tercih etmektedir. Bir
giin maasin1 ¢ekip eve donerken inecegi duragi unutmus ve otobiisle son duraga kadar
gitmistir. Bunun iizerine otobiis soforiiniin yardimiyla ailesine ulasilmis ve boylelikle
annelerinin hastaliginin ilerleyisine tanik olan ¢ocuklar1t annelerini artik yalniz birakmamaya
baglamiglardir. Aylin K. yasami boyunca annesinin saglik problemleriyle yakindan ilgili
olmustur ve bakim siirecinde bakici roliinii istlenmesinde bu durum oldukga etki saglamistir.

Ablasinin ve kendi evi annesinin evine yakin olmasi sebebiyle hastaligin ilk basladigi
zamanlarda rahatlikla ve siklikla annelerini ziyaret edebilmisler. Sonrasinda bagka bir yere
taginsalar da annelerini yanlarinda gittikleri yerlerde yalmiz birakmamiglar. Alzheimer
hastalig1r hakkinda o dénemde (2002) ¢ok az sey bilindigini ve toplumda c¢ok fazla yaygin
olmadigim diisiinen Aylin K. ve ailesi i¢in hastaligin ciddiyetini anlamalar1 biraz daha zor

oldugunu ifade etmistir.



147

Akdeniz Universitesinde kalirlarken doktorlarinin “Benim babam da Alzheimer,
mutlaka bir yardimci bulun yoksa siz ¢ok fazla yipranirsiniz” sozii iizerine Aylin K. sunlar

sOyliyor;

“O oyle soyleyince sasirdim. Ne yani ben anneme bakamaz miyim? Ben anneme bakarim. O zaman
“yardimc1” fikri de ¢cok uzakti. Yani o doktor calistyor, ben ev hanimiyim, annem benimle yasar gider

dedim, ama Gyle degilmis. Zaman icerisinde yasayarak 6grendim dyle olmadigini.”

Annesinin Alzheimer olmadan 6nce de gesitli hastaliklartyla Aylin K. ilgilenmis ve
simdi de birincil sorumlulugun kendisinde olmasinin nedeninin bu oldugunu belirtmistir.
Annesinin bakim masraflar1 konusunda bir sikinti yasamadiklarini belirtmis ve hatta bazi
ihtiyaglarin devlet tarafindan saglandigini ¢ok sonra 6grenmislerdir. Ancak bakim masraflari
daha da yiik olmaya baglayinca bakim parasi uygulamasina bagvurmustur.

Aylin K.’nin ablasinin esinin vefat1 iizerine, ablasinin da yalniz olmasi sebebiyle 8 yil
kadar annesi ablasmin evinde kalmistir. Ancak bu siregte Aylin K. yine annesinin saglik
problemleri igin birincil bakimi tistlenmistir.

Annesinin rahatsizligiin ilk basinda bakim i¢in bir destege ihtiya¢ duymazken zaman
icerisinde hastaligin ilerlemesi ve bakimin agirlasmast nedeniyle 2006 yilindan 2019 yilina
kadar bir yardimci ile galismiglardir. Birkag y1l giindiizlii, daha sonra yabanci yatili yardimci
bakici ise almiglardir. Ancak Aylin K. bakim vermeyi higbir zaman birakmamig sadece ise
aliman bakicilardan bakim isinin bazi noktalarinda yardim almayr artik kabul etmeye
baslamigtir.

Aylin K.’nin oldukg¢a fazla yardimct bakict deneyimi vardir ve kiminin kétt kiminin
iyi oldugu konusunda goriislerini ifade ederken farkli Kkiiltiirlerden gelen bakicilarla
anlasmanin olduk¢a zor oldugunu belirtmistir. Genel olarak bir yardime1 bakict

degerlendirmesi yaptiginda sunlar1 sdylemistir;

“Bakicilar iyi ki varlar, onlar olmasa ne yapardik ama iste dyle olmuyor. Denetimsiz higbir sey
olmuyor. Bakic1 problemi ayri bir konu, bakiciniz iyiyse kafaniz rahat, dinlenik, hastaniz mutlu,

bakiciniz kotiiyse hastaniz siirekli atakta, sizin de kafaniz siirekli mesgul.”

“....Y1lmaz Ozdil’in kadin diye bir kitab1 var bilmiyorum okudunuz mu? Orada cumhuriyet déneminde
yasamis taninan kadinlar1 anlatiyor. Pigsman oldum ki bakicilarin birer fotografini ¢ekseydim de Uger
beser ciimlelik anilarimi anlatsaydim. Yilmaz Ozdil’in kitabmin sayfasi kadar bakici deneyimim olur ve

bir kitabim olabilirdi. Onu daha gecen giin okudum ¢ok ge¢ kaldim.”

Aylin K. zamanin ¢ogunu annesine bakim vermeye ayirdigi i¢in degisen aile

iligkilerini ve bu degisimin onda yaratti§1 olumsuz sonuglar1 oldugunu belirtmistir. Ailesine
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vakit ayiramadigin1 ve cocuklarinin bu durumdan sikayetci olmalarindan dolay1 ikilem
yasamaktadir.

Aylin K. annesinin hastaligin1 geriye dogru gergeklesen bir ilerleme olarak
degerlendirmektedir. Annesinin saglik durumunun giderek agirlasmasi hastane yatislarini
arttirmis ve ayni zamanda hastanede kalis siirelerini de uzatmistir. Annesinde olusan cesitli
yatak yaralar1 sebebiyle palyatif bakimda tedavi gormesinin ardindan annesinin beslenme
problemleri artmig ve hastaneye sevk edilip PEG (Mideden direk tliple besleme yodntemi)

takilmistir ve bakim verme siireci evde devam etmistir.
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4.1.1.8. YASEMIN K.

68 yasinda olan Yasemin K., Yozgat’mn bir kdyiinde dogmustur. Iki kiz iki erkek
olmak tizere dort kardesli bir aileye sahiptir. Babasi insaat ustasi, annesi ev hanimidir.
Cocukluk doneminde abisiyle beraber orak ile ekin bigerek zamanini gegirmistir. 17 yasinda
ayni kdyden biriyle evlenmis ve evlendikten sonra kayinvalidesi ve kaymbabasinin yanina
taginmislardir. Okula hi¢ gitmemistir. Ancak evlendikten sonra on bes giinliikk okuma-yazma
kursundan faydalanmistir. Esi on bes yil boyunca yurtdisinda ¢alismis o da bu siire zarfinda
esinin anne babasinin yaninda yasamis, kocasiyla yeterince vakit gegirememis olmak onda
evliliginin ne oldugunu anlamasinda bir takim zorluklar yasatmigtir. Hatta bunu
“tantyamadim adami yeni yeni c¢oziiyorum yaslandik¢a™ ifadesiyle anlamlandirmistir.
Evlendikten yedi yil sonra bir kiz ¢ocuguna sahip olmustur. Kizi yedi yasindayken Ankara’ya
tasinmislardir. Ankara Hiiseyingazi’ de 8 sene sonra oturduktan sonra Yenimahalle’ye
gelmiglerdir. Kizinin okul durumu nedeniyle Ankara’nin cesitli semtlerinde ikamet
etmislerdir. Kizi tiniversiteye basladigt zaman kendi anne ve babasi evlerinde kalmaya
baslamistir. Esinin annesi koyde vefat ettikten sonra kaympederine bakim vermeye
baslamistir. Yedi y1l boyunca kislar1 yanlarinda yazin ise kdyde bakim vermeyi siirdiirmiistir.
Kaympederine bakim verdigi bu siireyi “O bana o kadar eziyet olmadi da kendi ailem bana
eziyet oldu.” ifadesiyle degerlendirmistir.

Kiz1 evlenmis ve ¢ocuk sahibi olmustur. Gegen bu siire i¢erisinde babasi Alzheimer
hastas1 olmus ve ona bakim vermeye baslamistir. Ancak kizinin dogum yapmasi nedeniyle
kizinin yagadigi yer olan Antalya’ya gelmis ve bir siire kendi anne-babasi ve esini Ankara’da
birakmistir. Babasinin hastaliginin erken evresinde esinin ve annesinin de yardimiyla bakim
1sini tistlenmistir. Ancak abisinin babasinin bakiminda yardimci olmamasi ve aslinda bakim
isini tistlenmek istemeyisi nedeniyle bakici tutulmasini dnerse de bu 6neri sonugsuz kalmis ve
bakim isini istlenmeye devam etmistir. Torununa bakim vermek icin kizinin yanina
gitmesinden bir siire sonra Ankara’da babasmmin durumuyla ilgili aldig1 haber iizerine
Ankara’ya gitmis ve orada evini tastyarak ailesiyle beraber Antalya’ya gelmistir. Antalya’ya
tagindiktan sonra kardesleriyle bu durumu goriismiis ve onlara iki yasliya ve torununa bakim
verdigini, esinin de is i¢in Libya’da oldugunu ve bakim konusunda zorlandigini belirtmistir.
Kiz kardesi yardima gelmis ancak o da uzun siireli olmamistir. Abisi Almanya’da diger iki
kardesi de Fransa’da oldugundan bakim stirecine katkilar1 olmamistir. Ancak abisinin birinin
yazlar1 Serik’te yasiyor olmasi ona bakim siirecine katilacagini diisiindiirse de yengesinin
bakim vermeyi istemiyor olusu bu diislincesini sonugsuz birakmigtir. Babasinin saglik

problemi oldugunda siklikla damadindan yardim almistir. Daha sonra babasini tekrar
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Ankara’ya geri gotlirmiis ve esinin yardimiyla orada 1,5 sene bakim isini iistlenmistir. Es
zamanl olarak da Antalya’da torununa bakim vermistir. Ayin ii¢ haftas1 Antalya’da torununa
bakim verirken bir hafta Ankara’da anne babasinin bakimini gerceklestirmistir. Bu siirecte esi
bakim isinin biiyilk bir kismini {stlenmistir. Kislar1 Ankara’da yazlari ise Yozgat’ta
koylerinde bakim vermislerdir. Bu siirece daha sonra kiz kardesi de katilmistir. Babas1 bir
siire sonra vefat etmistir. Babasinin hastalig1 sirasinda annesinin de demansi baslamis ve
vefattan sonra hastalii ilerlemistir. Babasinin olimiinden sonra yalniz kalan annesinin
bakimi i¢in kardeslerinden destek gormek istemis ancak yine bekledigi destegi gérememistir.
O da annesi yalniz birakmamak i¢in Antalya’ya yanina getirmistir. Yasemin K. yasaminin ¢ok
biiyiik bir kismini bakim vermekle gecirmistir. Ilk dnce kayinvalidesi ve kaympederine sonra
babasina, daha sonra torununa ve en son da annesine bakim vermistir. Bu yilizden Yasemin
K.in bakim siireci ele alinirken anne ve babasiyla olan bakim iligkisi birlikte
degerlendirilmistir.

Yasemin K. 57 yasindan itibaren Alzheimer hastasi olan 75 yasindaki babasina bakim
vermistir. Babasinin hastalig1 silirecinde annesi de bu hastaliga yakalanmistir. Babasi ve annesi
Ankara’da yanlarinda kalirken bakim isinin istesinden rahatlikla gelebilirken Antalya’da
kizinin dogum yapmasi sebebiyle torununa da bakim vermek istemesi, iki sehir arasindaki
farkli bakim bolumlerini ortaya ¢ikarmistir. Bir taraftan yaslilarinin bakimi bir taraftan da
torunun bakimi Yasemin K.’y1 es zamanli olarak iki farkli role sokmustur. Bu asamada
Yasemin K. Ankara’da bulunan yaslilarinin bakimi i¢in esinden oldukca destek almis ve
kendisi de sik zaman araliklariyla bu siirece ortak olmustur. Babasin1 ve annesini Antalya’ya
yanlarina getirmis ve burada kizlarina yakin bir yerden ev kiralamiglar ve tiglinlin bakimini
tek bir yerde siirdiirme karari almiglardir. Annesinin sagliginin babasina gore daha yerinde
olmas1 nedeniyle babasinin bakim siirecinde annesinden destek beklemis ancak bu destegi
alamamis olmak onu oldukc¢a lizmiistiir.

Babasinin durumu giderek agirlasmis ve son zamanlarinda o6zellikle hafizas: ile ilgili
ciddi kayiplar yasadigini belirtmis ve bu durum Yasemin K.’de endise yaratmistir. Yasemin
K.’in babasi Antalya’ya tasindiklarindan bir bucuk yil sonra yazin gittikleri Yozgat’taki
kdylerinde vefat etmistir. Babasinin vefatindan dolay1 Yasemin K. ¢ok tiziilmustiir.

Babasinin 6liimiinden sonra Yasemin K. annesinin bakimini da iistlenmistir. Her ne
kadar annesinin bakim sorumlulugunu almada ¢ok istekli olmasa da kardeslerinin bakimi
ustlenmeyisi tekrar Yasemin K.’in yeni bakim bolimini baslatmistir. Bu kararimi séyle ifade

ediyor:
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“Yani tek benim anam ya, onlar evlatlik. Ugtinden de ses yok, bu anam ne olacak diyen yok. Baktim
ticli de kara kara diisiinliyor, haydi ana gidek dedim, yine aldim geldim buraya. Ne esime danigiyorum
gotiireyim diye ne damadima ne de kizima. Neden, ¢linkil ben olmasam bunu goturecekler, Yozgat’a

huzurevine atacaklar. Oyle iste getirdim simdi de buna baktyorum.”
Ve ekliyor;

“Huzurevine koyduramam bu sessiz bunu déverler. Kendini savunamaz bir sey yapamaz. Alt1 senedir
burada. Oyle iste ¢ekiyorum, ¢ikmaz bir sokaktayim. Allah’im diyorum yiiziimiin akiyla sunu da
kefenleyim. Nasil olacak ne olacak diyorum ¢ikmaz bir sokaktayim. Bazen ¢ok iiziilllyorum bazen de

kendime ediyorum. Oyle iste ¢ile ¢cekiyorum.”

Yasemin K.’in annesi iizerinde bdylesine bir sorumluluk hissetmesi onu duygusal
acidan oldukg¢a zorlamistir. Artik bakim verme isi onun icin fedakarligin yaninda gecirilmesi

gereken bir surectir.

Yasemin K.’in sahip oldugu bakim tecriibesi annesinin bakim siirecini yoOnetirken
oldukga isine yaramistir. Babasiyla ayni hastalia sahip olan annesinin saglik gidisatinda
karsilasabilecegi olumlu veya olumsuz durumlara karsi olan bilgisi annesinin bakimini daha
rahat siirdiirmesini saglamistir. Bu sirada torununa da bakim vermeye devam etmektedir
ancak onun biraz daha biiylimesi ve okula gitmesi bakimin1 hafifletmistir.

Yasemin K. annesinin bakiminda da babasina benzer sekilde bir yonetim izlemistir.
Yaz geldiginde Yozgat’taki kdylerinde kisin ise Antalya’da bakim vermistir. Kdye gittikleri
zamanlarda bakim siirecine kardeslerinin de katilmasini istemektedir ancak “Kardeslerim de
koye gitmiyor. Korkularindan gitmiyorlar, gidiyorlar bir hafta kaliyor, doniiyorlar, Ben
ananiz1 alin gotiiriin dersem diye.” belirtmekte ve sorumlulugun tamamen yine kendinde
kaldigin1 ifade etmektedir. Annesinin hastaliinin ilk zamanlarinda on bes giinliigiine

annesinin bakimini kdydeki kardesine birakmistir ve bu siireci soyle degerlendirmistir.

“15 giin onlarda kald1 kdyde, gelin banyosunu bile yaptirmamis. Ben on bes giin rahatladiydim. On bes
giinde ne var on bes giin. Gegcen sene agabeyime yalvardim agabey dedim kizim ameliyat olacak sunu

bir ay g0tiiriin ya ti¢ii bir ay bakmadilar.”

Dort yil once annesinin bakimini kardesleri bir yilligina iistlenmiglerdir. Kardesleri

annesinin bakimi i¢in kdyde para karsilig1 bakim verecek birini bulmuslardir.

“Ben paylasak gorek deyince kardeslerim kdye bakima verdi onlar da kabul etmedi amcamin gelinleri
bakti. Para verdiler. Evinde kaldi ama hi¢ bakmamislar. Hi¢ hi¢ bakmamiglar kdye gittiydim bir

sarildim nasil anlatayim anam geri ¢ekildim. Tirnaklar sdyle katlanmis ayaklari tirnagini kesmemisler
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yemin ederim buradan buraya katlamig, banyosunu hi¢ yaptirmamislar. Ben gidip gérmesem dyle
kalacakt1.”

Yasemin K. bu olay1 yasadiktan sonra annesini hi¢ birakmamis ve bakimini tamamen
istlenmeye karar vermistir. Ancak yine de kardeslerinden destek beklemektedir. Bakimi
paylasarak yonetmeyi teklif etmis ama sonu¢ alamamistir. Baska bir alternatif olarak da “bu
sene dedim herkes ya gotursiin ya da verin diye” maddi destek istemistir. Kardesleri bir
miktar yardimda bulunmuslardir. Bakim verdigi i¢in bakim maasindan da 5 yildir
yararlanmaktadir. Ama Yasemin K. “ben maas para mara istemiyorum, diyorum ki yazin
geldikge tigiliniiz birer ay bakin kisin bana verin” dese de bu istegi sonugsuz kalmustir.

Yasemin K. bakim verdigi siire boyunca seker ve tansiyon hastasi olmustur. Ayni
zamanda anti-depresan da kullanmaktadir. Bel fitig1 ameliyati gecirmistir. O yiizden tastyip
kaldirma konusunda ileride sikint1 yasarsa yardimci birini ise almay1 diistinmiistiir.

Haftada iki giin belediyeye ait bir kuruma annesini birakmaktadir. Aldig1 kurum
destegi sayesinde biraz rahatlamistir. Gittigi kurumda yeni arkadasliklar kurmus ve kendisi
gibi ayni derdi yasayanlarin oldugunu gorlip yalniz olmadigmi anlamistir. Ayrica kurum
annesinin yasamina da olumlu katki sunmustur. Annesinin kuruma gitmekten biiyiik keyif
aldigin1 ve cok istekli oldugunu belirtmistir.

Genel olarak annesi sakin bir hastalik siireci gecirmistir. Kendi kendine tuvalete
gidebilmekte, yemegini yiyebilmekte ve ev i¢inde dolasabilmektedir. Bu durum Yasemin
K.’in bakim isini kolaylastirmistir. Ancak yine de annesini hi¢ yalniz birakmamaktadir.
Disartya cikacagi zaman esinden destek almaktadir. Son zamanlarda annesi yine kendi
ihtiyaglarint  karsilayabilirken artik hareketlerinde yavaslamalar olmus ve ev iginde
gezinmeleri azalmistir. Zamanini daha ¢ok odasinda yatarak gecirmektedir. Bir y1l kadar 6nce
ayaginda olusan bir yara kisa silirede biiylimiis ve yapilan miidahalelere ragmen kangrene
cevirmistir. Iki ay gibi bir siirede ayagindaki ilerleme annesinin ev igindeki hareketlerini
kisitlamis ve Yasemin K.’in destegine daha fazla ihtiya¢ duyar hale getirmistir. Yasemin K. in
bu siiregte bakim verme ile ilgili kaygilar1 baslamistir. Kangrenden 6tiirii ayagin kokmasi
Yasemin K.’in pansuman yapmasina engel olmustur. O da bu sorunu pansumanci tutarak
¢ozlimlemistir. Aynt zamanda bezini Onceden ayakta degistirirken simdi ayagiin sarilt
olmasindan 6tiirii yatar pozisyonda degistirmesi de Yasemin K.in bel problemi oldugundan
zor olmustur. Tuvalete gidip gelebildigi i¢in giinde bezi bir defa degismektedir ve bunun icin
de Yasemin K. yardimci birini bulmustur. Yasemin K. annesinin ayaginin bakiminda ¢ok yer
almak istememistir. Bu durum onu oldukca etkilemistir. Annesinin ayaginin durumunun

giderek kotiilesmesi hastaneye gotiirme konusunda da sikinti yasamalarina neden olmustur.
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Annesinin yasinin ileri olmasi nedeniyle ameliyat yapilmamasi bu siiregte pansuman ve
hastane gidis gelislerini siklastirmistir. Son asamada artik yiirliyemeyen annesi bir siire evde
bakimdan destek aldiktan kisa siire sonra palyatif bakimda tedavi gdrmeye baslamstir. Tk iki
hafta annesiyle siirekli ilgilenmis geri kalan siirede de kardesinden destek almistir. Kaldig1 iki
hafta boyunca edindigi tecriibe ile gece bakici tutmaya karar vermis ancak kiz kardesinin
bakim silirecine katilmasiyla bu durum gergeklesmemistir. Palyatif bakimin ortamindan
oldukea iiziintii duymasi onu bu diislinceye sevk etmis ve aslinda annesinin hastalig1 boyunca
en ¢ok bu sirecte olumsuz etkilenmistir. Annesinin saglik durumunun hizla koétilesmesi
Yasemin K. i¢in yipratict olmustur. Annesi iki hafta sonunda beslenme problemi de ¢ekmeye
baslamistir ve geri kalan démriinii burnundan beslenerek gecirmistir. iki ay boyunca palyatif
bakimda tedavi goren annesinde basi yaralart da olusmaya baglamistir. Olusan basi yaralarinin
tedavisi igin gerekli olan kremler haftalik olarak kullanilmakta ve ek bir masraf olusturmustur.
Basi yaralar artinca iki kiz kardes bununla bas edemeyince bakici tutmaya karar verseler de
erkek kardesleri buna karsi ¢ikmis ve catisma yasamislardir. Nihayetinde gilindiizlii bir bakici
tutulmustur. Ancak erkek kardeslerinin “iki kiz siz niye varsiniz?” sdylemi Yasemin K.’i
olduk¢a lizmiistiir. Yasemin K. i¢in annesinin 6lim evresinde en yipratici olan erkek
kardeslerinin “hem bakim maas1 aliyorsun hem de bakict tutuyorsun, niye sen bakim
vermiyorsun” diye sdylemleri onu derinden etkilemistir. Bu siire¢te olusan biitliin masraflari
Yasemin K. sadece kendisi karsilamasina ragmen boyle bir durumda maddi agidan giindeme
gelen tartisma Yasemin K. i¢in ¢ok yipratict olmustur.

Yasemin K.’in annesi palyatif bakimda iki ay tedavi gordiikten sonra vefat etmistir.
Yasemin K.’in hastalik siirecinde diledigi sey annesinin evde degil de hastanede vefat
etmesiydi. Ciinkii bu siirecten ¢ok etkilenecegini ve eger annesi evlerinde vefat ederse o evde
artik yasayamayacagii belirtmistir. Annesinin hastanede vefat etmesi bu kotii anlar1 daha
kolay gecirebilmesini saglamistir. Annesinin son donemini hastanede geg¢irmis olmasi
Yasemin K. i¢in manevi acidan rahatlatict bir durum olarak degerlendirilmis, ¢linkii eger
evde bu evreyi yasasaydi “gercekten ¢ok aci gekerek gegirecegini” belirtmistir. Yasemin K.
i¢cin annesine bakim verdigi siirede en kalic1 ve yipratict olan annesinin ayaginin kangren olup
dort ay gibi bir siirede hizla kétiilesen saglik durumuydu. Bir siire kendini bu durumdan 6tiirti
cok suglu hissetmis ve annesine yeterince iyi bakim saglamadigini diistinmiistiir. Annesinin
cok ac1 ¢ekmesi de iiziintiisiinii percinlemistir. Ancak vefatinda annesi bu koétii durumdan
kurtuldugu i¢in de rahatlamistir. Yasemin K.’in baska bir iiziintlisii ise annesinin vefat
sekliyle ilgilidir. Annesinin “etinin ¢liriiyiip kokmasi” Yasemin K.’in manevi goriisiine gore

hos bir durum degildi.
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Yasemin K. evine donmeden once esi annesinin kaldig1 oday1 degistirmis ve yeniden
dekore etmistir ancak yine de Yasemin K.’in gozleri annesini aramaktadir. Annesinin
vefatindan sonra Yasemin K.’in kendi fiziksel sagligi ile ilgili bozulmalar1 giin yiiziine
cikmaya baglamigtir. Agrilar1 artmigtir. Ruhsal agidan da kendini “bir boslukta”
hissetmektedir ve hala annesinin kaybindan olduk¢a etkilenmektedir. Yillarca bakim vermis
olmasi su an ki hayatinda nasil davranacagi konusunda onda kaygi yaratmaktadir. Ailesinin de
destegi ile kendi yeni bir ugras bulma arayisindadir. Ozgiivenini kaybetmis gibi
hissetmektedir. Cocuklar1 bir kursa gitmesini tavsiye etseler de o “ben yanimda biri olmadan
nasil giderim, yapamam ki..” diye diislincesini belirtmistir.

Yasemin K. yasami boyunca annesiyle catismistir. Annesinin Yasemin K.’in geng
yasta evlenmesine engel olmayisi, babasinin hastalik siirecinde destek vermeyisi gibi olumsuz
durumlar silinmistir. Annesinin son doneminde yasadig1 siire¢ Yasemin K.’in annesine olan
tim kizginlik ve kirginliklarini almis yerini yogun bir acima ve setkate birakmistir. Bu

nedenle de annesinin vefatindan oldukga etkilenmistir.
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4.1.1.9. NURHAN K.

Nurhan K. 68 yasindadir ve Bitlislidir. Bes kiz ii¢ erkek olmak {izere sekiz kardesi
vardir. Nurhan kardeslerinin en kiiciglidiir. Ancak bir kiz ve erkek kardesi yetiskinlik
doneminde vefat etmistir. Cocuklugunu Bitlis’in bir ilgesinde ekonomik agidan zor sartlar
altinda gegirmistir. Okula hi¢ gitmemistir. 17 yasinda evlenmistir. Ug erkek ¢ocugu vardir ve
otuz yil 6nce ¢cocuklarina daha iyi bir gelecek saglayabilmek i¢in Antalya’ya go¢ etmislerdir.
Antalya’da yasayan abisinin yanina gelmislerdir ve burada esi 6nceki meslegi olan soforliige
devam etmis ve emekli olmustur. Nurhan yasami boyunca hi¢ ¢alismamistir. Cocuklari evlidir
ve su an esiyle kendi yalniz yasamaktadir. Nurhan geleneksel degerlere sahip bir aileden
gelmektedir ve bu degerler tiim yasami boyunca baskin sekilde kendini géstermistir.

Nurhan K. 96 yasindaki annesine bakim vermektedir. Annesi kendi evinde yalniz
yasamaktadir ve Nurhan K. her giin annesinin evine gidip ona giinliikk ihtiyaglarinin
karsilanmasinda ve ev iglerinin yapilmasinda destek olmaktadir. Annesinin yemeklerinin
hazirlanmasi, banyosunun yapilmasi, ev islerinin yapilmasi gibi giinliik yasam faaliyetlerinde
ve faturalarmin 6denmesi, alig verig gibi ev idaresine yonelik islerde yardimci olmaktadir.
Annesi rahatsiz oldugu giinlerde onun yaninda kalmakta ya da kendi evinde bakimini
saglamaktadir. Annesinin yiiksek tansiyon, seker ve kalp rahatsizliginin yami sira yashliga
bagli olarak hareketlerinde yavaglama ve gii¢ kayb1 vardir. Annesinin eviyle kendi evinin
mesafesi uzak oldugu i¢in ulasimini otobiise binerek gerceklestirmekte sabah gidip aksam
evine dénmektedir.

Annesinin  bakimmi {istlenmesinde kardeslerinden de zaman zaman destek
gormektedir. Ozellikle bir abisinin maddi agidan destek olmasi ihtiyaglarm giderilmesinde
kolaylik saglamaktadir. Bu destek Nurhan’in bakim isinde maddi acidan fazla bir sikinti
yasamamasini saglamaktadir. Ancak Nurhan K. nin ulasim giderleri kendine aittir.

Nurhan K. ne kadar bakim isini o istlenmis olsa da kendini bir bakici olarak
tanimlamaktan ziyade “annesinin bir evladi ve kiz1” olarak tanimlamaktadir. Ozellikle kiz
cocuklariin bakim isini tistlenmesi gerekliligi lizerinde durmus ve erkek kardeslerin bakim
vermeye iliskin katilimin1 gelinler {izerinden degerlendirmistir. Hatta kendinin bakim
vermeyle ilgili durumunu belirtirken “ben bakiyorum gelinler mi bakacak™ demistir. Ancak
annesinin bakimi i¢in de bir bakici bulmanin 6neminden bahsetmistir. Kardesleriyle miizakere
ettiklerinde de arttk bakim ig¢in resmi bir bakicidan destek almanin gerekliligini
diistinmislerdir. Kendi istedikleri 6zelliklere sahip bir bakici bulana kadar Nurhan annesinin

birincil sorumlulugunu iistlenmede istekli oldugunu belirtmistir.
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Nurhan K. bakim verdigi i¢in annesinin siirekli yaninda olmas1 gerektigini bu nedenle
kendi ilgilerini gerceklestirmek adina eksiklik yasadigini belirtmistir. Her giin annesinin
yanina gittigi icin esiyle de bazi problemler yasamaktadir. Esinin “artik ne kadar daha sen
bakacaksin?” diye yakinmasi Nurhan K. agisindan ikilemde kalmasini getirirken “yine de o
benim annem, mecbur bakacagim” diye bakim isini Ustlenmekteki kararlilhigini dile
getirmistir.

Nurhan annesinin bakimini bazen kendi evinde de gerceklestirebilmektedir. Ozellikle
kis doneminde ulasimin zor olmasi nedeniyle annesini yanina getirmekte ve bakimini burada
sirdirmektedir. Ancak annesi kendi evinde kalmayi tercih ettigi i¢in aralarinda bazi
uzlasmazliklar da yasamaktadir. Annesi bazen Antalya’da bulunan diger kardeslerinin evinde
de kalmakta ve bu acidan diger kardesleri Nurhan’a destek olmaktadir. Genel olarak Nurhan
ve kardesleri giiclii aile baglarina sahiptir ve annelerinin bakimini1 konusunda 6zel hassasiyet
gostermektedir.

Nurhan K. kigin Antalya’da bakim verirken birkag¢ yildir yazlar1 Korkuteli’nde annesi
ve esiyle kalmakta ve bu hava degisiminin annesinin ve kendi yasamina olumlu bir katki
sundugunu sdylemektedir.

Nurhan K. ve esi annesinin istegi ilizerine memleketleri olan Bitlis’e gitmisler ve
burada hava degisiminden dolayr annesinin zatlirre olmasi nedeniyle oldukg¢a iiziintii
yasamislardir. Bu siliregte annesi hastanede tedavi gormiis ve diger cocuklariin hepsi baginda
beklemislerdir. Annesi iyilestikten sonra Antalya’ya geri getirmislerdir. Annesinin dogdugu
topraklara ve eski yasamina olan 6zlemini gidermek i¢in gerceklestirdikleri bu seyahati de ne
kadar zor bir durumla karsilagsalar da olumlu olarak degerlendirmistir.

Nurhan K. annesine bakim verdigi siire boyunca kendisinin ge¢misten gelen kalp
rahatsizligi ile de miicadele etmistir. Kendi genel saglik durumunun kot olarak
degerlendirmis ve bakim verdigi siire boyunca saglik problemlerinin daha da arttigini
belirtmistir. Ayrica bakim verdigi siire boyunca kendi aile yasami ve annesinin bakim isi
arasinda yasadigi durumlarin gerginliklere yol agmasi yogun bir strese neden olmus ve
psikolojik destege ihtiya¢ duymustur. Bununla baglantili olarak depresan ilaglari kullanmaya
baslamistir.

Nurhan K. yasaminin bu dénemini bakim isiyle ge¢irmenin kendi yaslanmasina dair
dezavantajlara neden oldugunu ve kendinin de aslinda “yashi” oldugunu sdylemis ve giin
gectikce bakim isini listlenmekte daha da zorlandigini ifadele etmistir.

Nurhan K.’nin annesine bir siire daha bakim verdikten sonra annesi bir enfeksiyon

hastalig1 gecirerek rahatsizlanmis ve bir aylik siire i¢cinde iyice giligten diismiis, yemeden
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icmeden kesilmis ve vefat etmistir. Nurhan K., annesinin bakim siirecini ¢ok yorucu olarak
nitelendirse de annesinin vefatinin ardindan bu duygularindan dolay1 kendi i¢inde derin bir
pismanlik yasamistir. Bu durum onu oldukga ilizmiis ancak kardeslerinin de destegiyle bu

duygularini hafifletmeye calismistir.
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4.1.1.10.METIN E.

Metin E., 65 yasindadir. Aslen Erzurumludur, ancak elli yildir Antalya’da
yasamaktadir. Alt1 kiz ve iki erkek olmak iizere sekiz kardesli bir aileden gelmektedir. Iki
kardesi hari¢ diger aile {iyeleri Antalya’da yasamaktadir. Annesi yasadigi koyde sadece
ilkokul olmasindan dolay1 ilkokul {i¢iincii sinifa kadar okumus babasi ise yasadigi koyde okul
olmamasindan dolayr okuma yazmay1 askere gittigi zaman Ogrenmistir. Bir sirkette
muhasebecilik yapmustir. Yirmi bes yasindayken esiyle tanismis ve evlenmis iki ¢ocugu
olmustur. Metin E., 44 yasinda emekli olmustur. Ancak emekli olduktan sonra on bes yil daha
eski calistig1 sirkette calismaya devam etmistir. Sonrasinda da zamaninda aldigi zeytin
bahgelerinin diizenlenmesi, bakimi ve iirlinlerinin toplanmasinda esiyle birlikte yer alarak
aslinda c¢alismaya devam ettigini belirtmistir. Babasi 2013 yilinda vefat edene kadar anne ve
babasinin ayni evde yasadigini ve babasinin yataga bagimli oldugu siirecte giindiizlii bir
bakici yardimi ile annesinin ona bakim verdiginden bahsetmistir. Babasinin vefatindan sonra
o donem gorece saglikli olan annesini kardesleri ile beraber yalniz birakmadiklarini
belirtmistir.

Metin E. 90 yasindaki Alzheimer hastast annesine bakim vermistir. Annesini,
babasinin vefatindan sonra kardesleri ile belli zaman araliklarinda evlerinde agirlayarak yalniz
birakmadiklarin1 ifade etmistir. Annesinin evde yalniz yasama sansinin olmadigimi, kendi
islerini gorebilecek pozisyonda olmadigimmi ve ayrica yalniz kalmaktan korktugu icin de
kardesler arasinda bdyle bir karar aldiklarini belirtmistir. Yaklagik alt1 y1l boyunca annelerinin
bakimini iistlenen kardesleri ile birlikte aldiklart yeni bir kararla annelerinin bakimim
saglayacak Tcretli bir bakicidan yardim alarak annelerinin kendi evinde yasamasini
istemislerdir. Buna neden olarak da annesinin bazi ¢ocuklarinin evinde rahat ederken bazi
bazilarinin evinde kendini sigmti gibi hissettigini, damatlarmin bakim verilmesini kabul
etmedigini gostermistir. Su an annesi bir yabanci bakici ile kendi evinde yasamaya
baslamistir. Bakicinin izinli oldugu giinlerde kardesler yine kendi aralarinda bakimi ve bakim
masraflarini paylagsmislardir. Ancak Metin E., evin en biiyiik erkek cocugu olmasindan ve
annesine yakin bir yerde oturmasindan dolay1 diger kardeslerine gore daha sik (gilinasiri)
annesiyle beraber olmakta ve onunla ilgilenmektedir.

Metin E’nin annesinin rahatsizligin1  esinin  Oliimiinden sonra yalniz kalma
korkusundan dolay1 girdigi psikolojik bunalim sonucu ortaya g¢ikan bir depresyon olarak
belirtmistir. Buna bagl olarak psikiyatrik bir tedavi alan annesinin ila¢ kullandigin1 ve
kullanmaya da devam ettigini ifade etmistir. Bunun yani sira baska bir kronik hastalig

olmamakla birlikte, yliriime ve idrarin1 tutamama problemi vardir. Bu nedenle bez
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kullanmakta ve tuvalet, banyo gibi ihtiyaclarina destek verilirken tekerlekli sandalye
kullanmaktadirlar.

Metin E., annesiyle beraber kaldiklar1 stirede tekerlekli sandalye ile beraber her yere
gittiklerini belirtse de annesi bir zaman sonra disar1 ¢gikmay1 istemez duruma gelmistir. Simdi
de hareketlerinin iyice yavaslamasi nedeniyle artik evden hi¢ ¢ikmamaktadir. Cok az yemek
yemekte ve geri kalan zamanlarini yatarak gecirmektedir. Metin E., annesinin bu durumunu
artik yasamdan kopma derecesinde bir durum olarak degerlendirmektedir. Annesinin
Alzheimer hastaligindan dolay1 6nceden hi¢ aksatmadigi namaz kilmayi da artik yapamiyor
olusu hareketsizligini arttirmistir.

Metin E., annesinin onlarda kaldig1 siirede esinden ve ¢ocuklarindan destek aldigini,
ozellikle esinin annesinin kisisel temizliginin yapilmasinda yardimei oldugunu belirtmistir.
Metin E., zaman zaman annesinin bu durumunu degerlendirdiginde kendinin de bir giin boyle
bir hastaliga sahip olmasindan dolay1 endise yasamaktadir. Cocuklarindan bdyle bir durumda
kalirsa bakim almay1 beklememektedir.

Metin E., annesinin sekiz ay kadar bakiciyla yasadiktan sonra felg gecirmesi iizerine
annesinin 15 gun hastanede kaldigin1 ve ardindan eve ¢ikip iki ay da evde bakildiktan sonra
vefat ettigini sdylemistir. Bu siirecte bakici annesinin her tiirlii ihtiyacim1 karsilamis Metin E.
de destek olmustur. Annesi evde kaldig: siire boyunca artik mama ile beslenmeye baslamis ve
yatagindan hi¢ kalkamaz olmustur. Annesinin vefatimi son donemde hastane kalislarinin
artmasi ve fel¢ ge¢irip yataga iyice bagimli olmasindan dolay1 beklediklerini ancak yine de
cok tliziildiigiinii ifade etmistir. Metin E., annesinin son iki ay igerisinde sikintili bir siire¢

yasamasindan dolay1 vefatinin onun i¢in bir kurtulus oldugunu diistinmiistiir.
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4.1.1.11.UMUT E.

Umut E. 70 yasindadir ve Ispartalidir. Annesi ev hanimi babasi 6gretmendir. Bir kiz
kardesi vardir. Bes yasina kadar babasinin gorevi nedeniyle Afyon/Dinar’in Avdan kdyiinde
yasamistir. Babasi koy enstitiisii mezunudur ve bu 6gretmenlik gorevinin gerekliliklerinin
yansimasint Umut E. kendi yagaminda agik sekilde gormiistiir. Koyde yasadigi bes yili tarif
ederken kdyiin sartlarina uyum sagladiklarini sdylemistir.

Ortaokul ve liseyi Afyon’da okumus ve yine babasinin ¢ocuk yetisme yurdunda
miidiirliik yapmasi Umut E.’un yasaminin bigimlenmesine katki saglamistir. Orada kimsesiz

cocuklarla birlikte hareket ettigini ve onlar1 anlamaya c¢alistigini belirtmistir.

“Koyde koyliiden farkli degildim, yurda geldim yurtta anasiz babasiz ¢ocuklar1 goriince bende acima
duygusu gelisti. Onlar da insan onlar da gariban. Onlarin iiziilmesini istemem ¢iinkii. Onlar harglik
alirken ben de siraya girerdim babamda bana harglik verirdi hafta sonu har¢hik dagitildiginda. Zaman
zaman ben de yemekhaneye iner onlar gibi ben de yemek yerdim, onlar gibi yagardim. Onlarin yatma
zamani oldu mu ben de yatardim. Boyle bir atmosferde yetistirildigimde ben gaddar bir insan olamam,
acima duygusu olur bende. Cocuklugum bdyle gecti. Bu bana yasliya bakmama yaradi, anneme babama

bakmaya yaradi. Bu duyguya sahip olmayan insan bakamaz, mecburen bakar.”

Umut E. ¢ocukluk ve genclik doneminde yasadig1 bu tecriibelerin yetigkinliginde ve
yagliliginda ona yol gosterici oldugunu ve farkli bir bakis agisinin oldugunu séylemektedir.

Universite dgrenimini babasmin tayini nedeniyle Ankara’da siirdiirmiistiir. Hukuk
Fakiiltesi tiglincii siniftayken siyasi olaylardan kaginmak i¢in bu boliimii birakmis ve baska bir
iniversitenin pazarlama boliimiine gegis yapmustir. Yillar igerisinde yarim biraktigi bu bolum
icinde ukde olarak kalmistir. Universiteden mezun olduktan sonra dzel bir gérevle Siileyman
Demirel i¢in ¢alismaya baslamistir. Koruma miidiiriiniin yaninda birkag¢ yil ¢alistiktan sonra

12 Eyliil’den bir giin 6nce baska bir gérev yerine atanmustir.

“Biz orada kalabalik bir ekiptik. 25 kisiydik, herkese sar1 zarf verildi. Zarfta gidecegin yer ve genel
miidiiriin ad1 yaziyordu. Ben Allah kahretsin dedim. Gorev bitti bagka bir devlet dairesine gidiyorum
diye tiziilmiigtiim Hayrettin agabey beni niye gonderiyorsunuz dedim? Sen git dedi bana, sonra olaylar1
Ogreneceksin dedi. Ertesi gliin de 12 Eylul oldu. Ben adamin yanina devlet dairesine gidemedim bile.

Alt1 ay gitmedim ama bagka yerden maas aldim.”

Birgok kisi gibi Umut E. i¢in de bu olay bir doniim noktasi olmustur. Baska bir
kurumda ¢aligmaya baslamis ve 1990 yilinda yine baska bir kuruma gelerek 2000 yilinda

oradan emekli olmustur.
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Umut E.’un bir erkek ¢ocugu vardir ve onun saglig1 i¢in esiyle birlikte Antalya’ya
yerlesmistir. Burada ¢ocugunun spor yapmasi i¢in anlastigi bir beden egitimi 6gretmeniyle
beraber bir basketbol okulu agmig ve kisa zamanda Antalya’nin tiim okullarindan 6grencileri
olmustur. Bir siire bu isi siirdiirdiikten sonra anlagmazlik nedeniyle ayrilmistir.

Umut E. ge¢mise doniik gozlemlerinde emekli oldugunda yasimnin geng¢ oldugunu

belirtmis ve elinde yapacak bir isinin olmamasindan dolay1 pismanliklar yasamistir.

“2000 yilinda buradan emekli oldum. Emekli oldugumda benim meslegim teknik biraz, meslek
olmadig1 icin yapacak bir isim yoktu. Keske iiniversiteyi okuyacagima sanat okuluna gitseydim de
tornavidayla usta olsaydim da emekli olunca bir diikkkan agsaydim. Babamiz illa 6gretmen olacaksin
dedigi i¢in ben de inat edip dgretmen olmayacagim, senin dedigini yapmayacagim dedigim igin bu
durumdayim. Ben 6gretmen okullarini kazandim birinci sirada bedava okuyacaktim gitmedim hava
lisesini kazandim kendim ¢iraklik yaptim amelelik yaptim sinava girdim ama babam goéndermedi veli
muvafakati oldugu i¢in vermedi gidemedim. Yani babamin benim dedigim olsun diktasi bizde de senin

dedigin olmayacak tarzi kendi hayatimda bir takim yasantilar1 veya gelecegi teptim.”

Umut E. yasami boyunca babasiyla ¢atisma yasamis ve yasanan uzlagsmazliklar Umut
E.’un yasam yoriingesini farklilastirmistir. Umut E. Antalya’ya yerlestikten ii¢ y1l sonra anne
ve babasini da yanina getirmis ve onlara ayri bir ev tutmustur. Annesinin Antalya’ya
geldikten sonra saglik ihtiyaglarina bagli olarak bakim siireci baglamistir.

Umut E.’un annesi seker hastasidir ve bu hastalia bagli olarak g¢esitli saglik
problemleri yasamistir. Annesinin saglik ihtiyaglarinin karsilanmasinda babasiyla birlikte
hareket ettiklerini ifade etmistir. Annesinin saghigindaki belirgin diisiis 2010 yilinda
baslamistir. O yilda 60 yasinda olan Umut E., 80 yasindaki annesinin bakimini iistlenmistir.
Annesinin hastaliginin iyice niksettigini ve bobrek yetmezligi yasadigini, artik altina
yapmaya basladigini, topuklari ¢atladigi i¢in yiirliyemedigini sOylemistir. Bu siire¢cte Umut E.
annesinin banyo yaptirma, altin1 degistirme, kisisel bakim gibi tiim ihtiyaglarini giderdigini,
ayrica hastane islerini hallettigini sOylemistir.

Annesinin rahatsizliklar1 nedeniyle yogun bakimda uzun siire yattiginmi ve bir ay
boyunca kendi evine gidemedigi zamanlart oldugunu hatirlamistir. Babasiyla beraber
annesinin hastanede kalma giinlerinde bakim isini paylastiklarini, kendi esinin ise bu siiregte
calistig1 i¢in yardimcei olmadigini belirtmistir. Uzun yillar boyunca bu tiir saglik problemleri
nedeniyle hastanede vakit gegirdiklerini ama annesi vefat etmeden son bir yil igerisinde gogiis
hastaliklar1 boliimiinde ve yogun bakimda siklikla kaldiklarini sdylemistir. 2018 yilinda

annesi cigerlerindeki su toplanmasi nedeniyle 89 yasinda vefat etmistir.
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Annesinin vefatindan sonra Umut E. babasinin bakimiyla ilgilenmeye baslamistir.
Ozellikle annesi 6ldiikten sonra babasinda bir diisiis oldugunu gozlemlemistir. Babasi 90
yasindadir ve kronik bobrek yetmezligi ¢ekmektedir.

Umut E.’a gore annesinin vefat1 babasini oldukga etkilemistir ve Umut E. bu siiregte

babasina manevi agidan destek olabilmek icin ¢aba sarf etmektedir.

“Babam ayakta duran dimdik bir adamdi, bir gecede ¢oktii esinin 6lmesi ile. Hayattan sogudu ben simdi
onu tekrar hayata tutundurmaya ¢alistyorum. Su an ikilemde o tarafa mi1 gegeyim bu tarafa mi1 gegeyim

diye.”

Umut E. ayn1 annesinde oldugu gibi babasinin da kisisel bakimini, banyosunu, ev
temizligini, yemegini yaptigini sdylemistir. Annesinin vefatindan sonra babasi kendi evinde
yasamaya devam etmekte olup Umut E. her giin babasinin evine gittigini ve onun ihtiyaglarini
karsiladigini anlatmustir.

Umut E. babasiyla ge¢gmisten gelen uzlagmazliklarinin oldugunu ancak onu ¢ok iyi
tanidig1 ve ne istedigini bildigi i¢in bakim siirecini ¢cok rahat yonetebildigini belirtmektedir.
Ne kadar kizsa da yasadiklari olumsuz durumlar sonucunda babasimnin yine Umut E.’un
dedigini yapacak olmasi nedeniyle babasini ¢ok fazla zorlamadan ve iizmeden ikna
etmektedir. Umut E. babasinin yalniz kalmaktan korktugunu ve bu yiizden onu gittigi her yere
gotiirdiigiinii soylemistir. Kendinden baska babasina bakacak kimsenin olmayis1 Umut E.’da
lizlintli ve gerilime neden olmaktadir.

Umut E. artik eskisi kadar giiclii olmadigini, bakim verirken, kendi hayatin1 yasarken
¢ok zorlandigini ifade etmektedir. Kardesinin bakim siirecinde yer almamasi onu Uzmektedir.
Kardesinin doktor olmasi ve Umut E.’a gére ondan bu konuda daha bilgili olmas1 yardim
konusunda beklentisini arttirmaktadir. Ancak kardesi Ankara’da yasamaktadir ve bakim isine
yanasmamaktadir. Hatta kendi rahatsizlandiginda bile Umut E.’den bakim yardimi

beklemistir.

“Kardesim doktor, benden daha uzman yaglilarin bakimini benden daha iyi bilir. Ne yiyip ne yiyecegini
bilir. Yillarca kaynanasina bakti, kaympederine bakti, yillarca bunlar1 yapti. Kocasi hasta yatti ona
bakti, bakimda profesyonel olan o. Kardesim bakima ihtiyac1 igerisinde oldugunda beni ¢agirdi ama ben
babami kime birakacaktim annem de vardi o zaman gel burada {igiiniize birden bakayim dedim. Ama 0
da o zaman babanin kahrini m1 ¢ekecegim ben dedi. O zaman komsular1 sagladi bakimini onun. Kendi

cocuklar: yardim etmedi. Daha yakin biri gelsin, ben bakayim istedi.”
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Umut E. babasmma bakim vermekten otirii karavanla gezmek olan hayalini
gerceklestiremedigini ancak bundan dolay1 bir eksiklik yagamadigini ¢ilinkii babasina bakim
vermenin bir siire¢ oldugunu diistinmektedir.

Umut E.’un bakima gegisi annesinin bakimiyla baslamis daha sonra babasiyla devam
etmistir. Kendini bir bakici olarak tanimlamamakta, yaptigi isin bir evlat sorumlulugu
oldugunu diistinmektedir. Babasinin zamaninda ona Ogrettigi seyleri simdi hem kendi

yasliliginda hem de anne ve babasinin bakiminda uygulamistir.

“Yagsl insana onlarin egitimini ben ¢ocuklukta aldigim i¢in bir takim becerilerini bize de gecirdi. Sanki
biz ileriki yaslarda onlara bir hizmetci gibi veya bakici gibi veya koruyucu gibi veya yardimci, destekgi
gii¢ gibi yetistirildik. Oglum igne vurmay1 6gren, dikis dikmeyi 6gren, ayakkabini boya, oglum takim
elbise giyip kravatini tak, bize de bunlar asiladi. Insan nasil yetistirildiyse onu uygulamak istiyor.
Kendine nasil &gretildi ise yaslilikta da bu ilkelere benim yabanci kalmamam sayesinde ¢ok rahat
bakabiliyorum. Yash insanin kendi sosyal yapisini tanimazsa adam bakimini {istlenir ama hata yapar.

Bu da insana bezginlik sikkinlik veriyor.”

Umut E. kendisine aktarilan bu bilgileri kendi ¢ocuguna da aktarmistir ancak ondan
bakim ile ilgili bir beklentisi yoktur.

Umut E. babasina bakim verirken bir kalp krizi ge¢irmistir ve iyilesme siireci boyunca
babasiyla ilgilenememistir. Hastanede kaldig1 siire boyunca ve iyilesme doneminde kendi
rahatsizhigint  bir kenara birakip babasmin ihtiyaglarmin  karsilanmasi  konusunda
yakinlarindan destek istemistir. Umut E.’nin oglu bu siirecte dedesinin bakimini iistlenmistir.

Umut E. iyilestikten sonra babasinin bakimini1 vermeye devam etmistir.



Bakim Alicis1
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Bakim Veren

Cizelge 4.1.11: Umut E. Bakim Cizelgesi
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4.1.1.12. ARDAE.

Arda E., 71 yasindadir. Antalya Manavgat Beskonak’in bir dag koylinde dogmustur.
Ug erkek bir kiz olmak {izere dért kardestirler. Kardeslerinden biri Antalya’da, digeri
babasinin yaninda kdyde, diger kiz kardesi de baska bir dag kdylinde yasamaktadir. Babasi
zamaninda ¢iftgilikle yaparak gecimini saglamistir. Arda E., ilkokulu koyiinde bitirmistir.
Askerlik yapana kadar kdyde yasamistir. Askerlikten sonra Antalya merkeze ¢alismak i¢in
gelmistir. Burada evlenmis ve ii¢ ¢ocugu olmustur. 2012 yilinda emekli olana kadar makam
soforligli yapmistir. Emekli olduktan sonra vaktini ¢ogunlukla camiden arkadaslariyla ve
torunlarinin bakimiyla gecirmektedir. Esiyle ve torunlariyla birlikte gezmeyi ¢ok sevdigini ve
onlarla vakit gecirmekten ¢ok hoslandigini belirtmistir. 2003 yilinda annesi 76 yasindayken
geeirdigi kalga kirigr ameliyatinin ardindan vefat ettikten sonra babasi, ayn1 bahgeye bakan
yan yana evlerde yasadiklari oglu ve ailesiyle birlikte yasamini stirdiirmiistiir. Arda E., emekli
olana kadar ara sira babasini ziyaret ettigini bazen de onu Antalya’ya yanina getirdigini
sOylemistir.

Arda E.” nin babasi niifusta 90 yasinda goriinse de 110 yasinda oldugu bilinmektedir.
“Ketim donemi” dedikleri bir zamanda babasinin niifusa kayit ettirilmemis oldugunu ve ancak
20 yasindayken kaydinin yapilip akabinde askere c¢agrildigini hatta askerden doniisiinii
bildigini hatirlamistir. Babasi bu yasina kadar saglikli bir sekilde yasamini gecirmistir. Geg
fark edilmis Alzheimer hastasidir. Arda E.’nin babasinin Alzheimer’e bagh kayiplari daha
Once goriilmiis ama pek dikkate alinmamistir. Arda E., babasinin durumunu “Ben fark ettim
kdyde Alzheimer oldugunu konusmalarindan anladim, fark ediyordum aklina ne geliyorsa onu
konusuyordu.” diyerek aciklamistir. Babasiyla kendi evinde beraber kalirken, babasini
kaldirmak icin egildiginde belinden rahatsizlanmis ve bunun iizerine kardesinden yardim
istemistir. Kardesi de babasini alip kdylerine gotiirmiis ancak babasinin idrar sorunu olmasi
nedeniyle bakim verememis ve yeterince ilgilenememistir. Bir yildan fazla bir siire babasiyla
ilgilenmis ve onun birincil bakim sorumlulugunu {stlenmistir. Babast diismiis ve bunun
tizerine Serik’de ayak ve kalca kirig1 ameliyati gerceklesmistir. Serik’ten Antalya’ya getirilen
babasinin tedavisi arastirma hastanesinde devam etmistir. Burada Arda E., doktorlar
babasinin Alzheimer olabilecegi konusunda uyarmis ve bu sayede teshisi konmustur. Bir siire
hastanede kaldiktan sonra olusan basi yaralar1 ve ilerleyen Alzheimer’i i¢in palyatif bakima
yonlendirilmistir. Arda E., babasinin taburcu olduktan sonra evde bakilmasi i¢in odasini
hazirlasa da gelininin saglik alaninda ¢alisiyor olmasiyla ondan aldig “enfeksiyon kapabilir”

tavsiyesi lizerine palyatif bakimda tedavi gérmesinin daha iyi olacagi kararint almistir.
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Arda E., burnundan mamayla beslenen babasinin beslenme ve altinin temizlenmesi
gibi kisisel bakim faaliyetleri Ustlenmistir. 68 yasindaki diger erkek kardesiyle birlikte
babasinin palyatif bakim merkezinde kaldig1 siire boyunca giindiiz-gece doniisiimlii olarak
bakimi paylasmislardir. Arda E., babasinin bakim siirecine kendi ogullarin1 da dahil
etmektedir. Cocuklariin da bu siireci yasayip ileride yaslilarina sahip ¢ikmalar1 konusunda

bilinglenmelerini istemektedir.

“Cocuklarim dedesiyle de ilgilenirler. Bazen ¢ocuklari buraya getirir, onlar1 baginda birakirim. Bilerek.
Ogrensinler. Oyle yok, bos birakmayacaksin. izinli oldugu giinlerde hemen oglum dedenin basinda bu

gece de sen kal diye soylerim. Onlarda itiraz yok, tamam baba geliyoruz derler, gelirler.”

Arda E., bakim siirecinde babasinin hafizasinin artik iyice kotiilestigini ve ona karsi
saldirgan davrandigini gézlemlemistir. Hatta babasinin kendisine karsi olumsuz tutumunda,

Arda E., arkadaslarinin destegini almistir.

“Ben sana evlat demem, benden beter ol dedi hafiza gidik ya. A¢tim ben hoca arkadaslara onlar da kale
alma dediler. Her sey konusur. Ben de ondan sonra tamam dedim, yapacak bir sey yok. Varmis iste

bana beddua etmis, bu benim babam.”

Arda E., bakim sorumlulugunu iistlenmesinde babasiyla olan iligkisinin yakinligindan
bahsetmis ve dini inancinin da etkisiyle bir erkek ve evlat olarak bakim vermesinin 6nemli ve
degerli oldugunu ifade etmistir. Arda E., bakim verdigi siire boyunca her giin goriistiigii
arkadaglariyla goriismelerinin azaldigini, torunlartyla artik daha az goriisebildigini ancak
babasinin bakiminin bir sorumlulugu yerine getirme sekli oldugu kanisindan hareketle bu
durumun gegici bir siire¢ olacagim1 soylemistir. Arda E., babasina birka¢ ay daha palyatif
bakimda bakim verdikten sonra babasi vefat etmistir. Arda E., bu durumu beklediklerini
ancak yine de i¢inde hep iyilesme iimidinin oldugunu, vefatin babasi icin bir “kurtulus”
oldugunu soylemistir. Bakim siirecine esini, ¢cocuklarin1 da dahil ederek ¢evresinin bdyle bir
durumda neler yasanabilecegini gérmelerini istemistir. Arda E., karsilastiklar1 bu {iziicii olayla

maneviyata yonelerek basa ¢ikmayi tercih etmistir.



Bakim Alicisi
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Cizelge 4.1.12: Arda E. Bakim Cizelgesi
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4.1.2. Es Bakim Veren Yashlar

Es bakimi veren yaghilarin bakim Ozetleri sirasiyla yas ve cinsiyete gore asagida
verilmigtir.

4.1.2.1. FILIZ K.

Filiz K. 65 yasinda Korkuteli’nin bir kdylinde dogup biiyiimiis ayn1 kdyde evlenmis ve
tim yasami boyunca dogdugu koyde yasamistir. Anne ve babasi c¢iftcilikle gegimlerini
saglamislardir. Kendinden bagka iki kiz ve bir erkek olmak iizere ili¢ kardesi vardir.
Cocuklugunun ¢ok mutlu gegtigini herhangi bir sorun yasamadigmi sdylemistir. ilkokul
dordiincii sinifa kadar okumus babasinin okula gondermemesi sonucu ilkokul diplomasi
alamamis ve bu durum yillarca i¢cinde ukde olarak kalmistir. Okumanin 6neminden bahsetmis
ve “keske okusaydim simdi elimde bir meslegim olurdu” diye belirtmistir. On yedi yasinda
kendisi de ¢it¢i olan esiyle evlenmis ve on sekiz yasinda yedi aylik hamileyken ¢ocugunu
kaybetmistir. Bu durum onu olduk¢a tizmiistiir. Kirk yasinda bir oglu ve otuz yedi yasinda bir
kiz1 vardir. Kiz1 evli ve ¢ocuklart vardir. Ogluyla ayn1 evde kalmaktadirlar ve o da evli ve ii¢
cocugu vardir. Torunlariyla ve ogluyla ayni evde oturmaktan oldukca keyif almaktadir.
Torunlarinin bakimda yer almistir. Esiyle birlikte citcilik, bagcilik yaparak gegimlerini
sagladiklarini, kendi tirtinlerini yetistirip kullandiklarini ve ayn1 zamanda oglunun da ayni isi
yaparak bu isi siirdiirdiigiinii sdylemistir. Esi sayesinde “hi¢ kotii giin gdrmedigini” ve
huzurunun oldugunu, hastaligindan dolayr “yikilinca” onun da “yikildigini” ifade etmistir.
Esinden bahsederken “o diinyanin sekeriydi” diye esini nitelemis ve kirk bes yillik evlilikleri
stiresince sadece yogun bakimda kaldigi zamanda ayr1 kaldiklarini belirtmistir. Filiz K.’un
esine olan sevgisi ve bagliligi, esinin hastalik siirecinde oldukga {iziintii duymasina neden
olmustur.

Filiz K.’un esi 72 yasindadir. Bir giin isgileriyle birlikte elma toplamaya gittiklerinde
esi kalp krizi gecgirmistir. Kalp krizinden sonra gelisen beyin fonksiyonlarindaki yeti yitimi
nedeniyle bir yildir yataga bagimlidir. Esinin saglik durumunun oldukc¢a iyiyken bir anda
katiilesmesi Filiz K.’y1 saskina ¢evirmis ve esinin bu durumda olmasini kabullenmede zorluk
yasamasina neden olmustur.

Esi yaklasik dort ay boyunca yogun bakimda kalmistir. Yogun bakimda kaldigi
donemde viicudunda ciddi sekilde basi yaralari olusmustur. Esinin yogun bakimda kaldiginin
yirminci giiniinde gozlerini a¢tigin1 ancak gecirdigi fel¢ nedeniyle gozlerinin gérmedigini ve
bilincinin kapandigim belirtmistir. Ozel bir hastanenin yogun bakiminda tedavi gériirken ¢ok

zayifladigini ve durumunun giin gectik¢e daha da kotiiye gittigini gozlemlemistir.
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Esi yaralarinin ¢ok artmasi sonucu palyatif bakim destegi almaya baslamistir. Burada
bakiminin daha iyi oldugunu ve eskiye nazaran daha saglikli oldugunu belirtmistir. Ancak
“doktorlarin timit vermedigini yasarsa da boyle yasayacagini” eklemistir.

Bakim verdigi siire boyunca esinin yanindan sadece se¢im i¢in oy kullanacagi zaman
bir giinliigiine eve gittigini onun disinda hi¢ yalniz birakmadigini sdylemistir.

Filiz K. esine bakim vermeye basladigindan beri saghiginda bir diisiis yasadigin
belirtmistir. Esini tagiyip kaldirirken sorun yasamaktadir. Filiz K.’un kendi yasindan dolay1 da
esini hareket ettirmekte zorluk yasamasi ¢evresinden yardim almasini gerektirmistir.

Filiz K.’un esi bir siire daha palyatif bakimda kaldiktan sonra taburcu olmus ve eve
cikmustir. Filiz K. kendi evinde esine bakmaya baglamistir. Esinin bakim siirecine artik Filiz
K.’un c¢ocuklart da dahil olmustur. Onlardan destek almak Filiz K. igin rahatlatict bir
durumdur ancak esinin bu sekilde yasiyor oldugunu gormek Filiz K.’u olduk¢a izmektedir.

Filiz K.’un yasam1 boyunca esiyle olan yakin iliskisi esinin bakima muhta¢ hale
gelmesiyle zarar goOrmiistiir. Esinin bilincinin kapali olmasi, gérmemesi sadece ses
duyabiliyor olmasi Filiz K. a¢isindan oldukga iiziicii olmus ve olusan bu iletisim eksikligi
aralarindaki iliskinin sevgiye dayali olmaktan merhamet ve acimaya dogru evirilmesine neden
olmustur. Filiz K.’un retrospektif gozlemleri aslinda esine ne kadar bagl oldugunu ona
hatirlatmig ve gelecekte esinin saghig ile ilgili gelisebilecek olumsuz bir durumda kendisinin

de duygusal agidan hasar gorecegini hissettirmistir.



Bakim Alicisi
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Cizelge 4.1.13: Filiz K. Bakim Cizelgesi
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4.1.2.2. DIDEM K.

Didem K. 68 yasindadir. izmirlidir. Kendinden baska dért kardesi vardir. Cocukluk ve
genglik yillarmi Izmir’de gegirmistir. Universite okumak icin Ankara’ya gitmis ve orada
miithendislik okumustur. Bir siire ¢alistiktan sonra iiniversitede tanistig1 esiyle evlenmis ve iki
cocuk sahibi olmustur. Bir kizi ve bir oglu vardir. Uzun yillar Ankara’da yasamis ve burada
emekli olmustur. Cocuklar1 da iiniversite mezunudur ve hala Ankara’da yasamaktadir. Ug
torunu vardir ve onlarin bakim siirecinde de yer almistir. Esinin ve kendinin g¢evreleriyle
iliskilerinin iyi oldugunu ve Ozellikle esinin ¢ok sevilen bir insan olmasindan dolay1 ve bir
kurumda idareci olmasindan dolay1 genis bir sosyal ¢evresinin oldugunu anlatmistir. Kendi ve
esi emekli olduktan sonra Antalya’ya yerlesmislerdir. Antalya’ya severek ve isteyerek
yerlestiklerini, basta her seyin ¢ok gilizel oldugunu ama esinin rahatsizliginin ortaya
cikmasiyla yasamlarmin giderek farkli bir hal aldigini séylemistir. Antalya’ya geldikten sonra
esiyle birlikte yalniz yasamaya baslamislardir. Esiyle birlikte ¢cok sosyal bir yasamlarinin
oldugunu, firsat buldukea toplantilara, tiyatro, sinema, konserlere katildiklarint ve gezmeyi ve
beraber bir seyler yapmay1 ¢ok sevdiklerini belirtmistir. Emekli olduktan sonra bir araya daha
sik geldiklerini ancak ge¢misten gelen aliskanliklar nedeniyle ayr1 ayr bireysel aktivitelerde
bulunmayn tercih ettiklerini belirtmistir. Esinin rahatsizlig1 nedeniyle artik hi¢ ayrilmadiklarini
ve Didem K. nereye giderse esini de yaninda gotiirdiiglinii sOylemistir.

Didem K. hem Alzheimer hastasi olan annesine hem de esine bakim vermektedir.
Didem K.’in esi 69 yasindadir ve alt1 yildir Alzheimer hastasidir. Bunun yaninda ge¢misten
gelen yliksek tansiyon rahatsizligi vardir. Esinin yetigkinlik yillarinda alkol bagimliliginin
olmast nedeniyle tansiyon hastaliginin bas gosterdigini belirten Didem K., alkol
bagimliliginin su anki hastaliklariin da nedeni olarak gérmektedir. Esini o donemler zevkine
diigkiin biri oldugunu ve ailesiyle ¢ok ilgilenmedigini ve alkoliin esini bitirdigini ifade
etmistir. 20 y1l dnce yiiksek tansiyon nedeniyle bir fel¢ gegiren esinin yaklasik bir ay siireyle
yogun bakimda kaldigin1 ve sonrasinda iyilesme gosterdigini sOylemistir. Antalya’ya
tasindiktan kisa bir siire sonra esinin kardesinin geng yasta vefati nedeniyle gittikleri taziyede
iziintiiden dolayr esinin tekrar tansiyonunun yiikseldigini ve tekrar tedavi gordiiglinii
belirtmistir. Bu tansiyon yiikselmelerinin adim adim esini su anki mevcut durumuna tasidigini
sOylemistir. Doktora gittiklerinde esine Alzheimer teshisi konmustur. Esinin rahatsizliginin
ilk zamanlar yasamlarini c¢ok etkilemedigini ve esinin kendi basina hastane islerini
halledebildigini ancak giin gectikge hastaliinin arttifini ve artik yalniz basina bir yerlere
gidemedigini belirtmistir. Su an esinin televizyon izlemekten ve gazete okumaktan

hoslandigini, torunuyla birlikte zaman geg¢irmekten hoslandigini, zamanim1 bu etkinlikleri
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yaparak ge¢irdigini ve bunlar1 yapmadigi zamanlarda da “saatlerce hi¢ konusmadan”
oturdugunu anlatmistir.

Didem K. esine bakim vermeye basladigindan beri yasaminda ¢ok fazla degisim
olmadigini soylemistir. Onceden de esiyle “ayri takildiklarini®, esinin dernek isleriyle
ugrastigini kendisinin de koroya gitmekten hoslandigini belirtmis ancak esinin rahatsizligi
nedeniyle artik birlikte hareket ettiklerini sOylemistir. Beraber Tiirk halk miizigi korosuna
gittiklerini ve arkadaglarmmin da esinin durumundan haberdar olduklart ig¢in sorun
yasamadiklarint soylemistir. Esinin rahatsizlanmadan 6nce ¢ok giizel bir sesinin oldugunu
ancak artik sdyleyemedigini ve onun sarki sdylemesini 6zledigini anlatmistir. Ayrica Didem
K.’in arkadas giinlerine beraber gittiklerini de eklemistir. Bunun disinda disarida hava almak
icin yiriylis yaptiklarini ve yasitlarimin oldugu bir ¢ay bahgesinde vakit gegirmeyi
sevdiklerini sOylemistir.

Didem K. ailesinin zamaninda esiyle evlenmesini onaylamadiklarin1 ve annesinin
yillarca Didem K.’in evine gelmedigini ve bu durumun esini ¢ok iizdiigiinii anlatmistir.
Didem K. ayn1 zamanda annesine de bakim verdiginden annesi ve esi bir araya geldiginde,
esinin gecmisi hatirlaylp huzursuzluk yasadigini diisinmektedir. Ancak bu durum zamanla
degismis ve artik esi annesinin varligindan rahatsiz olamamaya baglamistir.

Didem K. esinin ne kadar beslendigini gorebilmek i¢in yemeklerini 6l¢iilii sekilde
hazirlamaktadir ¢ilinkii esinin aciktigini ve doydugunu bilmedigini belirtmis ve bu yontemin
esinin lizerindeki kendi kontrolii i¢in ige yarar oldugunu ifade etmistir. Esinin yemek yedikten
sonra “sessiz bir gocuk gibi bir kdsede” oturdugunu ifade etmistir. Didem K. esinin suyu ¢ok
kullandigindan yakinmis ancak bunun esinin oyalanmasi i¢in iyi bir firsat olarak
degerlendirmistir. Zaman zaman esine kizdigini ancak bu durumdan dolay: kendine kizip
tzildiglini belirterek yasadigi celiskileri dile getirmistir. Didem K. bakim verdigi siire
boyunca esinin bu durumuna ¢ok iiziilmektedir ve bununla basa ¢ikabilmek icin kendini
“disarilara atarak” ¢oziim aradigindan bahsetmistir.

Didem K. esiyle olan iliskisinin hastaligindan bu yana artik farklilagtigin1 ve evde iki
yabanc1 gibi olduklarindan bahsetmistir. Ayrica Didem K. esiyle arasinda olan samimiyetin
artik kalmadigini da belirtmektedir.

Didem K. arkadaslariyla bulusmaktan, cesitli dernek ve kuruluslarin diizenledigi
etkinliklere gitmekten ve ayrica koroda sarki sdylemekten ¢ok mutlu oldugunu ancak bakim
verdigi slire boyunca bunlar1 ¢ok sik yapamadigini belirtmistir. Sadece esine bakim verdigi
zamanlarda bu ilgilerinin bir kismini yanina esini de alarak gerceklestirebilmektedir. En sik

yaptiklar etkinlik ise bir ¢ay bahgesinde arkadaslari ve esiyle vakit gegirebilmektir. Esiyle
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birlikte hareket etmek Didem K. i¢in aklinin evde kalmamasi agisindan kaygilarini azaltip
daha huzurlu olmasini1 saglamaktadir. Ancak genel olarak esinin rahatsizliginin kalic1 olmasi
ve siirekli ilerleme gostermesi Didem K.’de endise ve iiziintii yaratmaktadir.

Didem K.’in esi giin gegtikge Didem K.’ye daha fazla bagimli olmaktadir. Ancak
Didem K. yasamini esine gore diizenlemeyi basarabilmistir. Ne kadar sosyal hayati azalsa da
Didem K. arkadaglariyla iliskilerini slirdiirmeye ¢alismakta ve bakim verdigi siirece yasadigi
olumsuz durumlar1 bu iligkiler aracilifiyla bertaraf etmeye caligmaktadir. Ancak
arkadaslarindan bazilariin 6zellikle kendi yasitlarinin esinin hastaligit ve bakim verme
konusundaki olumsuz tutumlarindan oldukga etkilenmektedir. Bakim vermeyi bir “mesuliyet”
olarak goérmekte ve bu duruma zarar verecegini diisiindiigii kisileri yasamindan uzaklastirmay1
secmektedir. Ara sira psikolojik destek icin profesyonel yardim almakta ve bu yardimin onu
olduk¢a rahatlattigini ifade etmektedir. Ayrica diizenli olarak bir sakinlestirici ilag
kullanmaktadir.

Didem K. 103 yasindaki annesine kardesiyle doniisiimlii olarak ii¢ ayda bir bakim
vermektedir. Annesine iki yil Oncesinde Alzheimer teshisi konmustur. Ancak teshis
konulduktan ii¢ yil oncesine kadar geriye doniik olarak unutmalarinin basladigini, ara sira
“ben kimim? Neredeyim?”’sorularin1 sordugunu ama onun disinda kendi ihtiyaglarini
kendisinin karsiladig1 i¢cin ¢ok fazla bir bakim ihtiyaci igerisinde olmadigini anlatmistir.
Annesinin hastalig1 esine gore daha hizli ilerlemektedir ve esinden ziyade onun bakiminin
daha zor oldugunu ifade etmektedir.

Annesi Didem K.de kaldigi zamanlarda iki Alzheimer hastasina bakmanin
zorluklarindan bahsetmistir. Esiyle oturttugu rutin, annesinin bakim zamani geldiginde
sekteye ugramaktadir. Didem K. diger kardeslerinden yardim alamamanin sikintisinm
¢cekmektedir. Onlarin da bu bakim siirecine dahil olmalar1 i¢in girisimlerde bulunsa da pek bir
sonug alamamustir.

Didem K. en c¢ok annesine banyo yaptirirken zorluk cektigini belirtmistir. Ayrica
annesinin geceleri uyumamasindan kaynakli kendinin de uyuyamadigini dile getirmistir.
Onun disinda yemek konusunda sikinti yasamamaktadir. Annesi baston yardimiyla yiiridiigii
icin genellikle sadece park gezintileri yaptiklarini sdyleyen Didem K., annesini ¢ok fazla
disar1 ¢ikarmama kararini aldigini belirtmis ve bunu olusabilecek herhangi bir diigme sonucu
yataga bagimli olabilecegi diisiincesine dayandirmistir. Didem K.’in annesinin hastaliginin
giderek ilerlemesi bakimini zorlastirsa da doniisiimlii bakiliyor olmasi bakim yiikiinii biraz

hafifletmektedir.
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Didem K., esinin ve annesinin bakimini iistlenmesini “bu da benim sansimmis ne
yapabilirim ne umduk ne bulduk, buna raziyim” seklinde degerlendirmistir. Didem K. esinin
bakim isinin evliligin getirdigi bir karsiliklilik iligkisinden kaynaklandigini ve bu bakima
gecisi olmas1 gereken bir siireg olarak degerlendirirken, annesiyle ilgili bakim geg¢isini evladi

bir sorumluluk olarak gérmektedir.
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4.1.2.3. OZLEM K.

Ozlem K., 66 yasindadir ve ilkokul mezunudur, ev hanimdir. Orta ikiye kadar
okumustur ancak anne ve babasinin bosanmasi lizerine okulu birakmis ve iki kardesi ile
birlikte babasinin yaninda yasamaya basladigi i¢in kendinden kiiciik kardeslerinin bakimini
istlenmistir. 16 yasindayken evlenmis, ilk ¢ocugunu dogumda kaybetmis ve sonra iki cocugu
daha olmustur. Cocuklarindan biri zihinsel engelli olarak dogmus ve Ozlem K., 25 y1l bakim
verdikten sonra ¢ocugu vefat etmistir. Ozlem K. nin su an bir oglu vardir ve diger ¢ocuklarimi
kaybetmesi nedeniyle ona kars1 derin bir baglilik duymaktadir.

Ozlem K., kiiciik yasta evlendigi icin yasaminda bazi zorluklar yasadiginmi ancak
evliliginin genel anlamda iyi oldugunu, bir daha diinyaya gelirse yine esiyle evlenebilecegini
ama o yasta evlenmeyecegini sOylemistir. Esi komiser emeklisi oldugu icin tayinleri
nedeniyle ¢esitli sehirlerde yasamiglardir. Esinin emekli olmasinin ardindan kendilerine ait bir
isyeri actiklarini ve 12 y1l boyunca bu isyerini beraber islettiklerinden bahsetmistir. Is yerinin
kosullarimin yorucu olmasindan ve ortaklariyla yasadiklari anlagsmazliklardan dolay1
devrettiklerini anlatmistir. Ancak esinin bu igyerini devrettikten sonra oldukga igine
kapandigini gézlemlese de kendi de bu isyerinde ¢ok c¢alismasindan dolay1 yoruldugu igin bu
is1 birakmalarindan memnuniyet duydugunu ifade etmistir.

Ozlem K., engelli kizimin vefatindan bir siire sonra kayinpederinin bakimini da
istlenmistir. Kayinpederini tasavvuf bilgini, 9 dil bilen ve hos sohbet bir insan oldugundan
bahsetmis ve onun bakimini iistlendigi donemde kendi yasinin da gen¢ olmasindan dolay1
bakim siirecinde zorluk yasamadigini ifade etmistir.

Ozlem K., esiyle iligkisini tanimlarken esinin tiim yasami boyunca ona bagiml
oldugunu, bu sebepten oOtiirli de esinin baskici biri oldugunu sdylemistir. Kocasinin onu
tizmedigini ancak hep kocasimnin kontrolii altinda bir yasam siirdiirdiigli i¢in kendini
kisitlanmis hissettiginden bahsetmistir. Esini “suyu sert” kendini de “munis” biri olarak
tammlayan Ozlem K., bu &zelliklerinin sayesinde evlilik iliskisinde birbirlerini
tamamladiklarindan bahsetmistir. Esinin engelli dogan ¢ocugunu yasami boyunca bir tirli
kabul edemediginden bahsetmis ve esinin alkol ve sigara bagimlisi olmasin1 bu durumla
iliskilendirmistir. Esinin sigaray1 babasinin girtlak kanseri oldugunda yasadigi zorluklart
gbriip biraktigmi, alkolii ise Ozlem K.’y1 ¢ok iizdiigii bir olay yasadiklarinda biraktigimni
sOylemistir. Bu aligkanliklar1 birakan esinde kisa bir silire sonra da demans hastali§inin

belirtilerinin meydana geldigini anlatmistir.
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Ozlem K. 77 yasinda olan esine bes yildir bakim vermektedir. Esinin hastaligini,
esinin giinleri karistirmasi ve “bos bos konusmaya baslamas1” nedeniyle fark ettigini belirtmis
ve bunun iizerine esini doktora gétiirmiistiir. Doktorun teshisinden sonra esinin bu hastaligi o
giin bugiindiir asla kabul etmedigini sdylemistir. Hatta esine “sen hastasin” dediginde esinin
takintili yapisindan dolay1 bu soze sinirlenip “ona taktigindan” bahsetmistir. Esinin kendi
saglhp ile ilgili diisiislerini kabul etmedigi i¢in de Ozlem K., esine bir islem yapilmasi
gerektiginde onu ikna etmek i¢in olduk¢a zorlandigini ve giderek bu durumun dayanilmaz bir
hal aldigin belirtmektedir. Hatta zaman zaman 6lmek istedigini ama esine ve gocuguna kimin
bakacagindan endise duydugu i¢in bundan vazgectigini ifade etmistir.

Ozlem K., esinin bakimimn siirdiiriirken zorlandi§imi ve esinin bu hastaliktan sonra
iyice ona bagimli hale geldigini belirtmis ve bu durumun onda en ¢ok psikolojik agidan bir
yiik haline geldiginden bahsetmistir. Ozlem K., esinin artan bakim gorevleri nedeniyle bakim
siireci yonetmekte giicliik cektigini ve aslida kendisine destek aradigini ama esinin ondan
baska kimseden yardim almay1 kabul etmedigi i¢in oglundan bile yardim alamadigini ifade
etmistir. Ozlem K., esinin bakiminda gecirdigi zamani1 ve gecmis yasantisimi gdzden gegcirdigi
anlarda siirekli olarak bir umutsuzluk, ¢aresizlik ve pismanlik hislerini i¢inde barindiran kotii
ruh saghigini isaret eden ifadelerde bulunmustur. Bu nedenle hem esinin bakim siirecinde hem
de kendi yasaminda olumsuz bir tutuma sahip goériinmektedir. Ozlem K., ginlik aragsal
aktivitelerinde sadece esine yemek yedirmek konusunda zorluk ¢gekmektedir. Esinin insiilin ve
diger pek ¢ok ilaci kullanmasindan dolay1 beslenmesine dikkat etmeye calismaktadir.

Ozlem K., c¢ocugunun islerinin ters gitmesinden dolayr yiikli —miktarda
bor¢landiklarini ve bu nedenle ekonomik agidan sikintiya diistiiklerinden bahsetmistir. Sadece
esinin emekli maasiyla geciniyor olmalar1 yasamlarim siirdiirebilmek i¢in yeterli gelmemeye
baslamistir. Bu nedenle ¢cok sonradan 6grendikleri ve aslinda ¢ok da goniillii olmayan sekilde
bagvurdugu bakim parast uygulamasina basvurmus, buradan bir bakim maas1 almaya
baslamistir. Bu maasin su an ¢ok ihtiyaci oldugu i¢in kabul etmis ve oglunun isleri diizelirse
bu uygulamadan daha fazla yararlanmak istemeyecegini sdylemistir.

Ozlem K., esiyle beraber parka yiiriiyiise gittiklerini ancak esinin giiciiniin diistiigiinii
bu nedenle de bu yiiriiylislerini artik ¢ok fazla gerceklestiremediklerinden bahsetmistir. Eginin
onceden arabayla ¢ikmaktan hosnut oldugunu ancak Ozlem K.’nin ehliyeti olmasina ragmen
kizimin Oliimiinden sonra araba kullanmay1 biraktiindan bunu da yapamadiklarini
sOylemistir.

Ozlem K., esini baz1 giinler Alzheimer merkezine getirmektedir. Hem esi hem de

kendi bu hizmetten olduk¢ca memnundurlar ve esinin buraya gelmeye basladiktan sonra daha
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1yi hissettigini fark etmistir. Kendisi de esi burada hizmet alirken ancak yalniz kalabilmekte
ve islerini halledebilmektedir. Yalniz Ozlem K., artik ¢ok fazla kimseyle goriismeden tek
basina sakin bir yerde veya evde kalmayi tercih ettigini, baskalariyla goriistiigiinde onlarin
dertlerine de ortak olmaktan kagindigim sdylemistir. Onceden resim yapma, kdpek kiyafetleri
tasarlama gibi hobileri olmasina ragmen simdilerde artik ¢ogunu bakim vermesi nedeniyle
birakmak zorunda kaldigini belirtmistir.

Ozlem K., esinin bu hastaligin1 ¢ok zor bir hastalik olarak tanimlamakta ve esinin
hasta oldugunun farkinda oldugunu ve aci ¢ektigini diisiinmektedir. Bu nedenle esinin artik
cok fazla daha aci ¢ekmeden yasama veda etmesini dilemektedir. Hatta ogluyla aralarinda
konusurlarken bakim siireci sonlanirsa oglunun onu diinyay1 gezdirecegini, en ¢ok da Paris’i
gormek istedigini ifade etmistir. Kendinin giizellikleri bilen ve anlayan biri oldugunu ama bu
sirecte yasama karsi olumlu higbir sey hissetmediginden bahsetmektedir.

Ozlem K., bakim verdigi siirede kendinde birtakim rahatsizliklar da oldugunu
sOylemistir. Kiz kardesi ve kendisinsin de fark ettigi lizere son zamanlarda basini istemsizce
salladigin1 ve bu nedenle doktora gitmeye karar verdigini sdylemistir. Eger kendi de ileride
bakim ihtiyact igerisinde olursa Hollanda’da Alzheimer hastalar1 i¢in bir merkezden
bahsetmis orada yasamak istedigini sOylemistir. Boylelikle ogluna yiik olmay1 istemedigini

eger oglunun da ileride bir evlilik kurarsa gelinin de ona bakmayacagini diisiinmektedir.
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41.2.4. OYAK.

Oya K. 68 yasindadir, izmirlidir. Ilkokuldan sonra babasinin raz1 gelmemesi iizerine
kazandig1 6gretmen okuluna gidememistir. Yasadiklar1 yerde de okul olmamasindan dolay1
ortaokula da gidememistir. O da bunun {lizerine evde annesine yardime1 olarak vakit gegirmis,
16 yasindayken aksam sanat okuluna gidip dikis 6grenmistir. 24 yasindayken evlenmis ve
esinin isi nedeniyle Isparta’da yasamaya baglamiglardir. Birka¢ kez diisiik yaptiktan sonra bir
kiz1 olmustur. Kiz1 iki yasindayken Antalya’ya tayinleri ¢ikmis ve esi yaklasik bes yil sonra
emekli olmustur. Kiz1 evlenmis ve bir ¢ocugu olmustur. O da Antalya’da yasamaktadir. Oya
K. ve esi 23 yil boyunca yasadiklar1 evden esinin rahatsizligi nedeniyle ayrilmak durumunda
kalmiglar ve kizina yakin bir yerde ev almiglardir. Simdiki kaldiklar1 evi almalarini hem
esinin artan bakim talepleri karsisinda kizindan ve damadindan destek alabilmek hem de
torununa bakabilmek i¢in oldugunu belirtmistir.

Oya K.’nin 73 yasindaki esinin spastik paraparezi denen bir kas hastalig1 vardir ve esi
heniiz yetigkinlik ¢agindayken bu hastaliga sahip olmustur. Oya K. esinin bu rahatsizliginin
evlenmeden Once vefat eden kaympederinde ve goriimcesinin ¢ocuklarinda da oldugunu
belirtmistir. Genetik gegisli bir hastalik da olmasindan dolay1 simdiyi degerlendirdiginde Oya
K. evlenmeden 6nce bu durumu bilseydi esiyle evlenmeyebilecegini sdylemistir. Oya K.,
esinin emekli olduktan sonra hastalifinin basladigin1 ve kademeli olarak ilerlediginden
bahsetmistir. Esinin ilk ayaklar1 sendelemeye basladiginda doktorun tavsiyesi bisiklete binme,
kumda yiiriiyiis yapma gibi hastaligin seyrini geciktirebilecek yontemler olmus ancak Oya K.
esinin bu tavsiyelere uymadig: gibi baston kullanmaya baslamasiyla da artik her yere arabayla
gittiginden bahsetmistir. Buna neden olarak da ¢evrede yasayan arkadaslarimin ya da
komsularinin siirekli sordugu sorularin esini rahatsiz ettigini belirtmistir. Ancak Oya K.’ya
gore esinin bu tutumu hastalifinin daha hizli ilerlemesine neden olmustur. Oya K., esinin
emekli olmastyla gelen hareketsiz yasamin da bu hastaligin ortaya ¢ikis1 ve ilerleyisine katki
sagladigini belirtmektedir.

Oya K., esinin durumu gorece daha iyiyken annesinin bakimini da bes yil boyunca
istlenmistir. Oya K., ebeveynlerin bakiminin kizlarin tistlenmesi gerektigi yonuinde bir inanca
sahiptir ve annesinin bakimimi istlendiginde “oglan kardesime vermedim gelinin eline
birakacak degildim” diye bakim kararin1 agiklamigtir. Annesinin yasinin ileri olmasi
nedeniyle cesitli rahatsizliklarinin oldugunu ama bu siirecte annesine bakim vermede
zorlanmadigmi belirtmistir. Annesini her yil on bes giinliigiine kardesinin yanina Izmir’e

gonderdigi bir zamanda annesinin vefat ettigini soylemistir.
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Oya K., esinin dnce bastonla yiiriidiigiinii, sonra tekerlekli sandalye gegtigini ve kendi
tekerlekli sandalye oturup kalkabildigini, tuvaletine, banyoya gidebildigini, banyosunu
kendinin yapabildigini sdylemistir. Ancak esinin bir giin beyin kanamasi gegirmesiyle belden
asagisinin arttk hi¢ tutmamaya basladigini belirtmistir. Hastanede kaldiklar1 slre de
kendisinin de 6nceden gelen sikayetleri olan Oya K., zatiirree oldugunu 6grenmis ve yatarak
tedavi altina alinmistir. Boylece esiyle birlikte ayn1 anda tedavi olmus bu siiregte kiz1 onlarla
ilgilenmistir. Sonrasinda esine regete edilen fizik tedaviyi de bir buguk ay boyunca hastanede
kalarak almiglardir. Oya K.’nin esinin bankadan emekli olmasi nedeniyle o6zel saglik
sigortalar1 vardir ve her tiirlii tedavi masrafi buradan karsilandigi i¢in bakim siirecinde
herhangi bir gelir sorunu yasamamaislardir.

Oya K. esinin hastaliginin ilk zamanlarinda esinin gayret etmesi i¢in ona bilerek ¢ok
fazla yardimct olmamayr tercih etse de artik esinin banyosunu yaptirdigini, bezini
degistirdigini ve daha bir¢ok ihtiyacini karsiladigini belirtmistir. Esinin yataga bagimli olmasi
Oya K.’ya artan bakim gorevleri yiiklemis ve bu siiregte Oya K., kizinin da destegi ile
psikolojik destek almaya ila¢ kullanmaya baslamistir. Oya K. bu siiregte en ¢cok eger kendi
diiser de bir yerini kirarsa esine nasil bakacagini diisiinerek geceleri uyuyamadigini belirtmis
ve kullandig1 ilaglarin bu kaygiy1 biraz olsun azalttigindan bahsetmistir. Oya K., esinin
tedavisi ile ilgili birgok arastirma yapmis ve esinin konforunu saglayabilecek yardimci
araglart temin etmistir. Oya K., esinin rahatsizlig1 ve kendi merak ettigi saghk konular ile
ilgili oldukg¢a fazla arastirma yaptigini, 6zellikle de bunun i¢in ¢evrimi¢i gruplardan ve
bilgilerden yararlandigini belirtmistir. Bunun yani sira evde bakim hizmetine basvurarak
haftada {i¢ gilin fizyoterapistten yardim almislardir. Oya K., esinin bakimimin onu fiziksel
acidan pek fazla yormadigini aksine psikolojik agidan oldukg¢a yiprattiindan bahsetmistir.
Oya K.’y1 fiziksel acidan en ¢ok zorlayan durum esinin transferinin saglanmasidir. Egini
hastaneye gotiirmesi gerektiginde mutlaka damadindan yardim almasi gerektigini sylemistir.
Damadinin olmadig1 zamanlarda yardim edebilecek kimsenin olmayisindan yakinmigtir.

Oya K., haftada dort giin esinin bakiminin yan1 sira torununa da bakmaktadir. Torunu
da esi gibi yiiriyememekte ve tedavi almaktadir. Oya K., esinin bu genetik hastaliginin
torununda da oldugunu diisiinmekte bu durumdan olduk¢a iiziintii duymaktadir. Oya K.,
torunuyla vakit gecirdiginde kendini mutlu hissettigini ve torunun ona moral kaynagi
oldugundan bahsetmektedir.

Oya K., esini giindiiz evde yalniz birakabildigi i¢in isi oldugunda ya da arkadaslariyla
vakit gecirmek istediginde disar1 ¢ikmaktadir. Ara sira arkadaglar1 da onlara gelmektedir ve

beraber vakit gecirebilmektedirler. Arkadaslariyla her hafta bir giin okey oynadiklarini ve bu
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sayede esinin de sosyallesebilme imkaninin oldugundan bahsetmistir. Oya K., esinin
rahatsizlig1 nedeniyle artik aralarinda samimiyetlerinin kalmadigini ve esini eksinin verdigi
minnetten dolay1 bir hayat arkadasi olarak gordiiglinden bahsetmistir. Gilinliik yasamlarinda da
ayrt ayr1 yemek yediklerini, esinin kendi odasinda onun da evin diger kisimlarinda vakit
gecirdiklerini belirtmis ancak eve bir bagkasi geldiginde bir araya geldiklerini ifade etmistir.
Kendini esiyle birlikte tanimlarken “onun hem esi hem de bakicisiyim” demektedir. Oya K.,
yasaminin bu déneminde bakim vermiyor olsaydi turlara katilmak, akrabalarini ziyaret etmek

icin sehir disina ¢ikmak istediginden bahsetmistir.



Bakim Ahcisi

Kas hastaligi, yiiksek
tansiyon, diyabet

Once bastona, Hastaligin giderek

sonra yiiriitece ve i i i
yi € Beyin kana1:nas1 ve ilerlemesi
en son tekerlekli belden asagisimin
sandalyeye felg olmasi

kademeli ge¢is
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Bakimin fiziksel
yiikiinden ziyade Yataga bagiml Sosyal
Esine gerektigi psikolojik yiikiinii olmayla artan bakim aktivitelerde
zamanlarda yardim hissetme. gorevleri azalma.
etme. Diisiik bakim
gorevi. Torun bakimi

Cizelge 4.1.16: Oya K. Bakim Cizelgesi
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4.1.2.5. SERPIL K.

Serpil K., 70 yasindadir. Ilkokul mezunudur. 20 yasinda evlenmis ve ii¢ kiz bir erkek
olmak iizere dort ¢ocugu vardir. Esi boyacidir. Serpil K. ve esinin bir diikkani olmasi
nedeniyle ikisinin de emekli oldugunu sOylemistir. Serpil K.’nin oglunun sosyal kisilik
bozuklugu vardir ve bu nedenle oglunun da kendisinin gdzetimi altinda oldugundan
bahsetmigstir. Oglunu siirekli doktora gotiirdiiklerini ancak ilaglarin1 kullanmadigi igin
durumunun gittik¢e kotiilestigini belirten Serpil K., oglunu kontrol edemedigini, kendisine ve
esine siddet uygulamasi nedeniyle de artik ogluyla birlikte yasamadiklarini belirtmistir.

Serpil K.’nin 76 yasindaki esi Alzheimer hastasidir ve yaklasik 10 yil 6nce Serpil K.
esinin hastaliginin farkina varsa da gittikleri doktorun onlar1 yanilttigindan bahsetmistir. 2007
yilinda esinde unutmalarinin bagladigini ve bazi seyleri birkag kez tekrar ettigini fark ederek
gotiirdiigi doktorun “amcanin bir seyi yok cin gibi” demesi ve bu hareketlerini yaslhiliga
baglamasi, Serpil K.’y1 ve ailesini yaniltmis ve bir siire hastalik belirtilerini goz ardi
etmelerine neden olmustur. Ancak Serpil K., esinin devam eden tutarsiz tavirlart neticesinde
baska bir doktora goétiirdiiklerinde Alzheimer oldugu anlasilmistir.

Serpil K., oglunun onlar1 borglandirmasi, onlara karsi siddet uygulamasi nedeniyle
ogluyla birlikte yasadiklar1 evi birakarak alt1 ay kadar kizinin yaninda kalmistir. Daha sonra
oglunun bagka bir sehirde yasamaya baslamasiyla tekrar evlerine geri donmiislerdir. Oglunun
yukli miktarda onlar1 bor¢landirmast nedeniyle ekonomik anlamda da oldukca sikinti
cektiklerini belirtmistir.

Serpil K., bakim siirecinde esinin en ¢ok tuvalet ve banyo ihtiyacinin giderilmesi gibi
kisisel temizligi konusunda sikint1 yasadigini belirtmektedir. Esinin her giin banyo yapmasini
istedigini ancak esini ikna etmekte zorlandigini sdylemektedir. Serpil K.’nin ¢ok titiz olmasi
bu konuda kaygi duymasini arttirmaktadir. Serpil K., bir de esinin ilaglarini igmesi konusunda
sikintt yasamaktadir. Esinin gereginden fazla ilag igtigini ve bazi zamanlar bunu kontrol
edemedigini sdylemistir. Ote yandan Serpil K., esinin hastaliindan dolay: tutarsiz
konusmalarindan da rahatsiz oldugunu siklikla dile getirmektedir. Serpil K.’nin esinin
hastalig1 nedeniyle ortaya ¢ikan farkli durumlara uyum saglamakta giigliik gekmektedir ve bu
durum onu oldukga iizmektedir. Hatta esinin hastaliginin ilk zamanlarinda “bu da m1 gelecekti
basimiza” diyip yakindigini ancak daha sonra bu yeni duruma alismaya c¢alistigini belirtse de
yine de esiyle arasinda bir ¢atisma s6z konusudur.

Serpil K., esinin bakim siirecinde doktor randevulari, ilaglarin temin edilmesi gibi
konularda kizindan destek almaktadir. Kizinin ilag miimessili olmasi nedeniyle saglik

ithtiyaglarini karsilamalar1 kolaylagsmaktadir. Diger taraftan esinin de kendisine zaman zaman
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yardimer oldugunu belirtmektedir. Serpil K.’ nin varis ve kilo problemi olmasi hareketlerini
yavaslatmaktadir ve ylriimede zorluk ¢ekmektedir. Boyle zamanlarda esinden destek alarak
yiirlimektedir. Egini giinliik yasama da dahil etmeye calisan Serpil K., esinin ¢Opleri attigini
sOylemektedir. Serpil K. arkadaslik ve komsuluk iligkilerinin de Onceden beri ¢ok fazla
olmadigini, esinin hastalig1 nedeniyle de azalan bir sosyal iliskisi olmadigini belirtmistir.
Serpil K. ve esinin evde onlarla birlikte yasayan bir kopegi vardir ve Serpil K., esinin bu can
dostu sayesinde kendini daha iyi hissettigini belirtmektedir. Esinin kopegiyle ilgilendigini onu
dolagmaya ¢ikardigini ve boylece esinin hareketliliginin oldugunu ifade etmektedir.

Serpil K. fiziksel olarak yorgunluktan ziyade psikolojik sikintilarinin daha ¢ok
oldugunu ifade etmistir. Bakim siirecinde yasadigi zorluklar1 sebat ederek ve maneviyata
giivenerek azaltabildigini sdylemistir.

Serpil K., esiyle birbirlerine ¢ok bagli olduklarin1i ve her seyi esiyle paylastigini
sOylemistir. Ara sira esi onu sinirlendirse de birlikte sohbet ettiklerini, birbirleriyle
sakalastiklarini ifade etmektedir. Esiyle her zaman birbirlerini kolladiklarini kavga etseler de
birbirlerinin arkasinda olduklarindan bahsetmistir. Beraber disar1 ¢ikmay1 sevdiklerini ancak
esinin konugmalarindan dolay1 etraftan ¢ekindigini belirtmektedir. Serpil K., esinin hasta
olmasina ragmen evlilik iligkilerinde birbirlerine karsi tavirlarin1 korumaya ve siirdiirmeye

calismaktadir.



Bakim Alicisi

Unutmalar1 bagliyor, Tutarsiz
konusmalart davraniglart . L. Yasadig yerin Hastaligin giderek
tekrarliyor. artiyor. Alzheimer teshisi. degisimi. ilerlemesi
Unutmalar1
siklastyor.
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Esinin
davranislarint Evlerinden ayriliyorlar ve Hastalig1 artik kabul ediyor
Esini doktora anlamlandirmaya ekonomik agidan sikinti ancak yine de eski ve yeni
gotiirliyor ancak caligyor. gekiyorlar. durum arasinda bocalama
yastyor.

sonug alamiyor.

Cizelge 4.1.17: Serpil K. Bakim Cizelgesi
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4.1.2.6. NAZLI K.

Nazli K., 74 yasindadir ev hanimidir. Antalya’nin yerlisidir. Alt1 kiz1 bir oglu vardir.
Nazli K., hi¢ okula gitmemistir ama okumasi ve yazmasi1 vardir. Cocuklarini okutmus ve
hepsi evli ve bir iste ¢alismaktadir. Cocuklarindan biri Istanbul’da biri de Ankara’da
yasamakta digerleri Antalya’da yagamaktadir. Zamaninda tarim is¢isi olarak ¢alismasiyla elde
ettigi bes yillik sigortasini kizlarinin ¢abalar1 ve destegi ile tamamlayarak emekli olmustur.
Esi de uzun yillar taksicilik yaparak emekli olmustur. Evlendiklerinde bir gecekonduda
oturduklarin1 ve 48 yil sonra kentsel doniisiim ile bir siteye tasindiklarin1 sdylemistir. Eski
yasadigr evi ve mahallesini 6zlemle anmaktadir. Esiyle tek bagsina yasamaktadir. Esinin
emekli olduktan sonra her seyden elini ayagini ¢ektigini belirtmistir. Ancak kahveye gittigini
orada arkadaglariyla vakit gecirdigini sdylemistir. Esiyle aralarindaki iliskiyi iyi olarak
tanimlamis ve uzun yillar beraber olmanin getirdigi bir aliskanliklarinin oldugunu belirtmistir.

Nazli K.’nin esi 73 yasindadir ve ii¢ y1l 6nce kendisine Alzheimer teshisi konmustur.
Daha Once esinin bir seyi iki sefer tekrarlamasi tizerine bir degisim oldugunu fark etmesi ve
kizlarina sdylemesi iizerine doktora gitmislerdir. Esine tek basina bakim vermekte ancak
hastane isleri oldugu zaman kizlarindan yardim almaktadir.

Esi ile ¢ok fazla problem yasamadigini ancak yemek yemesi konusunda uzlasmazlik
yasadiklarin1 belirtmistir. Nazli K. esinin su an i¢in kendi kendine disar1 c¢ikabildigini
sOylemistir. Bu nedenle de bakim verme konusunda bir sikinti yasamamakta hastaliktan 6nce
stirdiirdiikleri yagantilarina devam edebilmektedirler. Esiyle beraber de vakit gecirdiklerini de
ifade etmis ve giinliik olarak gerceklestirdikleri rutinlerinin oldugunu sdylemistir. Kizlarinin
babalarina ¢ok diiskiin olmalarindan dolay1 giinde {i¢ dort kez kendisini aradiklarini,
ithtiyaclar1 olup olmadigini ve onun babalarinin ilaglarinin takibini yapip yapmadigini kontrol
etmektedirler. Her ne kadar esinin su an ¢ok da bakima ihtiyag duymadigini belirtse de esinin
takibini yaparken olduk¢a yoruldugunu, eger esinin hastaligi daha fazla ilerlerse bakim
verememekten korkmaktadir. Ayrica kendinin de ileride bu hastalia yakalanmaktan
korktugunu bunun i¢in de eski giinlerini hatirlayarak bir antrenman yaptigindan bahsetmistir.
Eger kendi de bir giin bu hastaliga yakalanirsa kizlarinin ona bakacagindan emindir. Ama
yine de ticretli bir bakicidan yardim almalarinin daha iyi olacagim diisinmektedir. Nazli K.,
esiyle aralarindaki iliskide pek fazla degisim olmadigini sOylemistir. Ayrica bakim konusunda
da yasamlarinda degisim olmadigini belirtmis ancak hastaligin ilerlemesi durumunda ne

yapacag1 konusunda endise yasamaktadir.



Bakim Alicisi

- Alzheimer Avra sira yolunu

Kend! disartya hastalarina kaybediyor,
gikabilmekte ve yonelik bir unutmalar
arkadaslariyla vakit merkeze siklagmakta.
gegirebilmekte gitmekte.
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Cizelge 4.1.18: Nazh K. Bakim Cizelgesi
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4.1.2.7. VEDAK.

Veda K., 74 yasindadir ve Bursalidir. [lkokul mezunudur. Genel olarak mutlu bir
cocukluk gecirmistir. ik esiyle 24 yasinda evlenmis ve bir kiz1 vardir. Veda 50 yasindayken
su an bakim verdigi ikinci esiyle evlenmis ve Antalya’ya yerlesmistir. Ikinci esinin de ilk
evliliginden bir erkek ve bir kiz ¢ocugu vardir. kinci esi miihendistir ve emeklidir. Esiyle
beraber mutlu bir evliliklerinin oldugunu ve birlikte bir seyler yapmaktan biiyiik zevk
aldiklarini sdylemistir. Birlikte seyahat etmekten ve gezmekten ¢ok hoslandiklarini, bu ilgileri
dogrultusunda tiim Tiirkiye’yi gezdiklerini, yurt disina ¢iktiklarini sdylemis ve bunlari
yaptiklart i¢in de evliliklerini mutlu olarak degerlendirmistir. Eginin ona karsi ¢ok kibar
davrandigini ve ona siirekli ilgi gdsterdigini sOylemistir. Esiyle “ikinci baharlarin1” yasarken
esinin hastaliginin ortaya ¢ikmasi Veda K.’y1 ilk baglarda endiselendirmis ve tizmiistiir ancak
bu “yeni kocasina” alismaya ¢aligmaktadir.

Veda K.’ nin esi 76 yasindadir ve Alzheimer hastasidir. Yedi yildir esi hastadir ancak
hastaliginin farkina varmalar1 5 y1l 6ncesine dayanmaktadir. Esinin hafif hafif unutmalarinin
bagladigini ve bazen ayni seyleri tekrarladigini hatirlasa da bunlart o zaman ¢ok dikkate
almadiklarint ve normal olarak karsiladiklarini sOylemistir. Ancak esine bir giin hastane
islerinin oldugu zamanda kendisine yoneltilen “emekli misiniz?” sorusunun cevabini
hatirlayamayinca Veda K’nin kardesi tarafindan bu durum fark edilmis ve bir doktora
goriinmesi tavsiye edilmistir. Boylece hastalik teshisi konmustur.

Veda K. ilk baglarda esinin bu durum degisikligini farkina varsa da hasta olabilecegi
hi¢ aklina gelmemistir. Esinin unutmalar1 baglayip ayni seyleri tekrar tekrar sdylemesine
istinaden “siirekli sinirleniyordum ayni seyleri yapinca. Bu kadar zeki insan nasil boyle
olabilir diye diisiinliyordum” diyerek anlamlandirmaya c¢alismistir.

Veda K. esinin hastaliginin ilk zamanlarinda daha serbest davranirken, hastaligin
ilerlemesiyle birlikte ilgisini esine daha ¢ok yonlendirmis ve daha korumaci davranmaya

baslamistir.

“Namaza gidiyordu bir giin namazda tuvaletini yapmis. Bir geldi ben sasirdim. Artik ben bir daha

gbndermedim ne ekmek almaya ne garsiya”

Bu olay Veda icin bir muhasebeyi gerektirmis; esinin artik bakiminin giiglestiginin

farkina varmig ve daha fazla 6nlem almasi gerektigini diistindiirmiistiir.

“Sonra bir giin giizelce yatiyorduk birden sokak kapisim1 agmaya bagladi. Kapinin sesini duyunca ben

kostum ne oldu dedim tuvalete gidiyordum dedi. Orada degil dedim anahtar1 saklamaya basladim.”
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Veda K. esinin hasta oldugundan beri hem kendinin hem de esinin arkadaslik
iliskilerinin giderek azaldigini vurgulamaktadir. Hastalikla beraber sosyal iliskileri de azalan
esi i¢in her ne kadar Veda bu iliskileri devam ettirmeye ¢abalasa da bunlar sonugsuz kalmaistir.
Veda da bakim vermeye basladigindan beri kendi arkadagliklarinin azaldigin1 ve bu durumun
onda Uzlntl yarattigini vurgulamistir.

Veda K. esinin ¢ocuklarinin bakim siirecine hi¢ katilmadigini hatta babalarinin

hastaligini kabul etmediklerinden yakinmaktadir.

“Onlar kabullenmiyorlar. Goériiniisiine bakiyorlar. Isleri diiserse ariyorlar. Yasamadiklar1 igin

bilmiyorlar. Yasamayan bilemez. Kizina anlatiyorum bdyle boyle yapiyor diye ama yok. Anlamiyor.”

Bu durum Veda K.y1 olduk¢a iizmektedir ¢ilinkii babalarinin bakim siirecine

cocuklarinin da katilmalarinin babalar1 i¢in daha faydali olacagini diistinmektedir.

Veda K. bakim siirecinde kendini yalniz olarak gormektedir. Hatta yasadigi yalnizlik
ve stresi Veda K. kendini 6ldiirmek isteyerek sonlandirmayi bile diisiinmiistiir. Kizinin Veda
K.’ya oyalanmasi i¢in getirdigi tablet bu siiregte arkadasi olmustur. Veda K. basina gelen bu
durumla basa ¢ikmak i¢in ayrica bulmaca ¢ozdigiinii, kitap okudugunu ancak artik esinin ona
stirekli bir seyler sormasindan 6tiirii konsantre olamadigini belirtmistir. Hatta esinin bile tablet
ile oynamay1 sevdigini ve bunun esini oyalamak i¢in eglenceli bir ara¢ oldugunu ifade
etmistir.

Veda K. esini giindiiz bakim destegi veren bir kuruma getirmektedir. Burada haftanin
bazi giinleri vakit gecirerek bakim siirecinde buradan destek almaktadir. Kurumun kendine ve
esinin sagligina ve moral durumuna katki sagladigini ifade etmektedir. Esi kurumda oldugu
zamanlarda kendi ilgilerini ya da aligveris, fatura 6deme gibi isleri yapmak i¢in firsat
bulmaktadir. Esinin kurumdan fayda sagladigin1 gormek Veda K.’y1 da mutlu etmistir. Veda
kurumun faydasimi “Sirtimdan yiikk kalkmis gibi oluyor. Huzura kavustum” diyerek
acgiklamaktadir.

Veda K. ayrica esinin gezmeyi sevdigini ve bu nedenle de onu her giin hava almak
icin disart ¢ikardigini ve disarida yemek yemekten hoslandigindan bahsetmistir. Esinin bu
hastalik siiresince degisen hareketleri igin dnceleri sasiran, kizan, Gzilen Veda K. simdi “tath
dille” her sorunun halledilebilecegini diisiindiigli bakim siirecini bu sekilde yonetmeyi
segmistir.

Veda K. gegmise baktiginda esinin saglikli oldugu giinlerde ¢ok iyi anlagtiklarin1 ama
bu hastaligin ¢ok zor oldugunu ve basta bakim vermenin kendi i¢inde karmasik oldugunu

ancak yasadikca bununla basa ¢ikmay1 6grendigini belirtmis ve esiyle olan iligkisini devam
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ettirebilmeyi amaglamaktadir. Uzunca bir siire bakim verdigi i¢in Veda K. artik esinden ayr1
bir sey yapmaktan kacindigini ve aklinin hep esinde kaldigini sdylemistir.

Veda K. esinin hastaligi ile birlikte bir doniim noktasi yasamistir. Esiyle birlikte
hareketli bir sosyal hayata sahipken yasaminin bu dOoneminde bakima gecisi yasamini
degistirmistir. Artik ne esi ne de kendisi eskisi gibi degildir. Birlikte ¢iktiklar1 evlilik
yolculugu artik esinin hastalig1r nedeniyle bakim yoriingesinin tam merkezinde yerlesen bir

arkadaslik iliskisine evirilmistir.



Bakim Alicisi

Alzheimer teshisi.

Basta hafif olan
belirtiler giderek
siklastyor.

Esyalarinin yerini
karistirtyor, yolunu
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Bir kurumdan giinliik hizmet
almaya bagliyor. Kendini
daha mutlu hissediyor.
Sakinlesiyor.

Konusma ve
anlamada sorunlar
yastyor. Esini,
¢ocuklarini
tanimiyor.

2014

Esinin tutarsiz
davraniglarina
sinirleniyor.

Tek basina bakim.

Artik esinin davranislarina
kizarak degil tath dil ile

Kapilar kilitliyor, yalniz
disart ¢ikarmiyor, evde
tehlikeli olabilecek seyleri
ortadan kaldiriyor.

Sosyal yagamindan
uzaklasiyor.

karsilik vermeyi Ogreniyor.

e [ —

Bakim vermek
giderek daha zor
oluyor. ilag
kullanmaya
basliyor.

Cizelge 4.1.19: Veda K. Bakim Cizelgesi
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4.1.2.8. CANAN K.

Canan K. 82 yasinda, Antalyalidir. U¢ kiz iki erkek olmak iizere bes kardesli bir
aileden gelmektedir. Bir ablasi vefat etmis, bir erkek kardesi Antalya’da digeri de Ankara
Polatli’da yasiyor. Babasi miteahhitlik yaparak ailenin gec¢imini saglamistir. Bir siire
Konya’da yagamislar ve babasinin islerinin bozulmasi nedeniyle 15 yasinda Antalya’ya doniis
yapmislardir. Babasi, Canan K. 17 yasindayken vefat etmistir. 19 yasinda evlenmistir.
Evliligini abisinin karisinin erkek kardesiyle yapmistir. Basta bunu istememis abisinin ve
yengesinin zorlamasiyla evlenmis ve nihayetinde esinin ¢ok iyi biri olmasiyla bu endisesi
ortadan kalkmistir. Esi 6gretmendir ve evlendiklerinde tayini Giindogmus’a ¢ikmistir. Orada
bir siire yasadiktan sonra Akseki’ye tayini ¢ikmis ve sonrasinda da esi askerligini subay
olarak yaptig1 i¢in bir yil kadar Canakkale’de yasamislardir. Askerlikten sonra tayinleri
Konya Beysehir’e ¢ikmis ve orada 30 yil kadar yasamiglardir. Canan K. 40’11 yaslarina kadar
cocuk sahibi olamamis ve abisinin kizini evlat edinmistir. Kiz1 ilkokula basladigi zaman
Konya’ya yerlesmisler ve kizi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi’ni kazandiktan sonra Istanbul’a
gitmislerdir. Universiteyi bitirdikten sonra kiziin tayini Beysehir’e ¢ikmus hep beraber
Konya’ya donilis yapmislar ve kizi iki yil orada gorev yapmistir. Kizi uzmanlik smavini
kazanip izmir’e aile hekimi olarak atanmis ve kizinin yanina arada sirada giderek ziyaretlerde
bulunmuslardir. Kiz1 bir siire calistiktan sonra Antalya’dan ev almaya karar vermisler ve
nihayetinde kislar1 Antalya’da yazlar1 ise Konya’da vakitlerini gecirmislerdir. Kizlar ev
aldiktan alt1 ay sonra pankreas kanserinden vefat etmistir. Vefatindan {i¢ ay once esinin kalp
pilini degistirmek igin gittikleri Izmir’de kizlarinin hastaligini grenmislerdir. Kizinin dogum
giinli olan 19 Mart ayn1 zamanda 6liim giinii de olmustur. Bu durum Canan K.’y1 o ana kadar
en c¢ok ilizen sey olmustur. Esinin hastaligi kizi vefat etmeden 6nce baslamis ve kizinin da
doktor olmasi nedeniyle erken fark edilmistir. Onun yardimi ve destegiyle hastalig: ile ilgili
stirecleri 6grenmistir.

Canan K. 88 yasindaki Alzheimer hastasi esine bakim vermektedir. Hastaligi
halsizlikle baslamis ve kizinin bu durumu fark etmesi sonucu 6grenilmistir. Unutmalar1 da
artinca Canan K. bu durumun kalici olacagini anlamis. Esi hastalandiktan kisa bir siire sonra
kizinin vefatiyla sarsilmistir. Uziildiigii ve agladig zamanlarda esinin “Aglama bizim neyimiz
yok, her seyimiz tamam aglama” dedigi zamanlarda hastalig1 nedeniyle kizlarinin liimiinden
habersiz olan esiyle acisin1 paylasamiyor olmak onu daha da iizmiistiir. Canan K.’ nin esi
yaklasik 13 yildir hastadir ve son {i¢ yili hari¢ bakimim iistlenmekte ¢ok fazla zorluk
yasamamistir. Ancak kendisinin rahatsizlandig1 zamanlarda yasadigi zorluklar bakim verme

durumunu etkilemis ve ¢evresinden yardim almistir. En yakin yardimcilari; Antalya’da
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yasayan ve kizinin doktor arkadasi olan biri, yine Antalya’da yasayan bir yegeni ve
Istanbul’da yasayan ancak sik sik onlara gelen bir yegenidir. Bu kisiler saglik problemi
yasadiklarinda Ozellikle yanlarinda olarak hem fiziksel hem de psikolojik olarak destek
saglamaktadir.

Canan K. yaklasik on y1l boyunca esinin bakimini kendi tistlenmistir. Bu sliregte esinin
cok sakin bir yapiya sahip olmasi, kendi ihtiyaclarini1 az bir yardimla karsilayabiliyor olmasi,
hastalik ataklarinin ve hastaliginin ¢ok siddetli gegmiyor olmasi etkili olmustur. Aligverise,
pazara esiyle beraber giderek bu ihtiya¢larini karsilamaktadir. Yemegini kendi yapmaktadir,
evin genel temizlik ihtiyacini yalnizca giindelik¢i birinden karsilamaktadir. Genel olarak on
yillik siire boyunca bakim verme ile ilgili ¢cok problem yasamamustir.

Canan K. 2017 yilinda daha once sahip oldugu kalp yetmezligi nedeniyle
rahatsizlanmis ve iki hafta hastanede kalmistir. Antalya’da oturan yegeni ve kizlarinin
arkadasinin hem ona hem de esine verdigi destekle bu siireci atlatmistir. Eve dondiikten bir
stire sonra koah hastaligryla miicadele etmis ve evde oksijen destegi almistir. Sik sik da
hastaneye yatmistir. Hastalig1 giinden giine artmis ve onu olduk¢a yipratmistir. Bu asamada
gece giindiiz yanlarinda kalacak bir kisiden ticretli bakim destegi almistir. Coklu ilag
kullanimina ve kalp yetmezligine bagli olarak deliryuma girmistir. Hastaliga bagli olarak
uykusuzluk, bilingte bulaniklik, 6fke patlamalari gibi sorunlar yasamistir. Hatta bu
otkelenmeler sirasinda Alzheimer hastast olan esi de onu sakinlestirmek igin c¢aba
gostermistir. Bu siirecte akrabalar1 ve kizinin arkadasi da yanlarinda olmustur. 3 ay iginde
hastaligr atlatmis ve normal yasantisina geri donmiistiir ancak arttk yast ve saglik
durumundaki bozulmalar nedeniyle giinliik islerini yapamaz duruma gelmistir. Ug bakici
degisikligi ile yardim almistir.

Canan K., iki y1l boyunca ¢ok sik hastanede kalmistir. 2019 yilinin Haziran ayinda
yazlik olarak kullandiklar1 Beysehir’de kaldig1 hastanede kalp yetmezligine bagl olarak 84
yasinda vefat etmistir. Canan K.’nin vefat1 {izerine esinin bakimini iki yegeni iistlenmistir.
Evde tek basmma kalmamasi i¢in yegeni Kundu’da kendi evinde bir bakici destegiyle
bakilmasina karar vermislerdir.

Canan K.’nin esinin hareketleri ¢ok yavaslamis ve artik ¢ok az hareket etmektedir.
Artik daha az konugmaktadir ve giinleri ¢ogunlukla yatarak gecirmektedir. Canan K.’nin
vefatindan haberi yoktur ve ara sira “karim nerde benim” diyerek esini sormaktadir.

Canan K. esinin hastaligindan itibaren son iki yila kadar bakim siirecinde sadece
kendisi yer almistir. 2017 yilindan itibaren kendi sagligindaki bozulmalar bakim siirecini

destekle gotiirmesini gerektirmis ve en nihayetinde kendisi bakima muhta¢ duruma gelmistir.
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Yasaminin son alti ayinda ¢ok sik rahatsizlanmis ve bu siiregte esinin bakimina katki
saglayamamistir. Ama evlilikleri boyunca her zaman beraber olan bu ¢ift Canan K.’nin

vefatiyla ilk ayriligini yagamistir.



Bakim Alicisi

Cok sakin bir yapis1 Durumu sakin ve yavas Hareketleri Bakimini yegeni
oldugu i¢in hastalig1 da ilerliyor. yavaslamaya tstleniyor.
Alzheimer teshisi. bu sekilde ilerliyor. basliyor. Giinlerini

Ara sira atak gegiriyor Pankreas kanseri teshisi. yatarak gegiriyor.

ancak zararsiz sekilde
atlatiyor.

2019

2007 2017 2018

Esinin her tiirlii ihtiyacin1
karsiliyor. Bakim vermek
ona yiik olmuyor ancak
kizinin vefati onu ¢ok
liziiyor. Esinin hastalig1
nedeniyle bundan habersiz
olmasi acisin1 daha da
per¢inliyor.

Hastalig1 kiz1 fark
ediyor. Hastaligin
baslangig evresinde
bakim sikintist
yasamiyor.

Cizelge 4.1.20: Canan K. Bakim Cizelgesi
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4.1.2.9. HUSNUE.

Hiisnii E., 67 yasindadir. Dogum yeri Antalya, Kas tir. Iki anne ve iki babadan olmak
tizere yedi kardesi vardir. En biiylik kardestir. Cocuklugunu yoksulluk igerisinde gecirdigini
sOylemistir. Cocukluk ve genc¢lik doneminde kardesleriyle beraber insaatlarda calismis ve
calisma yasami boyunca da insaat ustast olarak gecimini saglamistir. Hiisnii toplamda ii¢
evlilik yapmustir. Ilk evliligi bosanma ile sonuglanmis ve o evlilikten olan bir ¢cocugu vefat
etmistir. Ikinci evliliginde esi vefat etmis ve o evliliginden de iki kiz ¢ocugu olmustur.
Ucgiincii evliligini kiiciik cocuklarmin olmasi nedeniyle gerceklestirmis ve o evlilikten de iki
¢ocugu olmus ancak biri vefat etmistir. Su an kendi yaninda lise son sinif 6grenci olan oglu
ile yasamaktadir. Uzunca bir slire Elmali, Finike ve Kas’ta kendi iginde calistiktan sonra
Antalya’da bir ingaat firmasinda ise girmis ve buradan emekli olmustur. Yasami boyunca ¢ok
az maddi kaynakla ge¢imini saglamistir. Bu durum yaslhiliginda ve esinin bakim siirecinde de
devam etmistir. Esiyle evlendikten on alt1 yil sonra esinin fel¢ gecirmesiyle birlikte bakim
verme seriiveni baslamistir.

Hisnu E., 65 yasindaki esinin bakimini on iki yildir iistlenmektedir. Esinin, annesinin
vefat1 nedeniyle yasadigi duygusal ¢okiintii, ilk felcini gecirmesine neden olmustur. Daha
sonrasinda biraz diizelme yasasa da ge¢irdigi ikinci felg esini bakima muhta¢ duruma
getirmistir. O sirada Hiisnli E. ¢alisiyor olmasi nedeniyle giindiizlii bir bakicidan iki ay
siireyle yardim almis ancak bakicinin isi birakmasi sonucu baska bir bakiciy1 ise almis ve bir
yil kadar calistirmistir. Bakict calistirdigi siire boyunca sigorta ile ilgili yasadigi problem
nedeniyle banka bor¢lanmasina girmistir ve borcunun giderek ¢ogalmasi sonucu gelir
durumunda ciddi bir diisis yasamistir. Bu azalma esinin saglik ve bakim masraflarinin
karsilanmas1 konusuna da yansimistir. Bakicilar konusunda sikinti yagamasi nedeniyle emekli
olmus ve esinin bakimini tek basina tistlenmeye karar vermistir. Emekli olduktan sonra banka
bor¢lanmasi nedeniyle maaginin biilytlik bir kismini1 alamazken bakim maas1 uygulamasindan
faydalanmis ve hane gelirini bu yolla elde etmistir. Aldig1 bakim maasiyla hem evinin
gecimini hem cocugunun masraflarint hem de esinin saglik bakim giderlerini karsilamaya
calismaktadir.

Hiisnii E., esine bakim verirken bu siirecte ev islerini de kendisi yapmistir. Ustesinden
gelmesi zorlagtigi noktada tekrar bir bakiciyla ¢alismaya baslamistir. Bu siirecte dlen eski
esinin annesinin de bakimini listlenmistir. Bir buguk y1l kadar da bakiciyla beraber hem kendi
esine hem de eski kayinvalidesine bakim vermistir. Eski kayinvalidesinin ¢ocuklarinin bakim
isini listlenmeyisi nedeniyle ananesinin bakimini iistlenen ogluna yardim amach olarak bakim

isini {istlenmis ancak sonradan kayinvalidesinin ¢ocuklarinin bakim sorumlulugunu almak
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isteyisleriyle bakim isini birakmistir. Kayinvalidesiyle zamaninda yasadiklari olumsuz
durumlara ragmen bakim isini {istlenmesine neden olarak ona babasinin “oglum sana kim
kotiiliik yaparsa ekmegine bal ¢al, biri mutlaka geri doner sana deger” s0ziinl aktararak
anlatmistir. Kayinvalidesinin bunun karsiliginda zamaninda yaptiklarindan pigsman olup ona
duaci olmasi1 Hiisnii E. i¢in bir memnuniyet kaynagi olmustur. Ancak kayinvalidesinin onun
yanindan ayrildiktan kisa bir siire sonra bakimsizliktan vefat1 onu oldukca tizmiistiir.

Husnl E. bakim verdigi siirede esinde iki kez kalga kirigi olusmus ve ameliyati
yapilmistir. Bu siiregte doktorlardan biiylik destek gérmek hem maddi anlamda hem de
manevi agidan bir rahatlama saglamistir. Ancak tigiincii kez olusan kalga kiriginda ameliyati
yapilmamis ve esinin yasamini bu sekilde gegirebilmesi saglanmaya calisiimaktadir. Ikinci
ameliyat sonrasinda evde bakim gérmeye basladiginin iigiincii giiniinde beslendigi mamalarin
etkisiyle esi seker komasma girmistir. Esinde ameliyat sonrasi yatmaya bagli olarak basi
yaralar1 gelismis ve Hiisnu E. esine evde bakmanin zor oldugunu belirterek bir siire daha
hastanede kalmalarini istemistir. Bir siire yogun bakimda tedavi gordiikten sonra esi palyatif
bakima sevk edilmis ve orada tedavisi siirdiiriilmiistiir. Palyatif bakimda olusan yaralarin
tedavisi i¢in pansumanda kullanilacak 6zel bir kremin pahali olmasi nedeniyle sikinti

yasamislardir.

“Bir ila¢ varmis, 240 milyonmus, pansumanci hemsire hanim bundan alabilir misin? dedi. Ben de
alamam dedim. Yapacak bir sey yok bir sene siirer boyle dedi bana. Bir sene siirse ne yapacagiz amcam,

olmayinca ne yapacagim dedim.”

Husnl E. ifadelendirdigi bu durumdan biiyiik caresizlik ve iizlinti duydugunu
belirtmistir.

Husnu E. bakim verdigi siire boyunca esini tasiyip kaldirmadan o&tiirii bel problemi
cekmekte ve ayn1 zamanda unutkanlik ve stres yasadigini belirtmektedir. Maddi yetersizlikler
nedeniyle esinin bakim kalitesini arttiramamis olmasi hem tedavi siirecini uzatmis hem de
bakim i¢in gereken cesitli yardimec1 kaynaklara ulasabilmesine engel olmustur. Hiisnii E.
bakim verdigi siire boyunca devlet hizmetlerinden faydalanmistir. Evde saglik bakim yardimu,
bakici maasi, yatak, bez ve mama yardimi Hisnii E. igin bakima maddi agidan destek
kaynaklarini olusturmustur. Hiisnii E.’nin oglu okudugu i¢in kisith zamanlarda bakim
strecine katilmistir. Esinin kardeslerinden higbir destek gormedigini belirtmis, kendi
kardeslerinin de arada bir yengelerinin durumunu sorduklarini eklemistir.

Husnu E. yasamina yoksulluk igerisinde baglamis ve bu dezavantaji yaslandiginda da

devam etmistir. Buna bagl olarak da saglik, sosyal ve ekonomik kaynaklara erisimde zorluk
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yasamaktadir. Yasami boyunca is ve aile hayatiyla ilgili yasadigi sayisiz gegis, yaslhihiginda

bakim verme ile ilgili yasam yoriingesini de etkilemistir.



Bakim Alicisi

Saglik durumunda ikinci felcini gegiriyor, diisme Bakimin

biraz diizelme oluyor, sonucu kalga kirigi olusuyor. kurumsallasmasi
Felg gecirme. destekle temel Ameliyat oluyor. (palyatif bakim)

ihtiyaglarini

karsilayabiliyor.

1
— T [ i vv —
| b

Bakimu zorlasgtig1 igin
bakiciyla galisiyor. Bakim isini tek

: bagna tstleniyor.
Is yasamindan ayr1
A ; Zaman zaman

kaldigi i¢in maddi .

zorluklar yasiyor. temizlik
' ihtiyaglarint

Bel fitig1. karsilamak igin

eve gidiyor.

Bettetin o i e Caligsmaya devam ediyor,
et Gk aksamlar esiyle ve ev

oglunun bakimin: igleriyle ilgileniyor
iistleniyor. Calistyor
ve bakicidan yardim

aliyor.

Cizelge 4.1.21: Hiisnii E. Bakim Cizelgesi
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4.1.2.10. SAMI E.

Sami E. 70 yasindadir, emekli 6gretmendir. Esi lise mezunudur. Esiyle yaklasik 46 yil
once evlenmislerdir ve iki kizlar1 vardir. Kizlar1 da evlidir ve biri Antalya’da yasamaktadir.
Esiyle evliliklerini mutlu bir sekilde gecirdiklerini ve birbirleriyle ¢ok iyi anlastiklarini
sOylemistir. Sami E. 70 yasindaki esinin diyabet, kolesterol ve hipotiroid hastasi olmasindan
dolay1 bircok ila¢ kullandigint ve bu nedenle yetiskinlik ve yaslilik doneminde ¢ok sik
rahatsizlandigindan bahsetmistir. Simdi ise esi Alzheimer hastasidir ve hastaligi {i¢ y1l dnce
teshis edilmistir.

Sami E.’nin ilk olarak esinin unutmalartyla baglayan hastalik belirtilerini ¢ok dikkate
almasa da sonrasinda esinin bir¢ok kez uyuya kaldigini ve mutsuz olugunu fark etmesiyle bir
psikiyatri doktoruna basvurmus ancak esinin bu halde olmasinin nedeni burada
bulunamamaistir. Bunun iizerine ndrologa gittiklerinde sinir uglarinda kalinlasma oldugunu
ama esinin yasinda olan biri i¢in dogal bir durum oldugu cevabini almistir. Ancak zaman
igerisinde esinde gordiigii davranis degisiklikleri bunun aslinda “hi¢ de dogal bir durum
olmadigin1” diistindiirmiistiir. Neticede 2016 yilinda ¢ektirdikleri beyin MR’1 ve yapilan
unutkanlik testi ile esinin hastaligi teshis edilmistir. O zamandan bu yana gegen siire
icerisinde Sami E., esinin Alzheimer hastaliginin hizli bir sekilde ilerledigini diistinmekte ve
esinin artik birgok seyi hatirlamakta zorluk cektigini belirtmistir. Ayrica ilerleyen zamanda
esinin tuvalet ithtiyacin1 sOyletemedigini ve bu nedenle bir¢ok kez tuvaletini altina yaptigini
sOylemis ve esinin bu durumda olmasini bilytik iiziintiiyle karsilamistir. Bir zamanlar titiz bir
kadin olan esini bu sekilde gormek Sami E.’ye bir taraftan da ac1 vermektedir.

Sami E., esiyle beraber parka gittiklerinden ancak esinin bunu yapmaya pek istekli
olmadigint ve hep cekingen davrandigini sdylemistir. Esinin bu sekilde davranmasini eve
donememe korkusu olarak tanimlamistir. Ote yandan aligveris igin beraber markete veya
pazara gittiklerinden bahsetmis ancak burada esinin bir fikrinin olmadigin1 ve kararlar1 hep
kendisinin verdigini sdylemistir. Sami E., her ne kadar esini giinliik yasama dahil etmek istese
de esinin bu tavr1 onu umutsuzluga diisiirmektedir.

Sami E., esinin bakim siirecinde kizindan yardim almaktadir. Esi ara sira kizinda da
kalmaktadir. Cogunlukla kizi, annesi ona geldiginde banyo, viicut temizligi gibi kisisel
bakimin1 yapmaktir. Sami E., ev temizligi disinda evin ve esinin diger ihtiyaclarin
karsilamakta sikinti yasamamaktadir. Kizinin bakim siirecinde verdigi destek Sami E.’nin
bakimi gilivenli bir sekilde siirdliirmesini saglamaktadir. Sami E., bakim siirecinde fiziksel
olarak bir yorgunluk hissetmese de esini bu sekilde gormek {iziintii ve strese neden olmakta ve

cogu kez de bu duruma iziliip agladigin1 ancak bu hastaligin iyilesme gibi bir iimidi
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olmamasinin onu ne diisiinecegi konusunda ¢aresiz biraktigini ifade etmektedir. Diger taraftan
esine bakim vermeyi bir gorev gibi gérmekte ve esinin baki silirecine dair bir planinin
olmadigini sadece onun ihtiyaglarini karsilayabiliyor olmay1 yeterli bulmaktadir.

Sami E., kizinin da bakim siirecinde siklikla yer almasindan dolay1r giindiizleri
arkadaslariyla kahvede vakit gecirdigini belirtmistir. Onceleri esini evde yalmz birakabildigini
ancak hastaligin ilerlemesi nedeniyle esinin yaninda mutlaka kizinin durdugunu ve
arkadaslariyla artik ¢ok fazla goriisemedigini sOylemistir. Cevresinden g¢ok fazla destek
almamakla birlikte komsularinin hal hatir sordugundan bahsetmis, daha 6nce komsulariyla
birlikte vakit gec¢irdiklerini ancak bu goriismelerin de esinin rahatsizlifi nedeniyle bittigini
ifade etmistir. Hastalik hakkinda onceden bir bilgisi olmayan Sami E., esinin bu hastaligi
hakkinda kulaktan dolma bilgilere sahip oldugunu ve doktor goriismeleri disinda herhangi bir
bilgiye erisim c¢abasinda olmadigini sdylemistir. Sami E., esiyle yalniz kaldiklari zamanlarda
birbirleriyle hi¢ konusmadiklarini ancak o bir sey sordugu zaman esinin cevap verdigini
soylemis ve bu durumu “birbirimize dargin gibi otuyoruz” diyerek yorumlamistir. Esiyle artik
bakim verme disinda higbir paylasimlarinin kalmadigin1 ve bu nedenle de aralarinda higbir
problem olmadigin1 ya da olamadigimi anlatmistir. Sami E., kendi de hassas bir insan
olmasindan dolay1 esinin rahatsizligini oldukca duygusal karsilamaktadir.

Sami E., esinin rahatsizhigmin kendi bagia da gelebilecegini diisiinmekte ve ara sira
kendi yoklamaktadir. Bu siirecte beslenmesine de dikkat etmeye calismakta ve esine de bu
konuda destek olmaktadir. Ileride boyle bir hastaliga yakalanirsa kizinin ona destek

olabilecegini ve hatta olursa bundan gurur duyacagini belirtmektedir.



Bakim Alicisi

Unutmalar: siklasiyor,
¢ekingen ve iletisim
kopuklugu var.

HEHHS

Evde yalniz bakim
veriyor, ¢ogu zaman
kiz1 destek oluyor.

Onceden yalniz
birakirken simdi
yanindan ayrilamiyor.

Cizelge 4.1.22: Sami E. Bakim Cizelgesi
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4.1.2.11.CINAR E.

Cinar E. 80 yasinda, Konya’nin bir kdyiinde dogmus, sekiz kardesli genis bir aileden
gelmektedir. Yasadiklar1 gecim sikintis1 nedeniyle oldukga zor sartlarda yetismistir. Abisinin
askerde okuma-yazma egitiminin olmamasi sebebiyle edindigi tecriibeler, kardeslerinin egitim
almalarinda etkili olmus ve 8 ve 10 yasindaki iki kardesiyle beraber Cinar E. 13 yasinda
Eregli’de ilkokula baglamistir. Ayni zamanda Eregli’de bir terzinin yaninda c¢alismaya
baslamis ve ilkokulu bitirdikten sonra kardesleri kdye donmiis ama o ortaokula devam
etmistir. 18 yasina geldiginde kagarak evlenmis ve bu durum egitim hayatin1 etkilemistir.
“Okulda evli adam var, olmaz” gibi gelen baskilar olduk¢a artmis ve bu nedenle okulu
birakmasi i¢in zorlanmistir. Ortaokul son sinifin ikinci yarisinda Antalya’ya abisinin yanina
gitmis ve burada egitimine devam etmeyi denemistir. Ancak kalan tek dersi nedeniyle
ortaokulu bitirememistir. Egitim hayatina devam edememis olmasi Cinar E. i¢in ge¢cmise
doniik pismanlik ve iiziintiilerinden biri olmustur. Okulu kapaninca Eregli’ye esinin yanina
gelmis ve 21 yasinda askere gitmistir. Dondiikten sonra esiyle birlikte Antalya’ya gelmisler
ve abisinin ¢alistig1 dokuma fabrikasinda ise baglamistir.

Uzunca bir siire ¢gocuklar1 olmayinca, 1976 yilinda Korkuteli’nin bir kdylinden henliz
3 aylik olan bir kiz ¢ocugunu evlatlik almislardir. O kiz ¢ocugundan baska da g¢ocuklari
olmamistir. Resmi olarak evlatlik edinmemesi nedeniyle ortaya ¢ikabilecek problemlere karsi
mahkemeye basvurmuslardir. Mahkeme yoluyla da evlathk islemlerini tamamlamak
isterlerken kizlar1 yedi yasinda bu durumu mahkeme salonunda 6grenmistir. Bu durum
kizinda biiyiik bir etkiye neden olmus ve sonraki zamanlarda 6z babasi ziyaretine geldiginde
evden kacarak mevcut durumdan uzaklagirmis. Bu durum kizinin ileride kendileriyle de olan
aile iliski ve baglarini etkilemistir. Su an kizlarindan 3 torun sahibidirler ve o da Antalya’da
evlerine yakin bir yerde yasamaktadir. Ancak kizlariyla olan iligkileri ¢ok yakin degildir.
Kizlar1 sadece arada ziyaretlerine gelmektedir.

Cmar E. 42 yasina geldiginde emekli olmus ve yasinin gen¢ olmasi nedeniyle
calismaya devam etmis ve bir zlicaciye diikkkdn1 agmis yedi yil da buray1 isletmistir. Ancak
veresiye sebebiyle yasadigi tatsiz bir olay bu isi birakmasina neden olmustur. 52 yasindayken
sanayide calisan emekli arkadaslar1 vasitasiyla orada bir marangoz diikkaninda calismaya
baslamistir. Maastaki anlagsmazlik sebebiyle bu isini de birakmis ve tekrar baska bir
kerestecinin yaninda onbes yil calismistir. Burada calisirken 2006 yilinda gecirdigi kalp
ameliyati nedeniyle 67 yasinda isini birakmis ve bir daha ¢aligmamistir.

Cmnar E., yaklasik on dort yildir 80 yasindaki esine bakim vermektedir. Emekli

olduktan sonra esinin hastaliklar1 da bas gostermistir. Guatr, bobrek yetmezligi, mide
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sorunlar1 ve ii¢ kez de kanser siiphesiyle esinin hastalik siireci baslamistir. leriki zamanda
Hidrosefali (Beyinde Su Toplanmasi) hastaligi nedeniyle esi zor yiiriimeye baslamis ve
diismeleri artmistir. Cmar E. esinin bu hastaligi nedeniyle giinliikk ev islerinde artik daha
yardimci olmaya baslamistir. Bu durum baslarda Cinar E.’ye zor gelse de esinin artik uzun
siireli bakima ihtiya¢ duydugunu anladiginda hem bakim vermeyi hem de ev isleri, aligveris
gibi ihtiyaclarin karsilanmasinda tek basina miicadele edecegini bilerek yasamay1 6grenmis ve
buna uyum saglamistir.

Cmar E. esinin hastaligi nedeniyle gelisen giinlilkk yasamdaki hareketlerinin
kisitlanmasina bagli olarak esinin dort yil boyunca evden g¢ikmadigini belirtmistir. Ayni
zamanda esinin Alzheimer hastalig1 nedeniyle de “cuvallarla ilag” kullanmasina bagl olarak
siirekli uyudugunu ve “kafasimi hi¢ yerden kaldiramadigini” eklemistir. Esinin doktora
gitmeyi pek sevmedigini ve kendisinin doktor konusunda 1srarci oldugu zamanlarda “doktora
gidiyorduk hap veriyordu doktora gitmeyi de sevmiyor da. Ne yapacak doktor bana? Diyordu.
Ben oOlecegim zaten, diyordu. Ka¢ sene evvel bdyle derdi” diye belirtmis ve esinin bu
tutumundan yakinmistir. O gilinlerde esi tuvalete gitme, yemek yeme gibi kendi ihtiyaglarini
karsilarken Cinar E.’den yogun bir destek almaktadir. Cinar E. hem bakim vererek hem de
bunun yaninda ev islerini yaparken olduk¢a yipranmis ve bir yardimer bakici tutmaya karar
vermistir. Gelen kisi glindiizleri Cinar E.’ye bakim ve ev isleri konusunda destek olmus ancak
geceleri Cmar E. yine bakim igini devralmigtir. Bir siire yardimciyla calistiktan sonra
birakmiglardir. Hidrosefali hastaligi nedeniyle Cinar E.’nin esinin diismeleri artmis ve bu
nedenle de cesitli yaralanmalar yasamistir. Bir keresinde esinin diismesi sonucu 6zel bir
hastanede kaldiklarii ve buradaki masraflar1 karsilayamayacagini belirtmesi iizerine devlet
hastanesine sevk edilmelerini istemistir. Sevk edildikleri hastanede esi tedavi gordiikten bir
slire sonra taburcu olacaginda Cimar E. doktordan hastanede kalabilmek igin bir hafta daha
izin istemistir. Cmar E., doktora durumunu belirtmis ve bakim konusunda artik oldukga
sikinti ¢ektiginden bu durumu firsata ¢evirmistir. Hastaneden c¢iktiktan sonra yine bir
giindiizlii bakici tutmustur. Cinar E. esinin fel¢ olmasi nedeniyle artik bakim isini tek basina
listlenememektedir. ilerleyen zamanda esi tekrar yogun bakima kaldirilmis ve oradan da
palyatif bakima sevk edilmistir. Burada Cinar E. dort ay boyunca esine gece giindiiz kendi
bakim saglamistir. Cevresindekilerin de destegi ve yardimiyla tekrar hastanede ona yardimci
olabilecek bir bakici ise almustir. Ise aldig1 bakici sayesinde bir nebze olsun rahatladigini
belirtmistir. Ancak yine de geceleri esinin yaninda kendisi kalmakta ve bakim isini

Ustlenmektedir.
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Cmar E. esine bakim verdigi siire boyunca karsilastigi tim zorluklara ragmen
kendisini en ¢ok lizen ve yipratan durumun “esinin altin1 almak™ oldugunu belirtmistir. Cinar
E. bu durumdan hem utanmis hem de yapmak zorunda oldugu icin caresizlik hissetmistir.
Cmar E.’nin esi bir slire daha palyatif bakimda kalmis ve bir siire sonra yogun bakima
kaldirilmistir. Burada da Cinar E. esine bir yardimci ile bakim vermeye devam etmektedir.

Cmnar E. emekli olduktan esinin bakima ihtiya¢c duydugu zamana kadar giiniiniin
bliylik ¢ogunlugunu camiye giderek ve oradaki arkadaslartyla vakit gecirerek
tamamlamaktayken esinin bakima ihtiya¢ duymastyla birlikte ev isleriyle ve esinin bakimiyla
daha fazla ilgilenir olmustur. Bu durum Cinar E.’nin sosyal hayatinda bir gerilemeye neden
olmus ve artik sadece kendini bakim isinin merkezinde bulmustur. Esine bakim vermesi
kademeli sekilde ger¢eklesmis ve bakim siirecinde karsilastigi zor durumlarla basa ¢ikmada
maneviyata bagvurmustur. Kizinin kiiglik ¢ocuklar1 olmasi nedeniyle ondan sinirli bir destek
almis olmak bakim siirecine yeterli bir katki saglamamis ve bakim isini cogunlukla tek basina
yuklenmek Cinar E.’de fiziksel ve duygusal degisimleri getirmistir. Cinar E. genel olarak

yasindan ve cinsiyetinden otiirii bakim isinde zorlandigini belirtmistir.



Bakim Alicisi

Hidrosefali nedeniyle
sik diisme. Ayrica
guatr, kanser ve artan
unutkanlik.

2012

2015

Stirekli uyku hali ve
hastaligin ilerlemesi.

Hidrosefali nedeniyle
diismelerin artig1 ve
yataga bagimlilik
siirecinin baglamasi.

Hastaliklarin ve
hastaliklara bagl
etkilerin artmastyla
ev islerine destek
olmaya baslama.

Bakim ihtiyacinin
artmasi ile sosyal
yasamin kisitlanmast

Ev islerinin tamamini
tstlenme. Yas ve cinsiyete
bagli zorluklar. Tam zamanl
bakim siirecinin baslamasi.

Bakim yiikii artis1 ve ticretli
bakim destegine gegis.
Karisinin 6z bakim
ihtiyaglarinm karsilamakta
zorlanma.

Bakim Veren

Cizelge 4.1.23: Cinar E. Bakim Cizelgesi

Bakimin Fel¢ nedeniyle
kurumsallagsmasi bakimin
(hastane) kurumsallasmasi
(palyatif bakim)
Bakim yiikii nedeniyle Yeniden ticretli
evde bakimin miimkiin bakim desteginin
olmasina ragmen baslamasi.

kurumsal bakimin
tercih edilmesi.

Ucretli bakim destegine
ara verilmesi

Tam zamanl
bakim yiikiiniin
artmasiyla bireysel
hastaliklarin
artmasi.

T1¢
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4.1.2.12.MUSTAFA E.

Mustafa E. 83 yasindadir ve Antalya’da dogmustur. Ug kardesi vardir ve babasi
ciftcilikle ailesinin gecimini saglamistir. Ilkokulu bitirmistir. Bir siire babasiyla birlikte
calismis ve daha sonra caligmak i¢in 25 yasindayken yurt disina Almanya’ya gitmistir.
Yaklasik 15 yil boyunca Almanya’da calismistir. 1985°te “Geri Dontisii Tesvik Yasas1”
ile Tirkiye’ye doniis yapmistir. Tiirkiye’de emekli olmustur. Bir erkek ve bir kiz olmak
tizere iki ¢cocugu vardir ve onlar hala Almanya’da yasamaktadir. Ayrica dort tane de torunu
vardir ve onlarin varligi Mustafa E. ve esi igin bir “yasam kaynagidir”. Tiirkiye’de esiyle
beraber yalniz yasamaya baslamislar ve ara sira da Almanya’daki ¢ocuklarini ve torunlarini
ziyarete gitmislerdir. Esiyle olan 60 yil siiren evliliginde ¢ok mutlu olduklarini ve birbirlerine
can yoldas1 olduklarini ifade etmistir. Birlikte bir¢cok giicliige gogiis germisler ve elde ettikleri
her seyi ortaklasa yapmislardir. Tiirkiye’ye doniis yaptiktan bu zamana kadar olan donemde
yalniz yasamlarini ge¢irmis olmak birbirlerine olan bagliliklarin1 daha da giiglendirmistir.

Mustafa E. 82 yasindaki Alzheimer hastasi esine bakim vermektedir. Esi ti¢ yildir
Alzheimer hastasidir. Esinin hastaligin1 farkina varmasi: kademeli olarak gerceklesmistir.
Yavas yavas unutmalarinin basladigini, baz1 giinlilkk aliskanliklarini yerine getirirken
zorlandigin1 gozlemlemis ancak bunlarin yasimnin verdigi bir durum olabilecegine kanat
getirmistir. Zaman ilerledikge esinin davranislarindaki tutarsizlik artik harekete gecgmesi
gerektigini diislindiirmiistiir. Mustafa E.’1y1 esinin durumu endiselendirmis ve annesinin bu
durumundan cocuklarina da bahsedince, ¢ocuklarimin da yonlendirmesiyle doktora gitme
karar1 vermistir. Teshis konulduktan sonra ila¢ tedavisi baslamistir. Ancak Mustafa E. zaman
icerisinde ilaglarin etkisinin olmadigini, esinin hastaliginin giderek daha fazla ilerledigini
diisiindiigiinden ilaglar1 diizenli olarak esine vermemektedir. Eger esi uykusuzluk problemi
cekerse ya da esinin “asir1” davraniglart oldugu zamanlarda kullandirmaktadir. Bazen de
ozellikle uyku yapan ilaglar esi yerine kendi kullanmaktadir. Hatta bir ilacin ismini “ya sabir
hap1” olarak kendince adlandirmis ve bu ilaci esinin hareketlerine kizdig1 ya da uykusuzluk
cektigi donemde kendi ihtiyaci dahilinde almaktadir.

Mustafa E. esinin unutmalarin zamanla ilerlemesinden dolay1 giinliik yasamlarinda
bir takim zorluklar yasadigini belirtmistir. Mustafa E. bakim siirecinde gelisen bu
davranislarla basa ¢ikmada kendince yontemler bulmus ve yasamini bu yonde kolaylastirmay1
saglamaktadir. Gilin gectikce esinin daha zorlayici oldugunu da belirtmektedir.

Mustafa E. bakim verdigi siire boyunca ¢ocuklartyla sik sik telefonda goriistiigiinii ve
onlardan bu yonde destek aldigini belirtmistir. Ayrica bu hastalikla beraber komsularinin ve

arkadaslarinin da kendilerine daha fazla ilgi gosterdigini sdylemistir. Su an kendi sagliginin
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da iyi olmasindan dolay1 herhangi bir destek almadan esine bakim verebilmektedir. Ancak
ileride esinin saglik durumuna gore yardimci bir bakici tutmay1 diisiinmektedir. Her ne kadar

cocuklar1 ve arkadaslar1 bakici tutmalarini tavsiye etse de Mustafa E.,

“Suna bir hamim tutun bayan diyorlar. lyi tutalim. Acaba yemekleri ben begenebilecek miyim? Ben
biraz titizim yemek konusunda. Gelecek ama 1200-1500 lira istiyorlar. Simdi kadin gelirse, bakici

gelenlerin hanim peglerini birakmaz onlarin, karigir onlara. Onun i¢in daha ¢ok problem ¢ikar.”
diyerek bakici fikrini simdilik askiya almistir.

Esi hasta olmadan 6nce esinin ev ile ilgili isleri {istlendigini kendisinin de aligveris
islerini listlendigini belirten Mustafa E., su an evin giinliik isleriyle ve aligveris islerini kendisi
yapmakta ancak yemek ihtiyaglarini bir lokantadan kargilamaktadir. Temizlik i¢in ise ayda bir
diizenli olarak eve kadin tutmustur. Ayrica esinden de yardim almaktadir. Esinin hastaligini
o0grenmelerinden bir y1l sonra yakin akrabalarinin tavsiyesi iizerine giinliik destek saglayan bir
merkezden yardim almaya baslamislardir. Esi gibi Alzheimer hastalarinin bulundugu bu
merkezde esi haftanin ii¢ giinii destek almaktadir. Mustafa E. esine buranin fayda sagladigini
ve onun burada olmaktan mutluluk duydugunu belirtmistir. Kendi de esinin olmadigi
zamanlarda evde oturmayi sevdigini varsa yapacak isleri onlar1 hallettigini belirtmistir.

Esi artik haliisinasyonlar gérmeye baslamistir ve daha 6nce diizenli olarak gittikleri
yerlerde huzursuz olmaya baslamistir. Mustafa E. esinin televizyona karsi hassasiyetinin
oldugunu ve televizyondan gelen yiiksek sesleri Mustafa E.’e kars1 bir tehdit olarak goérerek
saldirganlasabilmektedir. Bu gibi durumlarla karsilasmamak icin Mustafa E. artik esinin
yaninda televizyon izlemeyi birakmistir. Giinlerini daha ¢ok manzarali evlerinde sokaktan
gecenleri izleyerek ve oturarak gecirmektedirler. Ara sira da disarida dolagsmaya c¢ikmakta
bazen de yemeklerini disarida yemektedirler. Mustafa E. esine bakim vermekten dolay1
kendini memnun hissetmektedir. Mustafa E. ve esi ne kadar hastaligin giinliik yasamlarindaki
olumsuz etkilerine maruz kalsalar da su an icin eski yasamlarini bir nebze de olsa
stirdiirebildiklerinden fazla bir zorluk ¢ekmemektedir. Ekonomik agidan da yeterli bir gelire
sahip olmalar1 barinma, yeme-igme ve saglik ihtiyaglarimi kolaylikla saglayabilmelerine

olanak vermektedir.



Bakim Alicisi

Alzheimer teshisi

Unutmalar: siklasiyor,

Bir merkezden

Hastaligi ilerliyor
zaman zaman

Hastalig1 daha
sakin seyrediyor.

yardim almaya saldirganlasiyor.
basliyor. Orada
olmaktan mutluluk
duyuyor.
2018 2018 |
L L 0

arkadaglarini
hatirlamryor.
2016 2017
L I |
Tek basina bakim Ev islerinde esinden
veriyor. destek aliyor.
Bakim vermede Yemek ihtiyacini

zorluk yasamiyor.

disaridan karsiliyor.

Bakim Veren

Cizelge 4.1.24: Mustafa E. Bakim Cizelgesi

Esinin bu merkezde
destek almasi bakim
verme isine kisa bir
mola vermesini
sagliyor ve bu zamanda
kendinin ve evinin
ihtiyaglarini gideriyor.

Esinin hastaligini
tetikleyebilecek
durumlara kars1
daha fazla 6nlem
almaya basliyor.

Tatillerde
¢ocuklarindan
destek aliyor.

v1¢
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Tablo 4.2.1 ve 4.2.2, arastirmada yer alan yasl bakicilarin yas, cinsiyet, bakim verme

yil1 ve bakim alanla aralarindaki rol iliskisini yansitan bilgileri icermektedir.

Tablo 4.2.1: Ebeveyn Bakimi Veren Yashlara iliskin Tanitic1 Tablo

Ebeveyn Bakim Bakim Bakim Ahcisinin Bakim
Bakimi Veren | Yas | Cinsiyet verme Akrabalik Alicisinin Akrabalik Alicisinin
Yashlar siiresi (yil) Durumu Yasi Durumu Hastahg
Giines K. 60 Kadin 2 Kizi 80 Babasi Kanser
Nermin K. 60 Kadin 9 Kiz1 93 Babas1 Felg
Hale K. 61 Kadmn 4 Kizi 84 Annesi Alzheimer
Bircan K. 63 Kadmn 3 Kizi 84 Annesi Alzheimer
Melike K. 64 Kadin 5 Kiz1 85 Annesi Alzheimer
Sevgi K. 65 Kadin 17 Kizi 84 Annesi Alzheimer
Aylin K. 65 Kadin 10 Kiz1 92 Annesi Alzheimer
Nurhan K. 68 Kadin 5 Kiz1 96 Annesi Eklem hastalig1
Yasemin K. 68 Kadmn 11 Kizi 92 Annesi Alzheimer
Metin E. 65 Erkek 3 Oglu 90 Annesi Alzheimer
Umut E. 70 Erkek 10 Oglu 90 Babasi Bobrek hastasi
Arda E. 71 Erkek 2 Oglu 110 Babasi Alzheimer

Tablo 4.2.2: Es Bakimi Veren Yashlara iliskin Tamitic1 Tablo

Es Bakimu veren Yaghlar | Yas | Cinsiyet Bakim V(';l;gle Suresi Bakim é:‘lsclllarmm Baki-lll; sl?:]f;mm
Filiz K. 65 Kadin 2 72 Felg
Didem K. 66 Kadin 7 69 Alzheimer
Ozlem K. 66 | Kadmn 5 77 Alzheimer
Oya K. 68 Kadm 10 73 Kas hastalig1
Serpil K. 70 Kadin 12 76 Alzheimer
Nazli K. 74 Kadm 3 77 Alzheimer
Veda K. 74 Kadin 7 76 Alzheimer
Canan K. 82 Kadin 10 88 Alzheimer
Hisnl E. 67 Erkek 12 65 Felg
Sami E. 70 Erkek 3 70 Alzheimer
Cmar E. 80 Erkek 14 80 Felg
Mustafa E. 83 Erkek 3 82 Alzheimer
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4.3. Yash Bakicilarin Bakim Yoriingeleri

Calismanin bu boliimii ebeveynlerine ve eslerine bakim veren yaslilarin bakim vermeye
iliskin benzer deneyimlerini ve farkliliklarini agiklamaktadir. Ayni zamanda bu iki grubun
yaslt bakicilart cinsiyet ve yas gruplari baglaminda ayri olarak da degerlendirilmistir.
Bulgularin ilk kisminda bakim veren yaslilarin anlatilar1 dogrultusunda kendi biyografilerine
odaklanilarak essiz bakim deneyimleri agiklanmisti. Bulgularin bu ikinci kisminda ise yash
bakicilarin biyografileri 1s18inda es bakimi veren ve ebeveyn bakimi veren yaslilarin bakim
yoriingelerinde degisen bakim gecisleri, bakimla ilgili doniim noktalar1 ve onemli yasam
olaylarini birlestiren bakim deneyimleri ele alinmistir. Bu baglamda yaslilarin hikaye anlatimi
sirasinda ortaya ¢ikan bakim pratiklerinde 6znel deneyimlerini anlamak ve bireysel hikayeleri
paylasilan bir deneyime baglamak igin bulgular tematik olarak yorumlanmistir. Bu
calismadan elde edilen bulgular, yasl bakicilarin bakim verme siirecinde bakima verdikleri
anlamlar1 ve hem bakim siirecinde hem de bakim sonras1 donemde karsilastiklar zorluklar: da
ortaya koymaktadir. Bunlar, bakic1 olarak kimlikleri i¢in hem zorluklar1 hem de bakim ve
bakim sonrasi deneyimlerle basa ¢ikmalarina yardimer olan gii¢lii yonlerini belirledikleri
anlar1 icermistir. Bireysel bir yasam seyri yaklagimimin kullanilmasi, yash bakicilarin hem
kisisel hem de kisileraras1 yonleri igeren gii¢lii anlarin bir analizini miimkiin kilmstir.

Yaslt bakicilarin bakim ydriingeleri yasam seyrinin temel ilkelerini gozeterek
aciklanmakta ve bakim karari, bakim kariyeri, bakim deneyimi ve bakimin kurumsallagmasi
ve sonlanmasi seklinde dort ana tema baglaminda degerlendirilmektedir (bkz. Sekil 4.3.1).
Birinci tema yasli bakicilarin neden ve nasil bakici olduklarina dair bakici anlatilarina
dayanan analiz verilerini icermektedir. Ikinci tema, yashilarm bakim vermeyle birlikte
kendilerini bir bakici olarak nasil tanimladiklar1 ve bakima yiikledikleri anlam ile bakim
stirecindeki degisen benlik algilarin1 agiklamay1 amaglamayan analiz verilerini igermektedir.
Ugiincii tema olan bakim deneyimi, Bakim Verme Yasi: “Ben tam ... yapacakken”, Bakimda
Gegirilen Siire: “Doksan yasindayim ben! Higbir sey mutlu etmiyor beni” Bakimin
Yogunlugu: “Gereken Neyse Sen Yaparsin!”, Bakimin Anlami: “Ben Kokiim Onlar Benim
Dallarim” alt temalar ile a¢iklanmaktadir. Dordiincii tema olan bakimin kurumsallagmasi ve
sonlanmas1 ise bakim alicisinin  vefatt veya bakimin kurumsallasmast ile bakim

yoriingesindeki son ve sonraki asamay1 agiklamaktadir.
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Sekil 4.3.1: Yash Bakicilarin Bakim Yoriingesi

Bakim K Baknlllnn
Karari urumsallagmasi
veya Sonlanmasi

Bakim Kariyeri

« Ebeveynin Ebeveyni- Ebeveyn Gibi
«Evli Dullar

* Bakim Nobetgileri

* Bakim Erbaplari

N _/
N

Bakim Deneyimi

[Baklmln Zamanlamas ][ Baklmdsaugeglrllen ][ Bakimin Yogunlugu ][ Bakimin Anlami ]

4.3.1. Bakim Karan

Bir aile liyesine bakim vermek, aile dinamiklerini hem yansitan hem de etkileyen bir
yasam olayidir. Bakima ilk gecis ve bakimdan c¢ikis, bakicinin yasam seyrinde, bakimda
gecirdigi zamani ve yeri gosterir (Keating vd., 2019). Bu nedenle bakicilarin bakim verme
stirecini hazirlayan ve onlar1 bakict konumuna yerlestiren biyografik yasam seyri kosullar
Oonemlidir. Yasam seyri yaklasimi icersinde yaglilarin bakim verme nedenleri bakim vermenin
zamanlamasina, baglantili yasamlara, yasanilan yere ve tarihsel zamana bagli olarak
toplumsal ve kiiltiirel kosullara gore es bakimi veren ve ebeveyn bakimi veren yaslilar
acisindan farklilagir.

Yasam seyrinde bakim vermeye iligkin olarak baglantili yasamlar en belirgin sekilde
es bakim pratiklerinde ortaya g¢ikmaktadir. Esler, mevcut ve gerekli isleri yapabilme
becerisine sahip olmalart durumunda birincil bakici roliinii {istlenirler ve bakim alicisinin
bakim ihtiyact ¢ok fazla olsa veya kendi sagliklar1 kotii olsa bile bakim vermeye devam
edebilirler (Stoller ve Miklowski, 2008). Es bakim1 veren yaslilar bakim alicisiyla birlikte
yaslanma egilimindedirler. Bakim alicisiyla birlikte yasarlar, aralarinda duygusal ve samimi
bir baglilik vardir. Diger bakicilara gore aile icersinde daha az sorumluluga sahiptirler.
Yaslarinin diger bakicilara gore daha ileri olabilmesi nedeniyle fiziksel sagliklar1 daha kotii

olabilir (Neri ve dig., 2012) ve bakim vermeyi evliliklerinin bir parcasi olarak gdrmeleri
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muhtemeldir (Pinquart ve Sérensen, 2011). Arastirmada eslerine bakim veren yaslilara “neden

siz bakiyorsunuz?” diye soruldugunda bunu evliliklerinin bir geregi olarak belirtmislerdir.

“Evvel ne dermis iyi giinde kotll giunde, niye evleniyorsun? Giiciim yettigince bakiyorum.” (Filiz
K..,65)

“Esime Olene kadar bakarim, ne yapacagim bagka! Bagka ¢aresi yok! Mecbur iyi giinde k6tu glinde,

bunu g6z 6niine almak lazim.” (Hiisnii E., 67)

“Gengligimi bildigim adam, o benim kocam, evlenirken s6z verdik birbirimize.” (Canan K.,,82)

Eslerin evlendikleri zaman birbirine verdikleri sozler yaslandiklarinda ya da bakima
ihtiya¢ duyduklar1 zamanlarda yerine getirilmesi beklenir. Eslerine bakim veren yaslhlar
ozellikle bakim verme nedeni olarak “iyi giinde kotii glinde” olarak sembollestirdikleri
diistincelerini belirtmisler ve bunun evliligin getirdigi bir durum oldugunu ve kari-koca
iligkisinin normallesen bir geregi olarak ifade etmislerdir.

Eslerine bakan yasl kadin bakicilar i¢in bakim veriyor olmak toplumsal cinsiyetlerine
atfedilen gorevlerinin bir pargasi olarak “olmasi gereken” bir durum seklinde de tasvir
edilmistir. Kadinlar ¢ogu zaman ailelerinin bakimini istlenmislerdir ve yashilikta bakim da

bunun bir uzantis1 olarak goriilmiistiir.

“Esim zor bir adam. Ben ¢ok munis ve yumusak oldugum igin ¢ok giizel gegirdik hayatimizi. Saygili,
aile geleneklerine bagli. Ataerkil bir aileden siilale. Ben 25 yil engelli ¢ocuguma baktim, sonra

kaympederime baktim. Simdi de esime bakiyorum.”(Ozlem K., 66)

“Evlendigimizden beri hem ev i¢i igleri hem de banka fatura iglerini ben yapiyordum. Simdi de esimin

bakimini veriyorum ama yasamimda degisen bir sey olmadi.” (Oya K., 68).

Yaglhilik doneminde bakim eslerin birbirlerinden bekledikleri bir durum
olabilmektedir. Bakim verme zamanlamasi bu yoOnlyle de belirli bir yasam asamasinda
toplumsal beklentiler dogrultusunda yorumlanan “normatif’ yasam seyri olaylar1 fikriyle
baglantilidir. Bu nedenle, daha yasli bakicilar i¢in bakim verme ile ilgili toplumsal soylemler
yasam seyrinin normal bir pargasi olarak algilanmakta ve kisinin yasamindaki bu asamaya
paralel olarak gorulmektedir. Ayrica ahlaki ve toplumsal yiikiimliiliikler, bireyin kendi bakim
arzusundan ¢ok toplumsal beklentilerden daha fazla etkilenerek bakim saglamaya karar

vermede bir gorev duygusuyla baglantilidir.

“Ben sadece bakiyorum, zaten olmasi gereken de bu, biz evliyiz neticede. Hastalikta saglikta diye

bosuna dememisler. Kimin ihtiyaci olursa o ona bakmali. Biz boyle gordiik.” (Canan K., 82)
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Yasamlarinin ilk yillardan itibaren kadinlar, “dogal” bir kadin faaliyeti olarak
algilanan bakim verme roliinde sosyallesmektedir (Hanlon, 2012: 29). Toplumsal yasamda
her ne kadar kadin ve erkek gorevleri ayrigsa da bakim verme roliinde gergeklesen temizlik,
kisisel bakim, yemek hazirlama gibi bakim faaliyetleri erkek ve kadinlar i¢in benzerdir. Genel
olarak yaslilik doneminde de kadin ve erkek rolleri birbirine benzemektedir. Ruffing-Rahal,
Barin ve Combs (1997), yash erkek ve kadinlar arasindaki gii¢ dengesinin, giinliik yasamda
geleneksel cinsiyet beklentilerinin giderek zayiflamasiyla “androjen” bir kimligin ortaya
ciktigini, bu nedenle yash kadin ve erkeklerin kadinsi ve erkeksi ozelliklerinin “kadins1”
yonde egilim gosterdigini belirtmistir. Yine de bakim konusunda erkek ve kadinlarin algilar
farkli olabilmektedir. Bakim kadinlar i¢in bir gérev olmasina ragmen, erkekler icin bakim

secime dayalidir (Daly ve Standing, 2001).

“Baz1 insanlar vardir sidik temizlemez, igrenir ama ben onun rahminden ¢iktim. Ben onu temizlerdim
yikardim. Hastanede de evde de yikardim, altin1 degistirirdim. Simdi ayni hareketleri baba sen

yaslandigin zaman bak sana bunlar1 yapmam dememe ragmen babama da yapiyorum.” (Umut E., 70)

Yaslt erkek bakicilarin bakim faaliyetleri yeni bir alan olan “kadinsi” rolleri yerine
getiritken bagkalarinin onlarin erkekligine yonelik tutumlarini degerlendirmelerine neden
olmustur. Erkekler bakim verme rollerinde kisisel bakim konusunda zorluk yasamalarina
ragmen sebat ederek yeni beceriler 6grenmeye ve yeni sorumluluklar almaya hazir olduklarini
belirtmislerdir.

Eslerinin bakimini iistlenen yasl erkek bakicilar i¢in evlilik yeminleri, bakimin ana
motivasyonu olarak ifade edilmistir. Eslerine bakim veriyor olmak oldukca 6nemli goriilmiis

ve bu diisiince toplumsal cinsiyet ile ilgili diisiincelerden dnce gelmistir.

“Allah’tan gelen her sey en giizeldir. Allah kimseye ¢ekebileceginden fazla yiik vermez. Onun baginda

kaldigim icin de ¢ok cok memnunum, Olene kadar da ona bakarim, hayatim bu benim.” (Cinar E., 80)

“Zor olan hicbir sey yok benim i¢in. Hatta ben mesudum yani hanimima yardim ettigim igin.

kizmiyorum daha boyle sey, kirmamak {izmemek i¢in elimden geleni yapiyorum.” (Mustafa E., 83)

Bir koca olarak mesru bir statii i¢cinde bakim verme, ese olan sevgi ve sefkat
duygularimi ifade etmenin bir yolu olarak goriilmektedir. Erkek bakicilar bakim verme
strecinde Ofke, hayal kirikligi ve tziintii gibi birgok farkli duyguyu yasamislardir. Bu
duygulara ragmen erkek bakicilar eslerine duyduklari sevginin ve sayginin bakim slirecinde
iyi bir motivasyon kaynagi oldugunu diistinmiislerdir (Siriopoulus vd., 1999). Bu kadin

bakicilarla benzer bir motivasyon kaynagidir. Yash erkek bakicilar kendi ihtiyaglarini ve
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eslerinin ihtiyaglarini karsilamaya calisirken bir taraftan 6z-elestiri ve sucluluk duygusunu bir
taraftan da esleri i¢in derin empati hissederek bir ikilem yasamustir.

Ebeveyn bakimi veren yaslilar i¢in bakim verme nedenleri benzerdir ancak kosullart
es bakimi veren yashlardan farkli olarak gelismistir. Oncelikle ebeveyn bakimi veren kisiler
arasinda kardesler agisindan bakimin istlenilmesi konusunda bir mizakere olabilmektedir.
Ebeveyn bakiminda bakim vermeye en miisait kisi bakim isini tistlenmektedir. Miisait olma
durumu, cinsiyete, yasa, saglik durumuna bagli olabilecegi gibi bagka birine bakim veriyor
olma (gocuk veya yasli), eslerden birinin istemeyisi, cografi agidan uzak olma, ¢alisiyor olma,
duygusal agidan bakim alicisina olan yakinlik gibi ailesel kosullar ve diger yasam kosullar
acisindan da degisim gostermektedir (Willyard vd., 2008). Bu kosullar varsa birden fazla
kardes arasinda degerlendirilir ve bakim vericisi bir sekilde zoraki veya gonulll olarak tayin
edilir. Yagh ebeveynlerine bakim veren yaslilar agisindan da benzer bir durum s6z konusudur.
Ancak bir bagka faktor de yash bakicilarin daha geng¢ bakicilara gore “bos zaman” olarak
degerlendirilebilecek bir yasam doneminde yer almalariyla agiklanabilir. Bu agidan bakim
onlar i¢cin “beklenmedik bir kariyer” olabilir. Cogu ebeveyn bakimi veren yaslilar bakim
vermeye kadar daha Ozerk bir yasam slrmislerdir. Kendi aile yasamlari, isleri veya

emekliliklerinde ilgilerini surddrdiikleri bir yasama sahiptirler.

“Evden camiye arabayla gezeriz, mazotun bitti yere kadar gideriz esimle. Akseki’ye Isparta’ya dolasir
gelirim. Ege’ye giderim Karadeniz’e giderim Trabzon’a kadar. Torunlarimla da vakit gegiriyorum.
Dort tanesini biz yetistirdik. Torunlarin ikisi ortaokul &biirleri de anaokuluna gidiyor. Cocuklar
calistig1 icin ¢ocuklari bize kaldi. Biz bakiyoruz onlara da parka gideriz, oynasiriz. Simdi onlar1 ¢ok

gbéremiyorum, siirekli babamin basindayim.” (Arda E.,71)

“Ben gezme amagl geldim Mersin’den. Annemin durumuna tiztildiigiim i¢in bakiyorum. Ne yiyecegini
bilmiyor, sofra hazirlamasi yok, tiip agmasi kapamasi, hicbir seyi yok. O ylizden kaldim. Sonra baktim
kardeslerim de huzurevi daha saglikli deyince kabul etmedim, bakabildigim kadar ben bakayim dedim.”
(Hale K., 61)

Bakim verme “beklenen bir kariyer” de olabilir. Bazen kosullar kendiliginden gelisir
ve bakicilara sadece o isi listlenmek kalir. Genellikle bu durum ebeveyn bakimi veren yaslilar

icin diger aile iliyelerinin ebeveynleriyle iligskisine bagl olarak gelisen bir siirectir.

“Annemi 60-70 yasindan itibaren burada da hastaneye gétiirmeye bagladim. Hastaneden ayagimizi
¢ekemedik seker hastaligindan dolay1. Sagliktan dolay1 hastanenin biitiin birimlerine aboneydik, ablam
bakmadig igin benimle birlikteydi.” (Umut E., 70)
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“Digerleri ¢alistyordu, ¢ocuk bakiyordu. Evlerinin durumu miisait degildi, aileden yaglilar vardi
yanlarinda. Babamin da siirekli bakima ihtiyaci var o ylizden ben yanima aldim. Agabeyimin biri
Burdur’daydi, digeri calistyordu, diger ablam Finike’deydi. Eve getirdim, bende kalmisti. Sonra

bakabilecek misin dediler, bakarim dedim, bende kaldi o yiizden.” (Nermin K., 60)

Kadinlarin bakici roliinii iistlenmeleri is ve bakim beklentileri ile iligkili cinsiyet
esitsizliklerini kapsamaktadir. Ampirik analizler, yasli ebeveynlerin bakimindaki cinsiyet
farkliliklarinin, kadinlarin ve erkeklerin istihdam deneyimlerindeki cinsiyet farkliliklarindan
kaynaklandigin1 gostermistir (Sarkisian ve Gerstel, 2004). Ancak arastirmada yer alan
yaslilarin cinsiyet gozetmeksizin ¢aligma yasamlar1 ya sonlanmis ya da emeklilikten sonra
kisith bir calisma yasam1 devam etmistir. Genellikle yash bakicilar 60 yasindan 6nce emekli
olmus (44-48 yas aras1) ya da emeklilikten sonra kosullar1 yasamlarina uyarlanabilir islerde
calismislardir. Arastirma kapsaminda yer alan katilimcilarin biiyiik bir ¢ogunlugu emekli ya
da daha once bir iste calismamis yash kadinlardan olugsmaktaydi. Bakim verme kararlar1 bu
nedenle ¢ogu i¢in ¢alisma yasamindan bagimsiz olarak alinmisti. Ancak 60-69 yas grubunda
yer alan baz1 yash kadin bakicilar yaslilarina bakabilmek icin ¢alistig1 isi birakmak ya da yar1
zamanliya diislirmek durumunda kalmistir. Bu durum bakim vermeye baslama zamani ile
ilgilidir. Bu yas grubundaki yaglilarin bakim verme zamanlamasi, onlarin bakim verme
strecleri iizerinde belirleyici olmustur. Bakim verme, is ve aile yasamimin kesistigi bir
donemde basladiginda genellikle kadinlar ¢aligma yasamindan erkeklere gore daha ¢abuk
vazgecebilmektedir (Sarkisian ve Gerstel, 2004). Aylin K., annesine (Alzheimer, 92 yas)
hastalik teshisi konuldugunda esinin is yerinde c¢alistyordu ve annesinin hastaligin
ilerlemesine bagli olarak once isini yar1 zamanliya ¢evirmis sonrasinda ise bakim ihtiyacinin

artmasiyla isini birakmistir.

“Calistyordum isimi biraktim, kasiyerlik yapiyordum, dnce isimi yar1 zamanl siirdiirdiim. Sabah 10-12
arasi giindiizlii bakict tuttum. Giindiiz 12 arasi isyerimizde yardimci eleman gibi ¢aligim. Ondan sonra
annemin daha bakima ihtiyact oldukca daha geriye ¢ekildim. 12'de gidip 2'de dondiim. Ondan sonra isi
birakmak zorunda kaldim.” (Aylin K., 65)

Bir bagka yasli kadin bakici annesinin (Alzheimer, 84 yas) bakim siirecine sonradan
dahil olmus ve bakim verebilmek i¢in ¢alisma yasamini ve is ile ilgili ileriye doniik planlarini
birakmak zorunda kalmistir. Bakim vermek, bakicilik gérevlerini iistlenen daha geng bakicilar

icin beklenen yasam seyri yoriingesini ve asamasini bozmustur.

“Emekliyim. Emekli olduktan sonra ¢aligmaya devam ettim. Anneme bakmiyor olmasaydim kesinlikle

calistyor olurdum. Sabah galigirdim aksam evime gelirdim.”(Hale K., 61)
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Yash erkek bakicilarin ¢ogu emekliydi. Ancak yine 60-69 yas grubunda yer alan
katilimcilardan bazilart emekli olduktan sonra da ¢alismaya devam etmislerdir. Hiisnii E. (67
yas) ¢alisma yasaminin devam etmesini, yetersiz yasam kosullar1 ve bakim masraflar ile artan
giderlerini karsilayamadigi gerekgesiyle iliskilendirmistir. Bir siire esine (felg, 65 yas) kendi
bakim vermis olsa da masraflar artinca bir bakici tutup gecinmeyi denemistir. Ancak bakici
icin aylik bir biitge ayirmak daha zorlayici olmus ve isten ayrilip yine kendisi bakim isini

listlenmistir.

“Ayse diye bir bayan bulduk Ispartaliydi. iki ay bakti, amca ben yapamayacagim dedi birakti. Emekli
olduktan sonra iki sene baktim, daha sonra mecbur ise ¢ikmak zorunda kaldim. ki y1l boyunca baktim.
Baktim gdrdiim olmayacak, sikintili olaylar yasadik. Bakici maasi da aliyorum. O zaman bakict
tutmustum, iki sene bakti sigortasini yapmak zorundaydim. Devletin verdigi paray1 ona verdik biraz da
cebimizden verdik, bir de sigortaya borglandik. Isin icinden ¢ikamayinca kredi ¢ektim maasimdan,
bakict ben caydim dedi, kokuya pislige katlanamayacagim dedi. Bir daha tuttuk baska birini. Bunun
sigortasini da yaptik ama oradan da 4,5 milyar ceza yedik. Yine sigortayla birlikte ikisini kapatmak icin
kredi c¢ektik, kredi 25 milyara ¢ikti. Simdi her sene toplu halde yatiriyordum en son gegen sene 81
milyar oldu bankaya borcumuz. Su anda ¢ikisini verdik bir senelik birikti onu nereden kapatacagim diye
diisiince igersindeyim. Banka kredi vermeyecek limit doldu diyor, ne yapariz ne ederiz bilmiyorum.
1100 TL devletin maasini altyoruz onunla gecinmeye ¢alisiyoruz ama yetmiyor, sonra ¢ocugun masrafi
var yetmiyor. Esime giicendirmeden bakiyorum ama sagligim kaydi ben ¢alismaya aligkin oldugum igin

baya zorlandim.” (Hiisnii E., 67)

Calisan yash bakicilar i¢in bakim vermeye gegis baska bir yasam olay1 olan ¢alisma
yoriingesini etkilemistir. Yasam seyri yaklagimi 6nceki yagam deneyimlerinin sonraki yasam
kosullar1 tizerindeki etkisinden bahseder. Bu nedenle bakici yaglilarin genel olarak tiim
yasamlart boyunca sahip olduklar1i kaynaklar sonraki yasamlarinda belirleyici olmustur.
Cocuklugunda, gengliginde ve yetiskinliginde yoksul ya da diisiik ekonomik gelire sahip

Kisiler yaslandiklarinda da benzer kosullarini stirdiirmektedir.

“Fakir bir ailenin ¢ocuguyum, c¢ok perisan olduk, c¢ok fakirlik ¢ektik. Sirtimizda elbise yoktu,
bulamiyorduk. Agabeyim askerden geldiginde 13 yasinda okula yazdirdi beni. Yazmayacaklardi, 13
yasinda yasi ge¢mis dediler neyse yazildik evimiz de ¢ok disaridaydi, yalin ayak basikabak okula
giderdik, karin suyun yagmurun i¢inde gittik geldik. Bes sene ilkokula gittim, dort sene ortaokula
gittim. Ortaokul son sinifta matematik dersinden kaldim. O ders hala duruyor hala duruyor.” (Cinar E.,
80)

“Ben okulda okumadim, yoksullugun iginde biilylidiim. Dedem dort tane ¢arik dikerdi kuzunun
derisinden. Caligmaya gittigimiz memlekete, gittigimiz yere kadar o ¢arklarn alt1 delinirdi 6yle giinler
gecirdik. Yagsamim boyunca dyle ¢ok paralar kazanamadim. Simdi de borglarimiz var, ¢alisgamiyorum,

bakim maagt aliyoruz.” (Hisni E., 67)
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Eslerine bakim veren gelir durumu diisiik olan katilimcilar, yasam seyirleri boyunca
benzer kosullarda yasamlarimi siirdiiriitken yashilariin  bakimini istlendiklerinde bu
ekonomik kosullar ya devam etmis ya da daha da diisiik ekonomik kosullar altinda bakim
vermislerdir. Aragtirmada, yaslilarin gelir durumu bakim kararinin alinmasindan ziyade bakim
siirecinde 6nemli olmustur.

Arastirma kapsaminda goriisiilen ebeveynlerine bakim veren yaslilarin bakim
verdikleri kigilerin hepsinin ya emekli maas1 ya da gelir getiren bir miilkii vardir. Bu nedenle
bakicilar bakim kararini alirken ekonomik agidan olumsuz bir degerlendirme yapmamaislardir.
Ancak bakim vermeyle birlikte artan masraflar neticesinde diger kardeslerinden destek
aldiklarim1  belirtmislerdir. Egslerine bakim veren yaghlar ise birlikte bir yasam
stirdiirdiiklerinden ekonomik acidan esleriyle ayni kosullara sahiptir. Ancak bakim alicilarinin
emeklilik durumu ekonomik sermayelerinin belirleyicisi olmustur. Baz1 ¢iftlerin tek emeklilik
maagst olurken bazilarinin da iki emeklilik maas1 vardir. Diger taraftan ¢iftlerin yasamlari
boyunca elde ettikleri ekonomik sermayeleri bakim masraflarinin karsilanmasinda etkili
olmustur. Bakicilarin bazilar1 diisiik ekonomik diizeyde yer aldiklari i¢in “bakim maas1”
uygulamasindan yararlanmaktadir. Bu maas hali hazirda bakicilara saglanan bir yardim
oldugu i¢in yaslilarin bakim kararlarini degil bakim siireclerini etkilemistir.

Aragtirmada bakici ve bakim alan kisi arasindaki iligkinin, bakicilarin bakim saglama
motivasyonlarinin zerinde 6nemli bir etkiye sahip oldugu gorilmiistiir. Kolmer, Tellings,
Gelissen, Garretsen ve Bongers (2008) da, bakicilarin ¢ogunun bakict ve bakim alan kisi
arasindaki iliskiye baglh olarak bakim karar1 aldiklarii belirtmektedir. Bakicilar bakim alan
kisi ile olan iligkilerine deger verdiklerini ve bakim alicilarin1 kendilerinden sorumlu

hissettiklerini belirtmislerdir.

“Babamla iliskimizi yakindi. Ailenin biiyligii ben oldugum igin biitiin isleri beraber omuzladik. Variyet
icinde yetismedik bundan dolay1 hep beraber yaptik o yiizden babamla ben ilgileniyorum.” (Arda E.,
71)

“Kardeslerim babamla iliskimin daha sicak oldugunu séylerdi. Annem 6ldiikten sonra da slrekli on
glinde bir gidiyordum yanina zaten. Yazin da gidiyordum yanina, annem sagken de ¢ok giderdim

yanlarina.” (Nermin K., 60)

Eslerin ve yash yetiskin ¢ocuklarin bakim motivasyonlari, davranig beklentisi olan bir
aile duygusundan tiiremistir. Bakim motivasyonlar1 genellikle 6nceki yasam evrelerinde ifade
edilen bakimin dogasina dayanir (Fine, 2007). Bu nedenle bakim motivasyonunun ahlaki bir

boyutu da bulunmaktadir. Aile Uyelerinin ailevi degerleri ahlaki bir aile kimliginin varligini
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aciklar. Yash bakicilar bakim verme nedenlerini siralarken aile ig¢inde biiyiiklerin sevilip
sayllmasi ve ihtiyaglar1 oldugunda yashilarin kollanmasi gerektigini belirtmisler ve aymi

zamanda bunun aileden gelen bir deger oldugundan bahsetmisglerdir.

“Ben g¢ocukluktan annemin bir zuliim yasadigini ¢ocuk beynimle goriip annemi koruma kollama
icgiidiisii 0 zaman olusmus bende demek ki. Ornekler de 5nemli mesela. Babaannem hastalandi, annem
babaanneme bakti. Anneannem melek gibi bir kadindi, sokaginda oturan biri dogum yapsa gider hemen
ona bakardi. Kimin hastasi olsa gider, hemen g¢orbasini yapardi. Karadeniz kadini idi anneannem.
Yardim etmeyi seven bir kadindi, ¢ok hastaya bakt1, para falan almazdi. Oniinde bdyle bir anneanne var
bir de boyle bir anne var. Dogal olarak sen de yasli, miiskiil birisine yardim etmenin kutsal bir sey
oldugunu beynen kabul ediyorsun. Mesela ben mahallemde ¢ok hastaya baktim yani bunu bilirsin
senden istese yapmazsin belki ama kendi i¢cimden geliyor, yani o istegin oniine gegemiyorsun .”(Sevgi
K., 65)

“Erkek evladi sey gibi goriiyorlar, biz babaerkil bir aile modelinden midir nedir ogullarini ailenin
devami olarak goriiyorlar. Hani ocagin tiitsiin tabiri var ya, ocagin tiitmesi demek, evde canlilik olmasi
demek, Ates yanmasi demek, bacadan duman tiitmesi demek bu. Ocagin sénmesin tabirleri buradan
geliyor. Erkek evlat da ailenin devamini saglayan model hangi evde olursa olsun. Orasint anneler kendi
6z yurdu gibi goriiyor. Aslinda modernlesmeye basladik¢a ayni pozisyon kiza da gegti. Anne kendini
kizinin yaninda daha rahat goriiyor, gelinin yaninda daha rahatsiz goriiyor. Ama bizim geleneksel
yapida anne kendini erkek tarafinda kendini evin sahibi goriiyor, orda kaymvalide. Geleneksel yap1 da
Oyle. Tirk aile tipinde evdeki kiigiik oglan, evin devamini saglar. Milletlerin hafizasi insanlarin 6mrii ile
sinirli degildir. Her insanin kafasinda 300 yillik 500 yillik hafiza vardir derler. Yani bu hafiza
geemisteki geleneklerin devamiyla beraber devam eder. Sizin hafizaniz sadece sizin bilgileriniz degil,
annenizin anneannemizin onun anlattigi babaannenizin hikayeleri vardir sizde. Yasadigi sikintilar
vardir, sevingler vardir. Millet olmanin kavrami bu zaten. Insan tek basmna 80 yillik bir émiir yasasin, 80
yillik hafizayla insan yasamiyor ki. Biz su anda ilk tekerlegi bulan insanin bilgilerini dahi kullaniyoruz.
Insanlik tarihi 12.000 yil 6nceye gidiyor 10.000 yil &nceye gidiyor. Biz o insanlarin bilgilerini
becerilerini hafizalarini kullaniyoruz. Onun i¢in aile yapisindaki degisiklikler bugiinden yarina sabahtan

aksama olan seyler degil. Yani ben anneme bu diisiinceyle bakim veriyorum.” (Metin E., 65)

Yukarida annesine bakim veren kadin ve erkek bakici 6rneginde oldugu gibi bakim
verme, tarih ve yerin bir 6zelligini, yasanilan zaman1 ve kiiltiirii, baglantili yasamlari iceren
ailesel iligki Orilintiilerini ve 6zne olarak bireysel kararlarin bir birlesimini olusturur. Pope,
Kolomer ve Glass (2012) da aile ici iligkilerin sevilen birinin degisen bakim ihtiyaclarini
karsilayacak sekilde yeniden yapilandirildigini ve bakim deneyiminin nesiller boyunca
bireysel ve aile gelisiminin kesismesi olarak ifade etmislerdir.

Geleneksel aile iliskilerinin devam ettirildigi toplumlarda bakim ailenin {istlenmesi

gereken bir durum olarak goriilmektedir. Tiirkiye’de yapilan bakimla ilgili ¢aligmalarda aile
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iiyeleri ihtiyaci olan kisilerin birincil destek¢isi olmaktadir (TAYA, 2019; Ozmete, 2017).
Ancak yaghilarin bakim beklentisi ile bakim aldiklar1 kisi ayn1 olamayabilmektedir. Soyle ki
bakima ihtiya¢ duyuldugunda en c¢ok erkek evlattan bakim sorumlulugu {istlenmesi
beklenirken bakim igini gelinler yapmaktadir (TAYA, 2019). Haneler bazinda
degerlendirildiginde genis ailede bakim en ¢ok gelinler tarafindan {istlenilirken c¢ekirdek
ailelerde kiz c¢ocuklar1 ilk sirada gelmektedir. Yukarida Orne§i verilen arastirma
katilimcilarindan Metin E., genis aileden gelmektedir ve aile i¢inde bakim sorumlulugunun
erkek evlatta olmas1 gerektigini belirtmistir. Ancak ¢ekirdek aileden gelen Melike K., bakimi

kiz ¢ocuklariin iistlenmesi gerektigine inanmaktadir.

“Agabeyim bakim siirecine hi¢ katilmadi. O Istanbul’daydi. Biz kiz kardesler ona hig teklif bile
etmedik. Bizim gorevimiz dedik. Kizlarin gorevi dedik. Yani, ayn1 sekilde benim de iki oglum var ama
gelinlerin ayni seyi yapacagini sanmiyorum. Bizim yaptigimiz 6zveri ile bakilacagini sanmiyorum.”

(Melike K., 64)

Yash bakicilarin bakim motivasyonlari es bakimi veren ve ebeveyn bakimi veren
yaslilar agisindan farklilagtigi gibi bu durum aymi zamanda yas ve cinsiyet baglaminda da
degisim gostermektedir. Aile rollerine gore degerlendirildiginde es bakimi veren yash
kadinlar bunu evlilik iliskilerinin bir uzantis1 ve kadinlik rollerinin bir geregi olarak sevgi ve
baglilik duygusu ile ifade etmektedir. Eslerine bakim veren yash kadinlarin ve erkeklerin
birbirine bagl yasamlar1 vardir ve eslerden birinin bakim ihtiyaci igerisinde olmasi digerini
direk olarak bakict konumuna tagimistir. Esler arasinda paylasilan yagsam boyu baglilik, bakim
stiresince bir¢ogu icin giiclii bir temel olmustur. Baz1 katilimcilar i¢in paylastiklar: sevgi ve
baglilik, bakim verme ile basa ¢ikma konusunda énemli gorilmistiir. Ebeveyn bakimi veren
yashlar ¢alisma durumu, kardeslerin durumu ve ebeveynleri ile arasindaki yakinliga bagl
olarak bakimi iistlenmiglerdir. Bakim isi bazen birkac kardes arasinda paylasilmis, kardesleri
olmayan ya da bakim vermeye uygun olan kisi tek basina bakim vermeyi iistlenmistir.
Ebeveyn bakimi veren yash kadinlar bakim vermeyi dogal bir durum olarak tanimlamaktadir.
Es bakimi veren yash erkekler yine es bakimi veren kadinlara benzer sekilde evlilik iligkileri
tizerinden bakim verme motivasyonlarini tanimlamaktadir. Ebeveyn bakimi veren yasl
erkekler ise sorumluluk bilinciyle bakim isini iistlenmekte, bakim siirecinde yeni roller ve
sorumluluklar Gstlenirken duygusal tepki ile kisisel ve mesleki ¢atisma yasadiklarmi ifade

etmektedirler.
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4.3.2. Bakim Kariyeri

Yaslh bakicilarin bakim kariyeri verdikleri bakim karar1 ile baglamistir. Bakici Kariyeri
veya bir kisinin bakim verdigi siire, kisinin buna siirekli uyum saglamasi1 gereken bir dizi
gecis ile karakterizedir (Kralik vd., 2006). Bakici1 olmak saglik ve hastalikla ilgili bir gegisi
ifade etmektedir. Bu gegisler hastaligin tiirli ve ilerleyisine gore degisim gosterir. Aile tiyeleri
arasinda bakim verildiginde genellikle bakicilar kendilerini bir bakici olarak tanimlamazlar.

Bu tanimlama bakimda gegirilen zaman ve bakim vermenin yogunluguna gore anlam kazanir

(Bridges ve Bridges, 2019).

“Onlarin bakicist degilim, onlarin evladiyim, yardimeisiyim. Cocugu oldugum i¢in bakim veriyorum.”

(Ugur, 70)
Ancak sureg icerisinde bakicilar kendilerini bakici olarak tanimlamaya baslamaktadir.

“Sabah kalkiyorum, evin isi, yemegi, annemin bakimi. Yaninda bekliyorum oturuyorum. Napayim hasta

bakici gibi hastaneye hasta yatirir bagina oturursun ya ayni onun gibi.” (Yasemin K., 68)

Arastirmada yash bakicilar kendilerini bakim alicistyla olan aralarindaki rol iligkisine
bagl olarak tanimlamiglardir. Bakim alicisinin esi, kizi, veya ogludurlar. Bakimin yogunlugu
arttikga bakici kimliginin goriiniirligli artar. Bu da bakimda bir gecisi ifade eder; bir esten
bakiciya, bir kizdan/oguldan bakiciya dogru gelisir. Bakicilarin kendini bir bakici olarak
gormeye basglamalari ise bakimin anlami etkiler (Roberto ve Jarrott, 2008). Bakim verenler
icin bakict olmanin anlami karmasik hale gelmektedir. Arastirma katilimcilarinin ¢ogu bakici
olmay1 ticretli bir is ile iligskilendirmektedir. Onlar i¢in bakici, “disaridan biri, yabanci ve
kadin” olarak tanimlanmaktadir. Bakim icin baska birini {icretli olarak ¢alistirdiklarinda o kisi
“bakic” onlar ise sevdikleri kisinin yakimidir. Katilimecilar sadece kendileri bakim
verdiklerinde bakim alicisiyla olan mevcut rol iliskisini koruma egilimindedir. Ancak
istlendikleri gorevler bir bakicininkiyle aynidir.

Eslerine bakim veren yaslilar bakici olmayr farkli sekilde yorumlamistir. Bakim

verenler bir es ve bakici olma arasinda kendilerini tanimlamaya calismistir.
“Ben hanimima bakim veriyorum.” (Hiisnii E., 67)
“Ben onun hem esi hem bakicistyim.” (Oya K., 68)

Bakim kariyeri bir siirectir. Bu nedenle aragtirma katilimcilar1 zamanla kari1 koca

iligkilerinin bakici-alici iligkisine doniistiiginden bahsetmektedir. Evans ve Lee (2014) de
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demans hastasi eslerine bakim veren kisilerin evlilik iligkilerinde arastirmadaki gibi benzer
sekilde bir doniisiimiinden bahsetmektedir.
Yash bakicilar bakim verdikleri kisinin hastaliginin basladigr zamani1 yasamlari igin

Oonemli bir gecis an1 olarak tanimlamakta ve bu yeni durumdan bahsetmektedirler.

“Babam 6lmeden dnce de unutkanliklar1 vardi annemin ama biz yasliliga bagliyorduk onu. Bir seyi
koydugu yeri unutuyordu, su neredeydi, bu neredeydi, ufak tefek unutkanliklar: vardi. Babam &ldikten
sonra ¢ok degisti. Babamin 6ldiigi giin, babam mi 61dii? Kocam mu 6ldi? demeye basladi. Travma
gecirmis. Bu 6len babam miydi? Yoksa kocam miydi? Diyordu. Bak babaniz uyuyor uyandiramiyorum
dedi. Cok sasirmistik o haline. O travma ile beraber biz annemi doktora gétiirdiik. Doktor Alzheimer

baslangici dedi. Tabi aldik yanimiza artik. Orada birakmadik.” (Melike K., 64)

“Bir giin iste, bundan bes alt1 sene Once evimiz cadde iizerinde oturuyorduk. Karsida bir firin var,
baktim kandil simidi ¢ikartyorlar. O giin farkina vardim. Esim tarafindan akraba var onlar gelmisler,
ogluna. Dedim Kki; Fikret¢igim bugiin kandilmis hadi kalk gel, suradan tazecik alalim, ziyaretlerine
gidelim. Hem onlar mutlu olsun hem biz olalim. Hicbir sey yok orada. Oradan geldik. Balkon sefasi
yapacagiz iste, bizim sefalarimiz ¢ok, dyle cicekleri suladim, balkonu yikadim, ¢ay1 koydum 6yle. Hava
da sicak... “Ozlem dedi, ya bu insanlar bu sicakta nasil orug tutacak? dedi.” Ondan sonra. Dedim Fikret
korkutma beni bu daha ilk kandil. Iyi dedim biz oraya niye gittik 0 zaman. Hani kandillerini kutlamaya
gittik. E dedi ramazan gelmiyor mu kandil olunca. Ay panik oldum kalktim igeri gittim korkutma beni
saka m1 yapiyorsun Allah askina! Sonra doktora gotiirdiim onu. Bunun unutkanligi var ama Alzheimer
degil korkma dediler. Meger bu biitiin hastalara, hasta sahiplerine verilen ilk tepkiymis panik olmasin
diye.” (Ozlem K., 66)

“Yayladaydik ben ka¢ yasindayim demeye bagladi. Gecikmis demans oldu bizimkisi. O zamanlar
isiklart falan gdrmiiyordu, siiremiyordu. Tabi biz anlayamadik. Ailede kimsede yoktu Alzheimer

bilemedik.” (Veda K.,74)

Bu 6rneklerde de goriildiigii gibi yash bakicilar bakim verdikleri kisilerin hastaligini,
giinliik yasamlarinda yolunda gitmeyen bir durum oldugunu fark ettiklerinde anlamislardir.
Sevdikleri kisilerin hastaliklarii fark etmelerini saglayan bu ani degisimler, yash bakicilar
icin bir sok etkisi yaratmis ve ardindan yeni gelisen bu durum i¢in harekete ge¢mislerdir. Bir
saglik uzmanina bagvurmalariyla eslerinin veya ebeveynlerinin hastalik teshisi konulmustur.
Boylece yasamlarmi bundan sonra degistirecek yeni bir yola girdiklerini anlamaya
baslamiglardir.

Demans hastalarina bakim veren yaslh bakicilar i¢in bakim siireci hastalik teshisinden
cok daha oOnce baslamistir. Yasamlarinda hastaliga bagli degisimin sinyallerini almislardir
ancak bunu tanimlamak ic¢in goriilen degisimlerden belli bir zaman sonra harekete

gecmislerdir.
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“Unutkanlik. Yaptig1 isi bilmiyor. Mesela, ¢ay igerken bunun igine seker degil de tereyagi koydu. Beyaz
peynir koydu sesimi ¢ikarmadim. Bir kere bagirdim ne yapiyorsun ne ediyorsun diye baktim igti, onlar1
yedi. Tereyagmi peynirli cay1 icti. Sey yapmadi yani. Oyle dyle fark edilecek bir duruma geldik.”
(Mustafa E., 83, es bakimi)

“3 senedir hasta ama ondan 6nce de bir 5 sene oldu. Hafif hafif basladi. O zamanlar yine araba
kullanabiliyordu. Her yere gidebiliyorduk. Ayn1 seyleri tekrar tekrar anlatiyordu. Son zamanlarda yine
arabayla giderken ben harita miihendisiyim ben harita mihendisiyim. Zaten onlar biliyordu ama gene de
o dyle diyordu. Sonradan unutkanlik ¢ok basladi. {lk olarak ben Eskisehir’de tedavi gériirken o dedi ki
bende goziikkeyim. Dizleri agriyordu. Kardesimle kayit yapmaya gittiklerinde sekreter sormus emekli
misiniz diye. Esim de bilmem demis, donmiis kardesime sormus, ben emekli miyim diye? O an
kardesim kosarak geldi abla enistem bilmiyor diye. Hemen norolojiye gidin dediler baktilar ettiler ve

teshisi kondu.” (Veda K., 74, es bakimi)

“Annem inanilmaz panik durumdaydi sana bir sey olursa ne yapariz? Biz nasil bakariz birbirimize?
Ben de yaslandigim i¢in annem bizim i¢in kaygilaniyor zannediyorum, meger dyle degilmis. Annemde
Alzheimer baslangici varmis. O sinyalleri varmis ama ben konuya Fransiz kaldigim i¢in anlayamamisim
annemin bu degisik halleri iki yil kadar siirdi. Ablamlar ile onun bu halini yine de gok biyutmedik,
belki evde bunaliyor sikiliyor o yiizdendir dedik. Baktim annem annem degil! Giinde ii¢ dort sefer
degisik bir anne kesfetmeye basladim. En iyisi ben bir doktora gotiireyim dedim. unutkanliklart
yasliliktan m1 acaba diye doktora gétiirdiim. sonra tahliller testler yapildi Alzheimer’mis meger annem.
Ablamlar inanamadi Istanbul’a gétiirdiiler orada da tahliller yapildi ve ¢ok hizli ilerleyen bir tiir oldugu

anlasildi.” (Sevgi K., 65, ebeveyn bakimi)

Ancak demans diginda felg gibi ani gelisen bir hastalikta bakicilar i¢in bakim kariyeri

beklenmedik bir sekilde gergeklesmistir.

“Tarlada elma toplarken oldu, orada yikildi, felg olmus. Ben yanindaydim hastaneye getirdik, kalbi
durdu dediler, 6ldii zaten adam oldugumuz yerde, uzandi boyle. Oradan ativerdik arabaya gotiirdiik
sonra kalbini ¢aligtirdilar. Antalya’ya sevk ettiler OFM’ye 6zele, yativerdi orada 3-4 ay kaldi, 20 giine
gozlerini agtt ama bilingsizce, bakiyor ama gérmiiyor, duyuyor ama tepki vermiyor.” (Filiz K., 65, es
bakimi).

“Esim on iki y1l 6nce fel¢ gecirdi, oglum o zaman yedi yasindaydi. Ikisinin de bakima ihtiyac1 vardi.
Onlara baktim. Biraz iyi olmustu. Yillar sonra yine felg gegirdi ama simdi yataga bagimli. iki kez

kalcas1 kirildi bu siiregte tabii.” (Hiisnii E., 67, es bakimi)

Bu ani gecisler aile iiyelerinin hastaliga karsi savunmasiz yakalamalarima neden
olabilmektedir. Ozellikle hastaneden taburcu edildikten sonra bu tiir hastalarin fiziksel,
psikolojik ihtiyaglarinin karsilanmasinda yogun bir bakim ortami gerekebilir. Bakicilar kendi

ihtiyaglarina karsi hastanin ihtiyaclarint 6n plana almak durumundadir. Bu durum kendi
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ozerklikleri i¢in bir risk teskil eder. Bir¢ok bakici igin bu siire¢ fiziksel ve psikolojik agidan
yasam kalitelerini olumsuz etkilemektedir (Denham vd., 2020).

Bakim verenler bu yeni duruma uyum saglamak ic¢in yasamlarinda c¢esitli degisimler
yapmak durumunda kalmislardir. Ebeveyn bakimi veren bazi katilimeilar hastalik teshisinden
sonra ebeveynleriyle ayn1 evde kalmaya baslamislardir. Boyle bir durumda bu bakicilar,
zamanla gilinliik yagamlarinin bakim goérevleriyle daha fazla doldugundan ve bakim vermeye
bagl olarak ¢ok sayida yeni sorumluluk iistlenmeleri gerektiginden bahsetmislerdir. Benzer
bir durum Montgomery ve Kosloski (2013)’nin bahsettigi bakicilarin kariyerlerinin tguncu
asamasinda yasanan bakim alicisinin bakim gereksinimlerinin artisina bagli olarak bakim
vermenin miktar ve yogunlugundaki artisa benzer. Bakim vermek baslangictaki aile iliskisinin
normal sinirlariin 6tesinde bir yardim gerektiren bir seviyeye ¢iktiginda bakicr ilk kimligiyle
ve yeni bakici kimligiyle miicadele ederken bir rol karmasas: yasamaya baslar. Katilimecilar
bakim vermeye bagli olarak kendi yasamlar ile ilgili aktivitelerinde diisiis yasamistir.

Zamanla bakicilar kendilerinden ¢ok bakim verdigi kisi ile ilgilenmeye baslamistir.

“Sag kol, sag bacak felg, agir bir felg gegirdi. Bir siire toparlad: yiiriidii. Her giin yiiriiyiise gidiyordu,
oniine koydugumuzu yiyordu, tuvaletine gidiyordu ama siirekli birine muhtacti birakip da bir yere

gidemiyordum bagka sansim yoktu.” (Nermin K., 60)

“Annem 14 yildir hep bize bagimli. Mesela bir ¢ocuk biiyliyor ama hep ileriye gidiyor. Hayatin
degisiyor yani bir sosyal ¢evreniz degisiyor, her sey anneye gore sekilleniyor, eve misafir kabul
edemiyorsunuz, tatile gidemiyorsunuz, oglum evlenecek, cocugum askere gidecek benim de bir yagam

stirecim var tek basina yetisemiyorsun miimkiinii yok.” (Aylin K., 65)

Eslerine bakim veren yash bakicilar ise bakim siirecine girmeden 6nce de baglantili
roller ve kimliklerle birbirine bagli yasamlar gegirmislerdir. Ornegin eslerden birinin demans
gibi hastaliga sahip olmasi, eslerin iligkisini ve beraber yaptiklari gunlik aktivitelerini,
sorumluluklarint veya zevklerini degisime ugratacak bir etkiye neden olmustur. Bu nedenle,
es bakimi verenler 6z kimliginde, ev i¢i islerin paylasiimasinda, aile sorumluluklarinin
alinmasinda, aile i¢i yapilan faaliyetlerde, karar verme ve yasamin genel gunlik yonetimi de
dahil olmak Uzere evlilik rollerinin yeniden diizenlenmesini gerektiren yeni durumlardan s6z
etmiglerdir. Boylece eslerine bakim veren yaslilar bakim siirecinde evlilik iligkilerine bagl
olarak eski yasamlar1 ile yeni rollerindeki goérevleri arasinda bir biitlinlestirme siirecine
girmistir. Hastaligin baslangicina ve seyrine bagl olarak da yasamlarina uyum saglayici

diizenlemeler getirmislerdir.
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“Sabah hemen yemek yapiyorum. Iki giinliik yemegimi yapiyorum. Oglen oldu mu hemen disari
¢ikiyoruz. Ama hep uzaklara gotiiriiyorum. Cok hosuna gidiyor. Gezmeyi ¢ok seviyor. Aksamlari
televizyona bakiyoruz. Eskiden baktirmiyordu istemiyordu da ama simdi alt yazilarmi bile okumaya

bagladi.” (Veda K., 74)

“Televizyon hanimi etkiliyor. Ben seyrederken gelmiyor. Zannediyor ki oradaki insanlar ¢ikip gelecek
bizle oturacak. Gegenlerde bir sey oldu. Televizyonda bir karisiklik, sesler falan. Baktim keseri aldi
geldi. Hanim ne yapiyorsun? Beni doveceklermis de ayirmaya geliyor. Ben dedim hemen o keseri
yerine koy bir daha da dyle bir sey yok. Hemen diigmeye bastim pat kapandi. Gittiler dedim bir sey yok
darilacak kizacak bir sey yok yani.” (Mustafa E., 83)

Roberto ve arkadaslar1 (2013) da benzer sekilde evlilik iliskilerinde bakim alanin
hastaligina olarak degisen durumlara kars1 bakim verenlerin yeni davranislar gelistirdiklerini
ve bakim siirecini yOnetebilecek en uygun sekilde davranislarini bu yeni duruma

uyarladiklarini ifade etmislerdir.

“Bir yere gidiyor bir firina gonderdim ama simdi gondermiyorum artik bir markete gidiyor evin
yaninda. Ekmek daha ¢ikmamis demisler bir on bes yirmi dakikaya ¢ikar evde de torun var ikimiz o
kadar korktuk ki kayboldu sandik ta firmna kadar gittim baktim oturuyor. Yani telaslantyorum,
endiseleniyorum biraz. Bir yerden gectiyse ger¢i yalniz ¢ikmiyordu, o da benim sansimmis ne

yapaymm.” (Didem K., 66)

“Disartya gidiyoruz ama siirekli ¢ekingen davraniyor. Eve donemem korkusu mu var iginde ne ben Oyle
hissediyorum. Gidiyoruz markete sunu alalim m1 bunu alalim m1 ama kararlari hep ben veriyorum artik.

Eskiden boyle degildi.” (Sami E., 70)

Hastaligin ilerlemesine bagli olarak yash bakicilar yukaridaki 6rneklerde oldugu gibi
evlilik iligkilerinde belli gorevlerin paylagiminin da degistiginden bahsetmislerdir. Eslerine
bakim veren kisilerde biri diger gorevlerini birakirken digeri yeni gorevler edinmistir.

Bakim siirecinde lstlenilen gorevler arttikca yash bakicilar i¢in bakim vermenin
anlami da degismeye baslamistir. Gayri resmi aile bakiminda aile iiyelerinin bakim alaninda
yer almalart kiiltiirel kosullar ve toplumsal beklentiler dahilinde sekillenmektedir. Bakim
verme belli bir ailesel ve toplumsal ge¢misin {irlinlidiir ve genellikle bakim vermek kisiye her
ne kadar yeni bir statii kazandirsa da kisilerin mevcut rolleri devam ederken “yeni” ve “eski”
rolleri arasinda zaman igerisinde belirsizlige neden olur. Bu belirsizlik bakicinin bakim
yogunlugu arttikca daha da artar ve o zaman aile rolleri ile bakicilik rolii ¢atisir. Bireysel
cikarlar ve toplumsal beklentiler ¢atistiginda bu durum bakicilarin yine kimliklerini

sorgulamasina neden olur.
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“(ilk goriisme) Annem oldugu i¢in bakiyorum ben mesela annem olmasa bakmazdim. Yabanci olsa,
parali bile olsa bakmazdim. Simdi anne olunca, huzurevi devreye girince orada vicdanim elvermiyor.

(ikinci goriisme) Ben insan degilim ben annemin hayatin1 yasamak zorundaymm.” (Hale K., 61).

Yash bakicilarin yasamlarinin birgok alani, kendi kisisel yasamlarindan baslayarak
bakici olarak yaptiklar1 gorevlerin veya islerin sonucunda degismistir. Bakim verme
faaliyetlerini kendi yasamlariyla uzlastirmaya calisan bakicilar icin pek cok etkinlik, onlara
stres ve kaygiya neden olan bir durum yaratmamaktadir (Roberto vd., 2019). Bakicilar
genellikle bir bakici olarak kimliklerini ancak bakim verme gorevleri diger rollere gore
oncelik kazandiginda ve bakim alicisiyla olan iliskileri agik¢a degistiginde belirgin oldugunu
ifade etmislerdir.

Ebeveynlerine bakim veren yaslilar bakim siirecinde kendi ailesel sorumluklar1 ve
ebeveynleri arasinda denge saglamaya galisirken aile rolleriyle ilgili karmasa yasamislardir.
Ozellikle ebeveynlerine bakim veren yash kadimlar bakim verdikleri siire boyunca edindikleri

gorevlerin kendi esleri ve ¢ocuklartyla olan iliskilerini bozdugundan bahsetmislerdir.

“Ben babama bakiyordum ama evimizin temizligini eksik etmedim, Utumi eksik etmedim. Eskiden
nasil bir diizenim varsa babama bakarken de takip ettim evimin diizenini de. Ama ne yaptim, kendime
bakmadim hi¢ psikolojik olarak hep yaptim aman diizen bozulmasin terazi bozulmasin diye ugragtim,
evdekiler da mutsuz olmasin diye ama demek ki mutsuz oldular, esim mutsuz oldu bazi seyleri bana dile
getirdi. Belli bir yasa geldiklerinde artik gériiyorsun ya aman onlar sey yapmasin simdi kag seneleri var
bizimle beraber yasayacagi, mutlu yasasinlar kalan zamanlarin1 diye. Hep o sekilde diistiniirdim, Oyle
de sey yapardim. Ama s6yle de bir hata yaptim. Ben herhalde onlar1 diistiniirken esimi ihmal ettim,

onun psikolojisini durumunu diisiinemedim onlarla ugrasirken.” (Giines K., 60)

“Esim bana sen daha ne kadar bakacaksin diyor ben de o benim annem mecbur bakacagim derdim. Ama

esim istemiyordu siirekli gitmemi, o da benimle birlikte vakit gegirmek istiyordu.” (Nurhan K., 68)

Ebeveynlerine bakim veren yaslh erkekler bakim vermeyi kadinlara gére daha farkli
yorumlamislardir. Bakim vermeyi bir gorev olarak gérmeye daha egilimli olduklar: anlagilmis

ve bakimin duygusal kayiplarindan daha az bahsetmislerdir.

“Bir yanimda ailemin bakimi var bir yanimda babamin bakimi var. Birini birakirsan digeri tavir koyar

biri babam ben onun kanindamim ikincisine de tavir koyamam.” (Umut E., 71)

“Biz anneme kendi evimizde de baktik. O zaman iki oglum da evdeydi, evimiz kii¢iik oldugu igin
babaanneleriyle odalarin1 paylasiyorlardi. Bu bir sorun degildi ama annemin rahati i¢in kendi evinde
yasamasinin daha iyi olacagini diisiindiik. Bizlere geldiginde, gittigi yerde mevcut bir diizenin iizerine

valizle gidiyorsunuz. Ama siz evinizde dolabimizla beraber, evinizle beraber, esyalarmizla beraber
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yasamaya devam ediyorsunuz. Size ait bir mekénda yasiyorsunuz. Kendi evi, biz o evini kapatmadik.

Bu nedenle de evinde kaliyor simdi.” (Metin E., 65)

Bakim verme kariyeri, hastaligin ilerleyisine gére bakim goérevlerinin artik tamamen
iistlenilmesiyle ¢ok daha belirgin hale gelen bir seviyeye ulasmaktadir. Yash bakicilar
tarafindan bakim alicilarinin giindelik faaliyetlere artik daha az katildiklarini ve bu siirecte
bakicilar bakim alanlarin ¢ikarlarint korumak ve bagimsizliklarini siirdiirmelerine yardim
edebilmenin onlar i¢in 6nemli oldugundan bahsetmislerdir. Ancak bakim alanlarin hastalig

ilerledikce bakicilar bunun artik miimkiin olamayacagini anlamislardir.

“Kotd hissediyorum. Cok koti hissediyorum ha soyle ki bu halde kalsa ona siikrediyorum.

Tlerlemesinden korkuyorum su son 5-10 giindiir bayag: ilerledi.” (Sami E., 70)

“Esim bana bagimli. Benden baska kimseyi istemiyor yaninda. Benim ¢ok destege ihtiyacim var.
Inanilmaz destege ihtiyacim var. Boyle giderse ben ¢ok yorulurum bu durumdan. Beni ¢ok geriyor.”
(Gzlem K., 66)

Ayrica bakicilar kendi yas ilerlemelerinden dolay1 da bakim taleplerine bagli olarak

bakim alanlarin ihtiyaglarini karsilarken zorlandiklarini/zorlanacaklarini belirtmislerdir.

“Yataga diiserse zor. Ciinkii yataga diiserse giicim yetmez. Gli¢ yetmez.” (Nazli K., 71)

“Beraber digart son bu durum Oncesinde bastonla arabadan inip merdivensiz giriyordu. Tekerlekli
sandalyeye gecince de bir yerlere gidebiliyorduk. Diiz girisli biitlin arkadaslarimiza gidebiliyorduk
aksamlari. Simdi onu kaldiramadigimiz i¢in gotiiremiyoruz. Ancak damat kaldirabiliyor. Ben kimse

olmazsa hastaneye bile gétiremiyorum.” (Oya K.,68)

Tez arastirmasinin yasam seyri yaklasimi, yash bakicilarin deneyimlerini anlamay1
baglamsallagtiran bakim kariyeri ile ilgili birka¢ tematik bulguyu da igermektedir. Yash
bakicilar, bakim yoriingeleri boyunca gerceklesen birka¢ bakim béliimii yasamalari, bakimin
es ve ebeveyn bakiminda nasil yiiriitiildiigli, bakim siirecinde yasanan rol catigsmalari
nedeniyle bakici olarak kendilerini nasil tanimladiklar1 ve kendi yashliklarina dair nasil bir
diisiinceye sahip olduklar1 agisindan ¢esitli kavramlarla bagdastirilan bu temalarin olugsmasini

saglamigtir.

4.3.2.1. Ebeveynin Ebeveyni ve Ebeveyn Gibi
Ebeveyn bakimi veren yaslilar, yaslilarinin bakimini {istlenirken ebeveynlerinin onlara
daha oOnce sagladiklar1 bakimin bir karsiligi olarak bakim verdiklerini belirttiler. Bu

karsiliklilik birgok nedeni de igerisinde barindirtyordu. Yash gocuklar, ebeveynlerinin
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bakimim evlatlik gorevleri ve sorumluluklari icerisinde degerlendirdiler ve bu nedenle ¢ogu
bakim vermeye hazirdilar. Bakim gorevini iistlenen yasli ¢ocuklar, ebeveynlerinin bakim
ihtiyaglarin1 karsilarken kendi ¢ocuklarinda edindikleri bakim tecriibelerini anne/babalarinin
bakim siirecine aktardilar. Bakim alicilarinin hastaliginin  tiiri ve yogunlugu bakim
gorevlerinin de yogunlugunu belirledi. Ornegin arastirmada bakim alicilarinda en sik goriilen
Alzheimer hastaligiydi. Hastaligin ilerleyisi ile birlikte ebeveyn bakimi veren yaslilar, tipki
cocuklarini yetistirirken onlar1 besleme, barinma ihtiyacini karsilama, gilivenligini saglama,
fiziksel takip, sagligini koruma ve bunun i¢in gerekli ayarlamalari1 yapma, doktora gotiirme,
ilaglarini takip etme gibi daha bir¢cok gorevi iistlendiler. Bu gorevleri yaparken bakim alicisi
anne/babalar1 oldugunda ebeveynin ebeveyni olma gibi kendilerini yeni bir rolde
gordiiklerini ifade ettiler. Tez aragtirmasindaki yasli ¢ocuklar, kendilerini “ebeveynlerinin
ebeveyni” olarak gordiiklerinde bu yeni rolde, bakim pratiklerinde bir uyumlastirma ve rol
catismasi yasadilar. Ebeveyn bakimi veren yash kadinlar, yetistikleri kusak ozellikleri
bakimindan kimliklerinin bir boliimiinii ve sosyal biitiinlesmelerini bu rolleri yerine getirmek
icin sosyallestirilmiglerdir. Kadin bakicilar bu yeni rollerini toplumsal cinsiyetlerinin normal
bir pargasi olarak goriip daha kolay benimserken ve yasamlarina uyarlarken, erkekler daha
once kadinlar tarafindan i¢sellestirilmis bu rolleri yerine getirtirken kendilerini yeni bir alanda
buldular ve is yasamu ile ilgili deneyimlerini bagdastirdiklari bir gérev odakli bakim anlayisi
gelistirerek ebeveynlerinin bakim siirecine uyarladilar. Ebeveyn bakimi veren erkek ¢ocuklar
bu kadin odakli gorevlere yatkinliklar1 dlgiisiinde yeni bakim gorevlerine zor veya kolay bir
sekilde uyum sagladilar. Ebeveyn bakimi veren erkekler icin baskin motivasyon kaynagi,
ebeveynlerine olan evlatllk sorumlulugunu yerine getirmek ve bunu yaparken de
ebeveynlerine besledikleri sevgi, sefkat, baglilik gibi duygularla hareket etmeleriydi. Bu
nedenle de her ne kadar toplumsal cinsiyet rolleriyle iligkilenen temizlik, yemek hazirlama,
kisisel bakim gibi faaliyetleri ebeveynleri i¢in gerceklestirirken toplumsal bir baski hissetseler
de bunlar1 yapabiliyor olmay1 bir beceri ve erdem olarak gormeleri, bakimi siirdiirmeleri

acisindan 6nemli bir basa ¢ikma yontemi olarak goriildii.

“Kim ne derse desin ilgilenirim, yadirgasinlar, pislik temizliyor desinler. Ne derlerse desinler o benim
babam. Aksam bezini degistiriyordum, yani elimde bir sey kalmiyor, bulasmiyor benim elime bir sey,

aksine iyilik sevap bulasiyor.” (Arda E., 71)

Jeggels (2006), aile tiyelerinin rollerini engelliligin neden oldugu yeni ihtiyaglara gore
ayarladiklar1 igin bunu “rol uyumu” olarak tanimlamaktadir. Ebeveyn ¢ocuk iligkisinin tersine

donmesi olarak gerceklesen ebeveynin ebeveyni olma, yaslilikta yaslh bakicilarin aslinda hala
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bir ¢ocuk oldugunu (Riberio vd., 2019) ancak bu durumun ayni anda hem ¢ocuk, hem es,
hem ebeveyn, hem biyik ebeveyn olma konusunda benliklerine iliskin diisiincelerini ve kendi

yasliliklarina dair farkindaliginin azalmasina neden olabildigini gostermistir.

“Cocuk gibi iste yeni dogan cocuk gibi. Cocuk doguyor yeniden yasatmaya bagliyorsun iste sen onlari.
Ben ne yersem o da onu yiyor, o ahlaki iyi, ben sunu yerim bunu yemem demiyor. Ne verirsem onu yer.
Ona siikiir. Giydirmesi sende beslemesi sende her agidan, orada oturan benim c¢ocugum. Oyle

goriiyorum. Baska yapacak bir sey yok.” (Yasemin K., 68)

“Zaman igerisinde kendisini artik sozle degil de viicudunun verdigi tepki ve goz hareketleriyle anladim
¢linkii annem bugday tenli, annem istemedigi bir sey oldugunda renk degistirirdi, simsiyah olurdu.
Anne sen bir sey mi diyorsun derdim. Bana yapacagin bir olaya tepki veriyorsun derdim. Giidisel
duygulariyla disa vurmaya ¢alisiyordu. Ciinkii el hareketinde de gii¢siiz kalmisti, kaslar zayiflamisti,
diisiinme mekanizmasi zayiflamisti, beyin komut veremiyordu. Onun igin en kolay yerleri yiizii ve
gozleriydi, altina kaka yapardi, annemi ben yikardim, giderdim keselerdim, yikardim. Yirtinirdi
yikamayacagim diye. Yikandiktan sonra da “oh be diinya varmis, Allah razi olsun evladim” derdi. Bir
anda ¢ocukluktan c¢ikiyor ergin insan oluyordu. 5 dakika sonra yemek zamani, yine ¢ocuk!
Yemeyecegim de yemeyecegim derdi. Giinii giinline tutmuyordu. Beynini kontrol edemeyen bir takim
istem dig1 hareketlere basliyordu, biz bunu anlayamiyorduk ama zaman igersinde 6grendik.” (Umut E.,

70)

Hasselkus ve Murray (2007) bakim iliskisinde bakim alicisinin ihtiyaglarina bagh
olarak artan bakim talepleri dogrultusunda bakim verenlerle aslinda karsilikli olarak
kimliklerinde bir degisim yasandigindan bahseder. Bu paylasilan kimlik hem bakim alicisini
hem de bakicinin kimligini degistirir. Arastirmadaki yash bakicilar da zamanla ebeveynlerini

ve kendilerini farkli bir rolde bulduklarindan bahsetmislerdir.

“Diyordum Allah iki oglandan sonra bize iki de kiz verdi. Cok iyi anlagirlardi. Bir birini yikardim
arkadan cikartirdim, 6biiriinii yikardim. ikiz bebek gibi baktim onlara. Saglarmi tarardim. Mesela
¢ocugunu bir yere giderken kiyafetini hazirlarsin ya su suna uyar m1? Kiyafetlerini ¢ikartirdim
bluzlarini, esarplarint ayarlardim, ona uyar mi bakardim. Birinin yaninda giizel olsun diye. Saglarini

tarardim, kokular siirerdim onlara. Operdim bir de sihhatler olsun diye.” (Melike K., 64)

“Simdi soyle bir sey, yiiriiyemeyen bir kisi, kendi basina hicbir sey yapamiyor, kendi basina yemek
yiyemiyor, stirekli bir ¢ocugunuz oldugunda, annenin ¢ocugun ona bagimli oldugu o iki y1l zordur anne
icin ama bunu diisiiniin simdi: Annem 14 yildir ve hep size bagiml ve ¢ocuk biiyiir, o hep bilyiiyor ama

0 geriye gidiyor, artik biitiin hayatiniz degisiyor.” (Aylin K., 65)

“Uykusunda bile siirekli egzersiz yaptirtyordum. ilk zamanlar kiziyordu sonra kendisi de kabul etti. Eve
¢iktiktan sonra her giin sabah yiiriiyiisiine ¢ikartiyordum, evde egzersizlerini yaptirtyordum. Bu sayede

iyi oldu. Kendisi zaman zaman yapmak istemese de bizim sayemizde bunu kabul etti. Kendisine bagtan
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her seyi Ogrettik ¢isini yapmasini, yemek yemesini, bunlari hep unutmustu her seyi unuttu. Geceyi
giindiizii bile yeni bastan dgrettik, gece uyumas: gerektigini, giines dogdugunda uyanmasi gerektigini,
her seyi ama her seyi 6grettik. Cok zor bir durumdu. Bir ¢ocuk dgrenmeye meyilli ama bu hastalar

unutmaya meyilli. Beyin duruyor ¢iinkil. Ama yasina gore ¢ok iyiydi.” (Nermin K., 60)

Ebeveynin ebeveyni olma rollerin tersine ¢evrilmesi ile de ilgili olsa, ebeveyn bakimi
veren yaslilar, bir “ebeveyn olarak™ ebeveynlerinin kimligini korumaya ¢alismaktadir. Onlara
gore ebeveynlerinin bir ¢ocugun ihtiyaglarina sahip olmasi onlar1 ¢ocuk yapmamaktadir.
Yapilan gorevler bu yonde olsa da bakicilar ebeveyn kimligine saygi duymakta ve bunu kabul
etmektedirler.

Eslerine bakim veren yaslilar da ebeveyn bakimi veren yaglilar gibi bakim gorevlerini
yerine getirirken kendilerini bir ebeveyn gibi hissetmislerdir. Bakim alicisinin giyinme,
banyo yapma, kontinanst koruma ve hareketlilik gibi kisinin bagimsizliginin gostergeleri
olarak bilinen gilinlik yasam aktiviteleri, bakicilar igin giderek daha belirgin hale
gelmistir. Bakict esin bu faaliyetleri izlemesi ve bakim alicisina yardim etmesinde artan
ihtiyag giderek eslerin ebeveyn-gocuk iligkilerindeki gibi hissetmelerine neden olabilir. Bakim
alic1 eslerin giyinme adimlarini izleme, banyo yaparken yardimci olmak icin fiziksel yakinlik
saglama gibi yakin kontrol gerektiren durumlarin artigi, eslerin daha onceki tipik olarak

yaptig1 fiziksel etkilesimlerden farklidir.

“En ¢ok zorlandigim sey tuvalet ihtiyacini sdyletemiyorum. Benim ihtiyacim var gotiir diye bir sey
kesinlikle soylemiyor. Kendi kendine yapmaya ¢alistigi zaman da yanlis yollardan yapiyor.” (Sami E.,
70)

“En ¢ok yemekte zorlaniyorum. Tartisiyor ben bunu yemem diyor bana ne pisirdin der. Fasulye yemez
patlican kabak yemez ondan geri kereviz zaten eve bastirmaz. Onun diginda beni yoruyor. Ben de simdi

onun Oniinde arkasinda doniiyorum. Yapma etme otur...” (Nazli K., 71)

“En ¢ok zor olan sey banyo yapmasi. Mesela suyu ayarlayamaz ben ayarlarim. Ben birkag kez sey
yaptim baktim orali olmuyor. Dedim kendi basina yikan. Dusu kullanamiyor. O zaman sicak suyu

kovanin i¢ine koyuyoruz, taslar. Hani boyle yardimci oluyorum.” (Mustafa E., 83)

“Ben mesela her hafta berbere gotiirliyorum ¢iinkii kesti yanliglikla kendisini. Baktim olacak gibi degil
berbere goétiiriiyorum. Dis macunlarini falan yiiziine siirmeye basladi onlar1 da kaldirdim her seyi

sakltyorum.” (Veda K., 74)

“Kahvaltiyr hazirltyorum. Cagiriyorum annemi de onu da hazirliyorum. Gelip oturup yiyip kalkiyor.
Yiyebilecegi kadar koyuyorum. Atiyorum, alt1 yedi sekiz tane zeytin koyuyorum. Bir kibrit kutusu
kadar peynir koyuyorum. Getirsem tabakla koysam hepsini yiyor. Doydugunu bilmiyor. Actktigini

bilmiyor. Oyle koydugum zaman da doydugunu biliyorum. Ondan sonra sessiz bir ¢ocuk kosede
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oturuyor. Suyu ¢ok harciyor. O kadar ¢ok su akitiyor ki ama seviniyorum yani hi¢ olmazsa bir mesgale
oluyor. Ama goraplarini falan yikar... Suyu ¢ok akitir bazen kizarim kizdigim zaman da hi¢ sesi

¢tkmaz. O zaman da ¢ok iiziiliyorum.” (Didem K., 66)

“Evli” olmak ve “ebeveyn gibi” olmak farkl: iligski ve karsilikli bagimlilik unsurlar
icermektedir. Evlilik iliskisi yasam seyri boyunca paylasilan bir emek, ciftlerin birbirleri
hakkindaki bilgisini ve cinsel bir birlikteligi saglamaktadir. Bir ebeveyn ve cocuklar
arasindaki iliski ise kusaklar arasi gelisimsel bir bagimliligi ve cinsellik icermeyen bir
yakiligi igerir. Genellikle, es iliskisi karsilikli bir bagimlilik ve dayanigsma ig¢in paylasilan,
goniilli bir ¢aba olarak anlasilirken, ebeveyn iliskisi nihai bagimsizlik hedefi ile ¢cocuklara
verilen rehberlik ve destek ile gergeklesir (Seaman, 2020). Bakim siirecinde es iliskisinin
kayiplari, yapilan faaliyetlerdeki degisimlerden ve bu degisimlerden dolay1 da es iliskisi
icerisindeki yakinligin azalmasina neden olabilir. Evlilik iliskisi bu degisimlerle “ebeveynlik”
iliskisine benzer bir duruma doniisebilir. Bakim siirecinde bakici eslerin bu iki farkl iliski
tiri arasindaki durumlar1 bagdastirmaya c¢alismasi evlilik kimliklerini etkileyebilmektedir.
Tez arastirmasinda eslerine bakim veren yaslilar bakim gorevleri nedeniyle es iliskilerinin
zamanla degistigini hatta kayboldugunu belirtmislerdir. Bu degisim bazi eslerin asagidaki gibi

farkli bir kimligi edinmesine neden olmustur.

4.3.2.2. Evli Dullar

Yaslilik dénemi eslerin belki de birbirlerine en ¢ok ihtiyag duyacagi ve birbirleriyle en
cok vakit gecirebilecekleri bir zamandir. Calisma yasaminin sonlanmasi ile esler yetiskinlik
yasamlar1 boyunca belki de ilk kez birlikte gecirebilecekleri daha uzun bir zamana sahip
olmaktadir. Ancak eslerden birinin bakim ihtiyact igerisinde olmasi bu birlikteligi
etkileyebilir. Eslerine bakim verenler bakim siirecinde degisen iligkilerini anlatirken, bakim
vermeden Once aralarindaki iligki ile bakimdan sonraki iligkilerini degerlendirdikleri bir siireg
yasamiglardir. Esler i¢in kendi eslerine bakim veriyor olmak evli dullar1 meydana getirmistir
(Bartlett, 1994). Es bakimi veren yaslilar her ne kadar eslerinin fiziksel olarak varliklarini
bilseler de aslinda karsilikli iligkileri agisindan giinlilk yasamlarinda eslerinin ¢ok az yer
aldiklarim1 ya da esleriyle hi¢ iletisim kuramadiklarindan bahsetmislerdir. Evlilik
iliskilerindeki diistlis, cogunlukla eslerinin biligsel ve fiziksel gerilemesinden kaynaklanmastir.
Bu nedenle aralarindaki evlilik iligkisine dair samimiyetlerinin azaldigin1 veya artik hig
olmadigin1 belirten es bakimi veren yashlar ayni zamanda duygusal olarak da bir

paylasimlariin kalmadigindan bahsetmislerdir.



237

“Birbirimize dargin gibi oturuyoruz, baska bir sey yaptigimiz yok. Ciinkii bir elli senelik beraberligimiz

var. Konusacaklarimizi diyeceklerimizin hepsini bitirmisiz bagka ne diyebiliriz.” (Sami E.,70)

“Konugmuyor sadece. Ben konusuyorum o destekliyor. Bak ne giizel konuguyorsun devam et diyor. Eve
geemis olsun demeye gelenlere bir sey anlatmiyor. Ben sizin anlattiklarimizi anlamiyorum

kavrayamryorum diyip basini tutuyor.” (Veda K., 74)

“Iliskimiz ¢ok oldu biteli. Cok uzun zamandir bdyleyiz. Belki 30 senedir yok. Rahatsizligindan dolay1.
Esim sadece hayat arkadasi bana. Onun disinda higbir sey olarak gérmiiyorum. Eskinin verdigi

minnetten dolay1.” (Oya K., 68)

Esler arasinda zamanla meydana gelen iletisim engelleri, bakici eslerin artik tek tarafli
olarak gerceklestirdikleri bir iletisim sekline donlismiis ve bu nedenle de kendilerini umutsuz
ve yalniz hissetmelerine sebep olmustur. Bergman ve arkadaslar1 (2016) da yaptiklari

calismada benzer bulgular1 paylasmislardir.

“Yani bir seyi sorarken giizel giizel anlatayim diyorum o ¢ok baska seyler soyliiyor o zaman canim
hicbir sey sormak istemiyor. Bosu bosuna sormus oluyorum yani. Sonra kendi kendime konusmaya

basliyorum soyle yapayim bdyle yapayim diye.” (Veda K., 74)

“Esimle pek konugsmuyoruz ya evde. Yani ne bileyim iki yabanci gibi... Benim odam ayr1 onun odasi
ayr1. Mesela o arka sokaklari sever. O onu izler. Bir haberleri ortak izleriz. Ondan sonra o istedigi kanali

izler ben seye bakarim. internete girerim.” (Didem K.,66)

Bunun yani sira yasli bakicilar esleriyle birlikte bir gelecegi olmamakla yiizlesmeyi de

agir bir yiik olarak deneyimlemislerdir.

“Esim bambaska biriydi. Hasan’la su anda mutlulugumuz yok, bir samimiyetimiz yok ama onun iyi

olmasini isterim.” (Canan K., 82)

“Onun bu seyi beni mahvetti. Kader arkadagimdi o benim. Her seyi birlikte yapardik birlikte gezerdik.
Gece bile simdi Ahmet diye bagirarak uyaniyorum. Neden bilmiyorum. Bakiyorum yatiyor orada.”
(Veda K., 74)

“Bu hastalig1 ona hi¢ yakistiramadim. Beyim cin gibi bir adamdi. Giderdi gelirdi hic ama adam sondii.

Cok tzultyorum.” (Serpil K., 70)

“Elinden yavas yavas gidiyor ve senin elinden higbir sey gelmiyor. Ben esimi ¢ok sevdim. Kiigiik
evlendim belki aligkanlik bilmiyorum. Cok sevdim. Onu kaybetmek bana ¢ok aci verecek ama...”
(Ozlem K.,66)

Her ne kadar bakicilar esleriyle aralarindaki samimiyet duygularinin azaldigini belirtse

de eslerine olan sevgi, baglilik gibi duygularini siirdiirmeye ve eslerinin daha 6nceki
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yasamlarinda sahip olduklar1 6z saygisim, kimligini ve benliklerini desteklemeye
calismaktadirlar. Bu tavirlart yash bakicilarin bir ¢ift olarak kimliklerini korumak igin
gelistirdikleri bir yontem olarak goriilmiistiir. Boylstein ve Hayes (2012) de demans hastasi
eslerine bakim veren kisilerin evlilik iligkilerini yeniden insa etme siirecinde benzer bir tutum

sergilediklerinden bahsederler.

“Giiler yiiz, sabir, sevgi, onlar ¢ok glizel. Ben ¢ok destekliyorum onu. O kadar ¢ok destekliyorum Ki
hatta sey konserimiz olacakti iste bayanin bir tanesi benim esim oldugunu bilmiyormus esimin gey hasta
oldugunu biliyor arkada dursun diye falan kiyameti kopardim aldim en 6ne koydum burada duracak

dedim. O beyefendi burada duracak yoksa ben de bu konsere ¢ikmiyorum dedim.” (Didem K., 66)

“Biz birbirimize ¢ok bagliyiz. Yani sdyle bazen sinirlendiriyor yani oluyor yani olmaz degil ama tabi
¢ocugun sevgisi ayr1 beyimin sevgisi ayri1 ben her sirrimi séylerim beyime, ¢ocuguma sdyleyemem.”

(Serpil K., 70)

Bakicilar bir ¢ift olarak iliskilerinde ¢esitli problemlerle karsilagsmalarina ragmen hasta
eslerinin de kendilerine destek olduklarindan bahsetmiglerdir. Bu durum hastaliktan
uzaklasarak evliliklerini yeniden yapilandirmanin bir yolu olarak goriilmiistiir. Hellstréom ve
arkadaslar1 (2007) iliskilerin yeniden yapilandirilmasi siirecinde bunun bakim siirecine olumlu

katk1 saglayan bir bakim stratejisi oldugundan bahsetmislerdir.

“Esim yanimda ¢iinkii esim oldugu zaman rahat ediyorum. Goziim arkada kalmiyor istedigim saatte
donebiliyoruz. Egim olmadigi zaman ¢ok rahat ediyordum eskiden. Esim olmadigi zaman ben yalniz
takilirdim filan mesela ziraat miithendislerinin korosuna gidiyordum. O dokuzda, dokuz bugukta filan
bitiyordu. Oglum gelip beni aliyordu ama yine de esim hasta degildi o zaman. Gene de boyle bir
tedirginlik oluyor ge¢ kaldim filan. Ama simdi esimle birlikte oldugum zaman ger¢i ge¢ vakitte

gitmiyoruz artik ama daha huzurlu oluyorum.” (Didem K., 66)

“Ben merdivenden zor inerim mesela o daha gevik iniyor mesela o bazen bdyle ¢op gotiriyor kiluni
gotiiriiyor. Soyle arkasindan bakarim. Allah gdstermesin bir gsey olsa ne yapacagim diyorum bdyle

diisiiniiyorum.” (Serpil K., 70)

Onsuz da bir is yapamiyorum aligmisim. Zaten yiriiyemiyorum da anca onun kolundan tutup

yuriyebiliyorum (Veda K., 74).

Demansl eslerinin kimlikleri ve 6z saygisin1 desteklemeye calisan yasl bakicilar,
eslerinin gegmis yasamdaki iliskilerinin de siirdiiriilmesi ic¢in firsatlar yaratmaya
calismaktadir. Ozellikle arkadaslik iliskilerini devam ettirebilmeleri ve daha 6nceki ilgilerini
strdurebilmeleri icin eslerinin ve kendilerinin sosyal baglantilarini canli tutmaya

caligmaktadirlar.
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“Esimi gorenler ¢ok sasinyorlar. Cok degismis diyorlar ne kadar degismis diyorlar. Hatta bizim yillar
once bir ahbaplarimiz vardi Ankara’dan onlar Antalya’ya geldiler telefonlagiyoruz ama senelerden beri
kargilagmiyorduk. Bizi ziyarete geldiler inanamadilar ve agladilar kar1 koca Tuncer beyi dyle beni boyle
goriince ne kadar degismemissiniz biz sizi boyle birakmamistik dediler ve onlarda hi¢ degisme yok
olduklar1 gibi. Esimin hasta oldugunu bilen herkes iste Allah sana sabir versin Allah sana kolaylik
versin hep bu sekilde soyliiyorlar ben de miimkiin oldugu kadar yaninda sdyletmemeye c¢alistyorum.

Hep boyle Ahmet Bey diye hitap ediyorum eski giinlerdeki gibi.” (Didem K.,66)

Hasta veya zayif bir esle ilgilenmek, genellikle uzun yillardir karsilikli gerceklesen
sevgi ve destegin bir uzantisi olarak goriiliir (Arber ve Ginn, 1994). Demans gibi hastaliklarda
eslerin fiziksel ve bilissel diisiisleri bir gegmisin ve hayali bir gelecegin, sohbetlerin ve
paylasilan bilginin ¢abalari ve ugraslarimi arttirmaktadir (Seaman, 2020). Bu nedenle, es
iligkileri degisim gosterir. Buna ragmen bakicilar eslerini gecmis yasantilarinin olusturdugu
bir biitlinliigiin igerisinde gormeleri sayesinde onlari1 bir ¢ocuk gibi degil de eslerine benzer
biri olarak gérmeye baglarlar. Esleri artitk o eski bildikleri kisi olmasa da onlarin neye
kizacagini, iiziilecegini veya mutlu olacagini, neyi nasil yapmak istedigini yani kisacasi
eslerinin benligine iliskin davranis ve diisiincelerini bilirler, ona gore davranirlar, bu da

eslerinin hala ailelerinin bir pargasi olarak taninmasina izin verir.

4.3.2.3. Bakim Nobetcileri

Yasl bireylerin ¢ogunun en az iki ¢ocugu oldugu goz oniine alindiginda bir¢ok ¢ocuk
kardesleriyle ebeveynlerinin bakimini miizakere etmektedir. Ebeveyn bakimi ile ilgili
aragtirmalar ¢ogu zaman bir kardesin digerlerinden daha fazla bakim sagladigini ve bunun
kardesler arasinda gerginlik ve sikinti yaratabilecegini gostermektedir (Willyard vd., 2008;
Ingersoll-Dayton vd., 2003). Ornegin ebeveynlerinin bakimini daha fazla tstlenen kardesler
bu duruma kizabilir ya da daha az aktif bakim veren kardesler kendilerini sug¢lu
hissedebilirler. Bu durum kardesler arasinda bir esitlik sorunu yaratmaktadir; Birincil bakici
kardesin, diger kardeslerinden ebeveynlerine daha fazla yardim etmelerini isteyerek
kardeslerinin davraniglarin1 degistirmeye ¢alismasiyla ya da birincil bakici kardes diger
kardeslerinin bakima neden daha fazla katilamadiklarina dair kendi adina “mesru mazeretler”
(Finch ve Mason, 1993: 93) ve kendisinin daha yogun katkilar1 icin gerekceler
olusturdugunda asilmaya c¢alisilan bir esitlik sorunudur. Bu acidan bakildiginda kardesler
arasinda bakim gorevlerinin esitsiz boliinmesi bakicilar adina daha adil olarak algilanabilir.
Ebeveyn bakiminin goérev ve sorumluluklarinin paylasiminda bu nedenle kardeslerin
beklentileri 6nemlidir (Lashewicz ve Keating, 2009; Lashewicz, 2014). Ote yandan Kardesler

ve ebeveynleri arasindaki tarihsel iligkiler ve demografik faktorler, fiziksel ve sosyal
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baglamlar da bakimin paylasiminda 6nemli bir yere sahiptir (Evandrou vd., 2018). Cocuklar,
sefkat, toplumsal yiikiimliiliik, ebeveynlerinin onlara verdigi bakim i¢in karsilik verme arzusu,
miras beklentileri veya bu nedenlerin birlesimi yoluyla ebeveynlerine yardim etmeye motive
olurlar.

Ebeveyn bakimi verenler para yonetiminden hemsirelik bakimina kadar ¢ok cesitli
gorevlerde destek saglar. Kizlarin ev islerine ve kisisel bakima (giyinme veya banyo yapma
gibi) yardimci olma olasiligt daha yiiksekken, ogullarin ulasim gibi aragsal yasam
aktivitelerine yardimci olma olasiligi daha yiiksektir (Grossman ve Webb, 2016). Kardesler
arasindaki gorev paylasimi ebeveynler i¢in adil bir bakim plani olusturmada her bir kardesin
bakima ne kadar katki saglayabilecegi yoniinde iliskiseldir. Kardesler yetiskin cocuk
oldugunda kendilerinin is ve aile yasami, bakim verme konusunda engel veya kolaylik
saglayabilir. Ancak yasl bakicilar i¢in durum biraz daha farkli degerlendirilebilir. Yaslari
itibariyle yasl bakicilarin mevcut kardes sayisi azalabilir, kardeslerin saglik durumu bakim
vermeye elverisli olmayabilir ya da kardesler baska akrabalarinin bakimini iistlenmis olabilir.
Bu nedenle yasli bakicilar i¢in kardesler arasinda gerceklesen bakim diizenleri degisebilir.

Arastirmada yaslh bakicilar yaslart itibariyle sessiz kusak ve baby boomer kusaginda
yer aliyorlardi. Bu nedenle de bir¢ogu bakim konusunda kendilerini destekleyecek kardegslere
sahiptiler. Ancak yine yaslarindan dolay1 kardes kayiplar1 da yasamiglardi. Kardesler, ebeveyn
bakiminda ortak bir sorumluluk olmasi gerektigini diisiiniiyorlardi ve bir¢ogunun bakim
yukinu hafifletmek igin birlikte bakim verdigi goriildii. Genellikle bakimin fiziksel yiikii kiz
cocuklar tarafindan istlenilirken, maddi destek erkek ¢ocuklardan geldi. Kardeslerin hepsi
ayni oranda bakima katilmadi ve bazilar1 bakim gorevlerinin ¢ogunu {istlenirken diger
kardeslerle gerilim yasadilar. Cocuklarin ebeveynleriyle olan iliski ve cografi yakinligi
olduk¢a 6nemliydi. Ebeveynleriyle yakin iliskide olan ¢ocuklar bakima farkli sekillerde de
olsa daha ¢ok katildilar. Cografi agidan yakin olan ¢ocuklar da ebeveynlerinin bakiminda
daha fazla yer aldilar. Ebeveynlerin bakiminda kardeslerin cinsiyetleri de énemliydi. Yash
bakicilar bakimin kiz ¢ocuklar1 tarafindan iistlenilmesi gerektigini diisliniiyorlardi ve bu
nedenle kiz kardegler ebeveynlerinin bakimii daha cok iistlendiler. Erkek bakicilarin kiz
kardesleri vardi ancak ebeveynlerinden uzakta yasadiklari i¢in fiziksel bir katki saglamadilar.
Bu nedenle tez arastirmasinda kardesler arasinda paylasilan bakim farkli kombinasyonlar
iceriyordu.

Aragtirmada ebeveyn bakimi veren ii¢ yasli, bakimi kardesleri arasinda doniigtimlii
olarak paylasmistir. Genellikle 3 veya 6 ayda bir gelen sira ile bakimi {istlenen kardesler

bakim nobetcileri olarak ebeveynlerini bakimimi gerceklestirmislerdir. Kardeslerin
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yasadiklar1 yer fark etmeksizin ebeveynleri cocuklarinin evinde sira ile kalmistir. Kardeslerin
birinin durumu uygun olmadiginda diger kardesler onu idare etmistir. Boylesine bir gorev
paylasiminda kardeslerin sayisi ne kadar fazlaysa bakimda gegirdikleri sire o kadar

azalmstir.

“Biz sekiz kardesiz, Alt1 kiz iki erkek. Altist burada diger ikisi baska sehirde yasiyor. Annem evde
yalniz kalmad: biitiin kardeslerimiz arasinda iki aylik {i¢ aylik donemler arasinda gezmeye basladi. .
Kimse de evini kapatip onun yaninda gidip kalmak istemedi. Onun yerine annemi gezdirelim diye
diistintildii.” (Metin E., 65)

“3 ayda bir bakim veriyoruz biz {i¢ kardes. Bazen iki bucuk ay oluyor falan &yle bakiyoruz Kiz
kardesim 2 numara, onun ¢ocuklari var okula gidiyorlar, ona biraz daha az yik veriyoruz.” (Bircan K.,
63)

Nobetlese bakim vermeyen kardesler ise ebeveynlerin bakimini belirsiz bir zaman
araliginda, o an i¢in bakim vermeye en uygun kardes araciligtyla gergeklestirmistir. Bu durum

kardesler arasinda birincil bakicilik i¢in degisen adaylar1 anlatmaktadir.

“Annemin ilk baglarda tiim sorumlulugu bendeydi ben baktim. Sonra ablam bogsandi ve annemi yanina
aldi. Ablamin evinde kaldi annem dokuz yil ama bakicimiz da vardi 5 yil 4 yil gibi bakicimiz vardi.
Ama annemin ilaci bitti§i zaman bakic1 anneme ablama sdylemez bana soyler telefon acar ilag bitti der.
Biitiin doktor ve bakim sorumluluklart benim iizerimde. Bu demek degil ki hep annemin bagini
bekliyorum. Ama iste onun sorumlulugu benim fiizerimde siirekli. Ablam bilmez ablamin evinde
kalyor. Ama ablam tatildedir, annem atak ge¢irmistir, ben hastaneye yatirmisgimdir, ¢ikarmigimdir.
Ablam tatilden gelir dyle yani. Kisisel bir sey galiba, biraz kisisel baskasina emanet edemiyorum. Ama
su saatten sonra zaten olmaz, once edebilirdim de su saatten sonra ablam da ¢ok yaslandi. Simdi en
biiylik abim, ondan 2 yag biiyiik artik onlarin da bakima ihtiyaglart var. Onlar1 da doktora ¢ocuklari
gotarlyor ilgileniyorlar.” (Aylin K., 65)

Ancak kardesler ebeveynlerinin bakimini paylagsa da ebeveynlerin bakimiyla ilgili
zorluklar konusunda her zaman en uygun insanlar olmayabilirler. Bu durum verilen bakimin

kalitesini etkileyebilir,

“Tlk basta kardeslerim bakiyordu anneme, ben sonradan dahil oldum. Kardeslerim bakmis ama sdyle
bakmislar, sabah gelmis kardesim annem yemek yiyor mu yemiyor mu, aksam biri gelmis veya
gelmemis, ilaglar diizenli i¢irilmemis yani kendi bagina yasamig. Simdi benle oldugu i¢in yemesi igmesi
yatmas1 hepsi benim kontroliimde her seyi gozlemleyebiliyorum oncesinde yokmus. Once bakabilir

miyim diye bir tereddiit yasamadim yasla ilgili ama simdi yagtyorum.” (Hale K., 61)

Bakimin kardegler arasinda paylasimi kardesler arasindaki esitlik anlayisi i¢in onemli

bir durumdu. Tez aragtirmasinda ebeveyn bakimi veren tiim yaslh bakicilar kardeslerinden az



242

veya c¢ok yardim almiglardir. Yashh bakicilarin bakimi belli bir zaman aralifinda
gerceklestirmeleri, ebeveyn bakiminda kardesler arasinda iliskileri diizenleyici ve esitleyici

bir bakim taktigi olarak goriilmiistiir.

4.3.2.4. Bakim Erbaplan

Baz aileler igin bakim verme deneyimi yasamin ¢ok erken bir asamasinda yasanabilir,
yillarca devam eder, hatta bazi durumlarda bakicinin dliimiine kadar stirebilir. Ozellikle
gelisimsel bir engelle dogan cocuklarin ebeveyn bakicilari, uzun yillar bakim kariyerlerini
stirdiirebilmektedir. Bu tiir aileler i¢in bakim 6miir boyu baglilig1 igerir. Bu uzun siire
boyunca engelli ¢ocuklarin ebeveynleri, ebeveyn olarak kimlikleriyle miicadelelerinde birgok
degisim yasarlar. Zihinsel engelli insanlarin yasam beklentilerinin de artmasi (McCarron,
2011) ebeveynleri daha yash bakicilara doniistirmektedir. Artan uzun omiir, ailedeki bakim
alicilarinin artan bakim ihtiyaglari, sagligin bozulmasi, aile iiyelerinin yaslanma siireclerini
etkilemesi, finansal kaygilar ve gelecege yonelik endiseler gibi bircok zorluk getirmektedir
(Schoufour vd., 2014). Yash ebeveynler, zihinsel engelli ¢ocuklarina normal ¢ocuk bakim
rollerinin sona erecegi donemin ¢ok Otesinde bakim vermeye devam ederler ve bu aktif
bakimdan tiireyen bir 'ihtiya¢' duygusuyla bakim vermeyi iliskilendirirler (Howson ve
McKay, 2019). Yetiskin yasamlarinin erken donemlerinden itibaren bakim vermeye baslayan
bu ebeveynler i¢in yaglilik doneminde kendi ihtiyaglarinin da artmasinin yaninda
ebeveynlerine/eslerine de bakmalari olasidir.

Ote yandan yash bakicilar ebeveynlerinin/eslerinin bakimimin yani sira yan1 zamanda
torunlarmin da bakimim {stlenebilirler. Birgok farkli bakimi iistlenen ve bakimda uzun bir
stire gecirenler artik bakim erbaplari olurlar. Bakimda erken yaslardan itibaren baglayan ve
gec yasama kadar devam bir siireg, bakicilarin yasam seyrinde kiimiilatif bir etkiye neden
olur. Engelli yetigkin ¢ocuklarin bakimini1 daha ¢ok annelerin verdigi géz oniine alindiginda,
bu kisilerin calisma yasamindan ayr1 kalma, diigsiik gelir ve emeklilie ulasamama gibi
sonuglar1 olabilirken ayn1 zamanda stres, yalnizlik, depresyon, sagligin bozulmasi gibi bakim
vermeyenlere gore daha fazla olumsuzluk yasamalari muhtemeldir (Budak vd., 2018). Diger
taraftan yash bakici kadinlarin ebeveynlerine ve sonrasinda eslerine bakim vermesi daha
olasidir (Keating vd., 2019). Orta yaslardan itibaren bakimi iistlenen ve yaglilikta da devam
ettiren bireylerin bakim deneyimleri tek bir kisiye bakim verenlere gore degisim gosterebilir.
Farkli yaslardaki bakicilar {izerine yapilan arastirmalar, bir bakicinin yasinin ve yasam seyri
asamasinin, bakim egilimlerini ve bakima giden yollar1 sekillendirebilecegini gostermektedir.

Yaslar1 ve yasam seyri asamalari, bakim rollerinin dogasi, bakim deneyimleri ve bunun
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yasamlarinin farkli yonleri tizerinde guclu bir etkiye sahip olabilir (Hamilton ve Cass, 2017).
Tez aragtirmasinda yetiskin ¢ocuklarinin bakimiyla birlikte eslerinin/ebeveynlerinin bakimini
tistlenen katilimcilardan Sevgi K., uzun yillar siiren bakim yoriingesinde farkli bakim

boliimleri yasamis ve bunlarin bir biitiin olarak yasamini nasil degistirdiginden bahsetmistir.

“Kizim zaten baslt basina bir olay, o dogdugunda doktorlar ii¢ ay bile yasamaz dediler. 27 yil evvel
Tiirkiye'de dogru duriist Down sendromu ile ilgili ne bir kitap vardi ne bir sey! Adin1 bile ne oldugunu
bilmiyorlardi. Biz de okulda 6grenirken Down Sendromu degil mongolizm olarak 6grenmistik. Ben
kizzim Down Sendromu dediklerinde bunu arastirarak Amerikalilardan falan kitaplar yazilar getirterek
onlar1 gevirdim falan sonradan dgrendim. Ilgimi kizima verdim onun hicbir tarafi tutmuyordu. Yani
bildigin bir muhallebi yaparsin o muhallebi nasil yumusgaktir kiz 6yleydi hi¢bir kemigi yok gibiydi. Ben
iste oradan yiiriiyebilen konusamaz dili disarida “Tamam 0&lecek” bir tablo ¢izen ¢ocuktan Allah'in
izniyle ve kendi ¢cabamla aslan gibi bir evlat haline doniistiirdiim onu. Sonra aymi doktorlar bu senin
basarin milyonda bir olur falan diye bana madalya takmaya kalkiyorlar falan gerek yok almayalim. flk
esimde kaynanam safra kesesi ameliyati falan oldu o zamanlar ilk evliligimde onlara baktigim oldu.
Komsu yasliydi, kocasi hastaydi kanserden dlecekti adam, ona ¢ok bakmistim. Var ya dyle hani, ben
igrenmem. Ciinkii sevaptir diye diisiiniiyorum. Ondan sonra ikinci evliliginde esim mide kanseri oldu
midesini aldilar karacigerinin {igte ikisini aldilar. Onunla beraber ameliyat olan biitiin arkadaslar1 61dii,
doktor bana da timit yok dedi. Oyle ona baktim, onu iyilestirdim. O doktor da sag olsun geldi ellerimi
Optu, bu dedi yani bu bakim olayr muhtesem bir olay oldu, bdyle dedi. 40 kiloya diigsmiistii adam onu da
kucagiMda tasirdim, yani iyilestirdim adam ettim diyelim, 70 kiloya ¢ikmigt1i. Sonra adam tekrar bir
Almanya'ya gitti geldi bu sefer orada mikrop kapmis bagisiklik sistemleri zayifliyor ya kanserlilerin
yani bildigin fel¢ oldu Ug¢ ay. Higbir yerini kipirdatamadi, ona baktim, o felcini yendik. Annemin bakimi
belki de o yiizden zor gelmiyor geriye doniik bdyle sey olunca act sey annemin ki zor gelmiyor,
bosanma sebeplerinden biri de budur. Ben esime ve ailesine o kadar bakim verdim ama esimde meger
narsist kisilik bozuklugu ¢ikt1 diizeltilebilmesi bile imkansiz derecede ilerlemis. Bu da bosanma siirecini
hizlandirdi. Esim ayrilmadan benden habersiz kefil falan olmus. Ben ayrildiktan sonra annemin yanina
gidince maagimin iizerinde hacizler falan oldugunu 6grendim maagimin kontrolll esimin elindeydi, bana
dokundurtmuyor idi. Bayag1 hatir1 sayilir miktarlarda borglandirilmis oldugumu 6grendim, mechuren
tabii ise girdim. O zaman annem daha saglamdi ve ben ise gidip o milyarlarca borglar1 6dedim. Ust
diizey yonetici olunca gizel maaslar aliyordum ama annem bdyle birdenbire higbir sey yokken
birdenbire rahatsizlaninca, fel¢ gegirdi. Hastaneye yatirdik. Ben 0 ddnemlerde daha ¢alistyordum hem
eve hem anneme bakiyordum. Baktim olmayacak agir geldi mecbur isi terk ettim. Anneme ve
¢ocuguma bakmaya basladim. 15 yil evvel annemin dizinde protez takildi, takildigi zaman o dizin
randimanli ¢alismasi i¢in bir hareket yapilmasi lazzimmis Annem onu o zaman cani actyinca yapmamis
yapamayinca o orada 15 yil o bolgede usul usul iltihaplanma olmus ve bunu biz hi¢ anlamamigiz
kaninda ytiksek iltihap ¢ikiyordu ama oradan geldigine anlamadik. Dolayistyla annem bir giin iltihap
hat safhaya gelmis beyine kadar yiiriimiis bir anda felg oldu yiiriiyemez oldu. Bir buguk sene filan
annem hig¢ yurllyemeden bacagi ¢imentolu bir vaziyette, hi¢ kipirdamadan yatti. Ondan sonra tekrar

Ameliyat gecirdi ¢ikardilar tekrar taktilar ikinci sene de Oyle gecti. Merdiven inip ¢ikamiyor, diz
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calismiyor. Bununla birlikte hizland1, ¢ok agir bir ameliyat gegirdi, kansiz kalds, bilincini kaybetti falan.
Ondan sonra hafizasi falan da eskisi gibi olmadi. Zaten tansiyonu vardi. Bu olaylardan sonra daha da
yukseldi hipertansiyon hastasi oldu ekstradan cigerinde su bulundu kalbinde bir ritim bozuklugu
bulundu, her giin bir kalp ilac1 yutmak durumunda kald1. Istanbul'da ablamin evinde oturuyorduk kira
vermiyordu fakat harcamamiz ¢oktu evimiz kalabaliktt maas yetmiyordu. Cok radikal bir karar almam
gerekti. Oglum buraya gelin dedi boylece Antalya'ya geldik. Kendi maagim var bir yardim almiyoruz
basvuru bile yapmadim zaten daha evvel kaymakamliktan 6grenmistik maas kriterimiz uymadi, kizim
igin de ylzde 25 engelli dediler. Para almak igin kriter yiizde 40 imis bir hastane egitime ihtiyact yok
derken digeri iyi hadi egitilsin bari dedi sanki para ceplerinden ¢ikiyormus gibi bende sonra tenezziil
dahi etmedim. Annem i¢in de bagvurmadim bizden daha zor durumda olanlar var onlar alsin paray1 biz
geciniyoruz c¢ok stikiir. 2017°de bu eve yeni tagimistik bir sene olmustu geleli simdi burada devam
ediyoruz. Annemin 2017 yilindan itibaren panik atagi baslad: siirekli beni merak ediyordu, evimiz Aksu
merkeze biraz uzak, ben ev sahibimle birlikte pazara gidiyorum pazar aligverigsimizi yapip onlarla geri
dénldyordum. Annemin bu durumu olduktan sonra Biiyiiksehir belediyesine yazdim. Benim de soyle bir
durumum ¢ikti, oglum askere gidecekti, hastaneden askerlik sevkini geciktirelim istedik benim
ameliyatimdan dolay1. Onlar da devlet hastanesinden rapor alacaksiniz dediler. Oglum da beni heyet
raporu almaya gotirdi. Onlar da bir siirii seye baktilar, benim kendimden haberim yok kizim! %64
engelliymisim ben, obezite demisler kulagimin biri az duyuyordu obiir kulakta da baglamis isitme,
sagirlagstyorum. Oglumun isleri bozuk ve simdi ben onlara yardim etmeye g¢alisiyorum. Ama burada
gecinemiyoruz artik, ben hastalaninca ablalarim geldi Almanya’dan onlar bir ay geldi kaldi, bu durumu
goriince Istanbul’da biiyiik ablamin Sile tarafinda yazlig1 vardi oray1 bosaltmislar kalorifer dosetmisler
biz Almanya’dayiz ama baharda donecegiz. Baharda oray1 boyatip temizleyelim sen bir kamyon tut al
esyalarmi annemi de al gel dediler. Boyle uzak oluyoruz, sana uzak oluyoruz, anneme uzak oluyoruz.
Her seyi al gel! Baharda nasip olursa istanbul’a tekrar doniis yapacagim o zaman diyorlar yakinimizda

olursan biz de annemi alir ilgileniriz sen de biraz rahat edersin.” (Sevgi K., 65)

Sevgi K..’nin bakim yoriingesi birgok bakim boliimiinden olusmaktadir ve her bir
bakim bdliimiinde edindigi tecriibe bir sonraki bakim bdliimii icin bir hazir bulunusluk
olusturmustur. Bakim tecriibeleri bakim siireclerini daha iyi yonetebilmesini saglamis ancak
kendi yasaminin biiytlik bir kismini1 da bakim vermeyle gecirmistir. Bu nedenle ¢esitli fiziksel,

ruhsal, ekonomik, sosyal ve aile kayiplarini igeren bir bakim yoriingesi ortaya ¢ikmuistir.

4.3.3. Bakim Deneyimi

Yasam seyri yaklagimi, yasamin zamanlamasi olarak adlandirilan belirli yasam
olaylarinin ve gecislerin gergeklestigi yasla ilgilenmektedir (Elder vd., 2003). Yash
bakicilarin yasam seyri boyunca bakim ile ilgili yasam olaylarinin zamanlamasi, bireysel ve
aile deneyimlerini anlamada g6z Oniinde bulundurulmasi agisindan olduk¢a Onemlidir.
Bakicinin bakim sorumluluklarini Gistlendigi ilk yas, bakim sorumluluklarini yerine getirdigi

sure, bakim vermeyi biraktiklar1 yas, bakim deneyimlerini ve iligkilerini farkli bi¢imde
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yonlendirir. Kronolojik yasin 6tesinde, bakim deneyimleri ve sonuglari, bakicilarin sosyal
kurum ve sureclerin normatif olarak yapilandirilmis yollar, gegisler, roller ve beklentiler
dizisindeki konumlariyla da sekillenir (Vickerstaff, 2006).

Geg yetigkinlik doneminde es bakiminda biiyiik bir cinsiyet boslugu vardir. Kadinlarin
eslerinden bakim alma olasiliklari, erkeklerin eslerinden bakim alma olasiligindan daha
distiktiir (Reinhard vd., 2014; Hellstréom vd., 2017). Ancak yas ilerledik¢e 6zellikle 70’li
yaslarin ortalarindan itibaren es bakimi verme erkek bakicilara dogru kaymaktadir. Bunun
nedeni kadinlarin daha uzun ama erkeklerden daha sagliksiz olarak yasamalar1 ve
yasamlarinin bu déneminde bir¢ok kadinin erkeklere kiyasla dul olarak gecirmeleri olabilir.
Ozellikle 80 yas iizerinde eslerine bakim veren erkeklerin artis1 s6z konusudur (Carers-UK ve
Age-UK, 2015). Bu nedenle yaslh bakicilarin bakim pratikleri cinsiyete ve yasa gore degisim
goOsterebilmektedir. Arastirmada es bakimi veren yaslilar cinsiyet ve yas baglaminda
degerlendirildiginde farkli bir bakim siirecinin ortaya ¢iktigi goriilmiistiir.

Bakimla ilgili bir¢ok gorev de kadin egemen olmasina ragmen, erkekler biiyiik 6lgiide
bu gorevleri Gstlenmektedir (Ribeiro ve Paul, 2008). Degisen tarihsel ve toplumsal kosullar,
toplumsal cinsiyet rolleri ve sorumluluklarinin yeniden kavramsallastirilmasini ve belirli ev
alanlarmin (mutfak, temizlik, tamirat) 'kadinst' veya 'eril' olarak tanimlanmasini gerektirmistir
ve ¢alismalar erkeklerin ev i¢i ¢alismalarinda belirgin bir artis oldugunu gostermistir (Allen,
1994; Robertson, 2007). Bununla birlikte, yash erkekler igin bakici rolii genellikle “yeni bir
diinyaya” girmek anlamina gelir ve bakici roliine uyum saglamak yeni bir miicadele alam

olarak gorulmektedir.

“Erkek olarak bakim vermek zor ama oldugu kadar yapiyorum, imkanim buna izin veriyor, imkanim

olsaydi tut bir hizmet¢i yapsin.” (Hisnu E., 67)

“ Daha evvel kendisi yapardi hanim yemekleri. Cok giizel yemekler yapardi ama bunlar1 yapamayacak
duruma geldi. Ben yemek yapamiyorum, evi temizleyemiyorum, bu bakimdan zorlantyorum.” (Mustafa

E., 83)

Eslerinin hastalik yoriingelerinin basinda erkekler, bakim faaliyetlerine ve bu
eylemlerin giinliik yasamlar lizerindeki etkilerinden uzak durmaya ¢alismislardir. Yash erkek
bakicilar ¢ogunlukla eslerinin ev islerini ve sosyal aktivitelerini siirdiirmesine yardimci olacak

stratejileri planlama ve kullanma ile ilgili bakim gorevlerinden bahsetmislerdir.

“Fel¢ olmadan dort ay once, hastaydi ama yiirliyemiyordu. O zaman kendi isini kendi azda olsa

yapiyordu.” (Cinar E.,80)
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“Sabahleyin erken kalkar hanim. Saat alt1 buguk yedide uyanir, hemen ¢ay1 koyar. Ben gelirim ¢ayin

demine bakar suyunu ayarlarim. Beraber kahvaltiy1 hazirlariz.” (Mustafa E., 83)

Kadinlar i¢in bagimli kocalarmin bakimi, genellikle gocuk yetistirme gibi daha dnceki

bakim gorevlerinin devami olarak tanimlanmustir.

“Hi¢ yemiyor, ¢ok zorluyor beni. Mama yazdirmaya kalktim. Onda da bayagi bir zorluk ¢ikard: hig
yemez oldu bir ara. Simdi yavas yavas ag¢ildi ama sabahleyin bir tek yumurta yiyor. Bir yumurta, bir
bardak siit iste bazen birkag tane zeytin kakaliyorum. Bak bu ¢ok giizel, bak bunlar ¢ok iyi gelecek...
Bazen de kiziyor yeter verme diyor. Cocuk gibi egliyorum.” (Didem K., 66)

“Benim titiz oldugumu bilir. Tamam, mutfakta her sey dokiiliiyor. Bazen bir seyler altyorum derken bir
patates haslamig kuzinede dokerek yiyor. Tekin, bak bu dokiililyor arkadas. Bir de dokiileni alip yiyor.
Evin i¢inde hayvan var yeme diyorum. Al ¢ope at lavaboya at. Bir sey olmaz diyor. Oturuyor divanda

ben de oturuyorum. Sdyle bir doniiyor, bdyle doniiyor, o ortli asag: diisiiyor.” (Serpil K., 70)

Bakicilar, karar verme, ilaglari temin etme ve evde bakim alan kisinin sagligini ve
refahin1 kolaylastirabilecek diger gorevlere yardimei olma konusunda da artan gorevlere

sahiptir.

“flk zamanlar ¢ok yardimci olmuyordum ama su an her seyi ben yapiyorum altini bagliyorum
banyosunu yaptirtyorum. Evlendigimizden beri hem ev i¢i isleri hem de banka fatura iglerini ben

yaptyordum. s konusunda bir yasam degisikligi olmadi.” (Oya K., 68)

“O ilaglarmi idrar yollari igin varis i¢in igiyordu. Bir de tiroit i¢in igiyordu. Ya kafasi caligsa li¢ dort
kutu hepsinin posetin igine koyar birer tane iger. Ben gidiyorum onu yapiyorum diizeltiyorum diger giin
yine aynisini yapiyor her yer ilag. Hiiseyin arkadasim neden bdyle yapiyorsun?- bir sey olmaz diyor,
onu da iciyor. Bunlari elinden aldim hepsini kutuya koydum, bir sakiz kutusu var ama o kiigiik, iki sene
once ben carsiya gitmistim bir kutu gordiim ilaglarinit koymak igin aldim. Simdi o kaba koydum bdliim
bolim iki demans var, biri ellerin titremesi var, biri vitamin seyi var hepsini koymusum ama onu

diisiiniip de igcmiyor. Yemegini yiyor yemegini biliyor ama onu bilmiyor.” (Serpil K., 70)

Bununla birlikte bakicilar aile iiyesinin ihtiyaglarin1 kendi saglik ve refahlariyla

dengelemeye ¢aligsmalarindan dolay1 bir gerilim yasamaktadir.

“Ben ameliyat oldugumda belimden bir kemik alind1 o zaman doktor bana sen bir tiilbent dahi silkeleme
dedi. Ama miimkiin degil bir ev kadini olup da evde higbir sey yapmamak. Hi¢ dyle bir seyi kafama
takmadim. Aksine, yani daha c¢ok ugrastim ki agilsin belim. Daha faydali olsun diye hareketten
kagirmadim. Ama annem konusunda hi¢ dyle bir sey diisinmedim, ¢ok kereler kucaklayip kaldirdim.
Kayip disiiyordu oturdugu yerden, tuvalete koyuyorduk. Hi¢ yani benim diye diisinmedim kaptigim
gibi kucakliyordum. Yani ona zarar gelmesin diye galiba ben biraz yagimin insan1 degilim i¢imde benim

hep bir gocuk vardi onu ben hi¢ 6ldiirmedim.” (Sevgi K., 65)
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Yashh bakicilar genellikle kendilerinin de fiziksel sagliklarinin  bozuldugunu
belirtmislerdir. Ancak her ne kadar kendi sagliklar1i bozulsa da bakim talepleri kendi

ihtiya¢larini ikinci plana atmalarina neden olmustur.

“Benim de simdi kalca protezi takilacak aym 15'inde doktor randevum var. Onlar1 hi¢ diisiinmek
istemiyorum. Onun bakima ihtiyact var ama ben de bakima muhta¢ duruma diisecegim kalga
protezinden sonra bilmiyorum ne yapacagiz. Onlar1 diistinmek istemiyorum su an yasayip 6grenecegiz

zamani gelince yasayarak.” (Aylin K., 65)

Arastirmada yasli bakicilar icin bakim alicilarinin yataga bagimli olup olmama
durumu Onemli bir 6lgiittii. Heniiz yataga bagimli olmayan bakim alicilar1 i¢in bakicilar,

bakimin gelecekteki fiziksel gereksinimleri i¢in endise duyduklarindan bahsetmislerdir.

“Belimden ameliyathyim Oyle kaldirma indirme durumum yok simdilik, olursa bakici tutacagim.
Insallah Allah yatirmaz da. Oyle olursa sabah gelmeli aksam gitmeli bakici tutacagim. Gece ben
ilgilenirim uyuyor zaten. Eger biiyiigiinii karsilayamazsa, lavaboya gidemezse bir bayan alirim yanima.

Ciinkii bel fitigindan ameliyatliyim onu yapamam kaldiramam.” (Yasemin K., 68)

“Simdi iyi ancak yataga diiserse ¢ok zor olur benim i¢in.” (Canan K., 82)

Bakim slirecinde gegisler, aile tiyelerinin bakimla ilgili zorluklara uyum saglamak ve
bu zorluklarla basa ¢ikmak igin yeni becerileri nasil 6grendiklerini gosterir. Uyarlanabilir
stratejilerle yash bakicilar bakim siirecini kendileri ve hastalar1 adina kolaylastiracak bakima
iligkin yeni pratikler gelistirirler. Eslerine bakim veren yaslilar, bakim siirecini yonetmeleri
gerektiginin farkina varmuglardir ve artik evde daha fazla vakit gegirebilecekleri ancak
kendilerini daha fazla bagimsiz olmaya yarayacak pratikler gelistirmeye baslamislardir. Bunu
yaparken aktivitelerinden ve ilgi alanlarindan vazge¢mislerdir. Cogu arkadaslarindan ve

ailelerinden soyutlandiklarini hissetmislerdir.

“Esim daha once okurken son yillarda okumaz oldu. Ben elime gazete alinca olay ¢ikariyordu. Bir kitap
alinca kiyameti kopartyordu. O namaz kildigi zaman ben kitap okuyordum gizli gizli... Beraber
kahvaltimiz1 ediyoruz. Sonra oturuyoruz bir kahve i¢iyoruz. Sonra ben mutfakta iste bulasik yikiyorum
is yaptyorum. Miizik dinliyorduk simdi ona da tahammiilii yok. Televizyona da tahammiilii yok. Iste

ben simdi bombos miiziksiz, kitapsiz, sade ona odakli bir yasam siiriiyorum.” (Ozlem K., 66)

“Benden bagka kimseyi gérmiiyor, gelen giden de ¢ok olmuyor. Zaten kimseyi de istemiyor. Boyle

olunca ben de kimseyle goriisemiyorum.” (Veda K., 74)

“Komsuya gitmiyoruz artik goétiiremiyorum. Daha once giderdik komsularimiz bize gelirdi iyi bir

iligkimiz vardi ¢gevremizle simdi artik evden bile agag1 inmez {igiincii katta oturuyoruz apartmanda kendi
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istemiyor ben gotiirsem Oyle giderken de kendi basmna hi¢ inmez. Ya da beni asagi gotiir evimizin

onunde park var oraya inelim gibi bir sey demez.” (Sami E.,70)

Uzun siiren bakim deneyimi bakicilar i¢in fiziksel ve psikolojik saglik sorunlarina yol
acmaktadir. Yagh bakicilar daha geng bakicilara gore fiziksel sagliklarin1 korumada yetersiz
kalabililr. Arastirmalar, yasli bakicilarin (gte ikisinde uzun siireli saglik sorunlar1 oldugunu
gostermektedir. Yaygin olarak bildirilen durumlar artrit ve eklem problemleri, sirt
problemleri, kalp hastaligi, kanserdir (Carers-UK ve Age-UK, 2015; Schulz ve Eden, 2016).
Yasl bakicilar ayrica yiiksek depresyon oranlari da dahil olmak tizere bakimin olumsuz
psikolojik sonuglar1 agisindan yiiksek risk altindadir (Neri vd., 2012). Kadinlar, bakic1 ve
bakici olmayan erkeklerden daha fazla stres, endise ve depresyon riski altindadir ve daha
yiiksek ve daha yogun bakim saglamanin bir sonucu olarak daha ¢ok karsilanmamis psiko-
sosyal ihtiyaclar1 vardir (Yee ve Schulz, 2000). Kadin bakicilar ayrica 6znel refah ve fiziksel
saglik seviyelerinin daha diisiik oldugunu bildirirler. Buna gore, aile bakim1 veren kadinlarin
yoksulluk i¢inde yasama olasiliklar1 da daha ylksektir (Pinquart ve Sorensen, 2011). Tez
calismasinda da yukaridaki o6rneklerde oldugu gibi yash bakicilar hem ebeveyn bakiminda
hem de es bakiminda bakimin getirdigi fiziksel ve duygusal yiik ile bas etmek durumunda
kalmislardir. Bakicilar arasinda hem yas hem de cinsiyet agisindan degisen kosullar, farkli
bakim pratiklerini gerektirmistir. Yasli bakicilarin yasam seyirleri baglaminda bakim
verdikleri yasa, bakimda yer aldiklar1 siireye, bakimin yogunluguna ve bakim alicilarinin
kurumsal ortamda bakimina kadar yasadigi deneyimler gesitli yasam geg¢islerini icerir ve

bakicilar i¢in farkl etkilere neden olur.

4.3.3.1. Bakim Verme Zamani: “Ben tam ... yapacakken”

Yash bakicilarin bir kismi bakima kronolojik olarak tanimlanan yaslihik (65+)
donemine ulasmadan baslamistir. Ozellikle ebeveynlerinin ve engelli ¢ocuklarmim bakimini
iistlenenler, bakima erken giris yapmalar1 agisindan diger yasli bakicilardan ayn
degerlendirilebilirler. Ornegin arastirmada yaslh bakimi veren kisilerin ¢ogu kadindir ve

ebeveyn bakimlarini geg orta yasta vermeye baslamiglardir.

“Annem 80 yaslarindayken unutmalari baglamigti. Hastaligi zamanla ilerledi. Ben o zaman 52

yasindaydim, esimle birlikte ¢alistyordum.” (Aylin K., 65)

“Babam hastalandiginda 76 yasindaydi. Beyin tiimorii vardi, ben de o zaman 56 yasindaydim.” (Giines
K., 60)
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“Ona bakmaya basladigimda 57 yasindaydim, 4 yildir bakim veriyorum anneme. Annem de ben

bakmaya basladigimda 80 yasindaydi.” (Hale K., 61)

Ebeveyn bakimi veren yagl bakicilar bu agidan, bakim siirecinde yaslhilik ¢agina
ulagmis, bir nevi bakim alicilariyla birlikte yaslanmislardir. Geg yetiskinlikte bakim vermeye
baslamak is, aile sorumlulugu ve diger sosyal rollerle iliskilenebilir (Pope vd., 2012).
Bakicilarin  birgcogunun bu dénemde okul ¢aginda cocugu, is yasami, bos zamanlarini
degerlendirdikleri aktiviteleri vardir. Bakim vermeye baslamalariyla birlikte kendi sosyal
yasamlar1 da kesintiye ugramistir. Aylin K. ve Hale K., ebeveynlerinin bakimini iistlendikleri
zaman bir iste calisiyorlardi ve gelecek ile ilgili planlar1 vardi. Aylin K. bunu “ben tam isimi
devam ettirecekken bakim vermeye basladim” diye ifade etmistir. Hale K. ise bakim kararini

almasin1 bir piyangoya benzetmektedir.

“Ben Kibris’a yerlesecektim, Kibris’ta yasamay1 diisiinityordum. Evimde emekli maasimla yasarim
diyordum. istedigim zaman kizima, evime giderim diyordum. Anneme bakacagim aklimin ucundan

geemezdi. Benimki yani piyangodan ¢ikt1!” (Hale K., 61)

Bakim vermeye baslama beklenmedik bir zamanda meydana geldiginde bakicilarin
buna uyum saglamasi giiclesmekte ve birgok bakici i¢in bu durum strese neden
olabilmektedir.

Eslerinin bakimini veren kisiler ise bakima daha ge¢ giris yapmislardir. Cogu esleriyle
sagliklt ve daha uzun siire vakit gec¢irebilmislerdir. Genellikle bakim vermeye gecisten once
emekliliklerini siirdiirdiikleri ya da bos zamanlarinda birlikte vakit gecirebildikleri zamanlari

olmustur.
“Yasim 70, esim de 70 yasinda. Bundan dort yil 6nce hastalandi.” (Sami E., 70)

“Ben 80 yasindayim, on dort yildir esime bakiyorum. Onun yast da 80.” (Cimar E., 80).

Bakim vermenin zamanlamasi, bakicinin kendi sagliginin risk altinda veya savunmasiz
oldugu bir noktada gerceklesebilir. Ancak yash bakicillarin ¢ogu bunu goéz ardi etme
egilimindedir ve uzun siire boyunca kendi sagliklariyla ilgili tedavileri gerceklestirmede

isteksiz davranirlar (Gubhaju vd., 2017).

“2019 Subati’nda ameliyat oldum dizime protez takildi. Ben onlar yalniz kalacaklar diye yalvardim
yakardim dordiincii giinii ¢iktim hastaneden. %64 engelliymisim ben. Obezite demisler, kulagimin biri

az duyuyordu 6biir kulakta da baslamis isitme, sagirlasiyorum.”(Sevgi K., 65)
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“Benim saglik problemim var haliyle iki tane ameliyat gegirdim bdbrek ameliyati oldum Allaha siikiir

kendime dikkat ediyorum. Yasam devam ediyor.” (Arda E., 71)

Bakim verme zamaninin bakim siirecinde kusaklar {izerinde bir etkisi oldugu ortaya
cikmistir. Geg orta yasta bakim vermeye baslayan ve yasliliginda da bunu devam ettiren yash
bakicilar i¢in bakim sorumlulugu “sandvi¢ kusak™ diye tanimlanan bir yasam doneminde
meydana gelmistir. Bu bakicilar daha ¢ok ebeveynlerine ve ¢ocuklarina bakim vermislerdir.
Isleri, aile sorumluluklar1 ve bakimi bir arada yiiriitmek bu donemdeki bakicilar igin aile

iliskilerinde cesitli problemlere yol agmustir.

“Bugiin bagka hastaneye gidecektik, oglum is yerinden izin aldi. Clinkii burada ¢ok esyaniz var benim
aracim yok onlara geldi aracina yiikledi gidecektik, bizi gotiirecekti olmayinca tekrar isine dondii.
Onlarin hayatini da etkiliyorum, sadece benim degil onlar da etkileniyorlar. Mesela bir yildir ok zor bir
hayat yasiyoruz. Ug aya yakin hi¢ cumartesi pazar evimde olamadim, bakicimiz olmasina ragmen hep
problem ¢ikti. Biiyiik oglum dedi ki “anne senin annen var, tamam haklisin ama bizim de sana
ihtiyacimiz var. Artik bu pazar evinde ol artik sana kahvaltiya gelecegiz” dedi. Ama bu demek degil ki
biktim. Cunku o bir can tasiyor biliyorum, asla iyilesmeyecek ama son nefesini verince dek 1zdirapsiz

yasamasl i¢in ne gerekiyorsa onu yapmam lazim.” (Aylin K., 65)

“Eskisi kadar gii¢lii bir insan degilim ¢abuk yoruluyorum ki her seyi kendim tamir ederim ama
yoruluyorum yoruldugumu hissediyorum o yiizden yasantimdan taviz vermemek igin kimseyi dinlemem
bu beden bu gii¢ bana lazim babama bakiyorum ¢iinkii babam bugiin 6lmiis olsa benim hayatim farkli
olur. Strese girmem karsilikli anlayis olmadigi igin babamin bakimi zor gelmiyor bana aileden 6tiri
gerginlik yasandim icin ona bunu yaptin bize de bunu yap diyor. Beklentisi yok ama hissettiriyor bana

bunu aligveris yaparken illa beni ister mesela.” (Umut E., 70)

Ote yandan Abramson’nun (2015) yash bakicilar1 tanimladigi panini kusak ve
Silverstein ve arkadagslarinin (2020) tanimladigi olgun kusakta yer alan bakicilar, ¢cogunlukla
eslerine bakim vermislerdir. Bu kusakta yer alan bakicilar kendi yashliklar ile ilgili azalan
fiziksel kapasiteleri ve saghk diisiislerinin yani sira bakim verme gibi zor bir goérevi de

tistlenmislerdir.

“Hastaligim bagladi, kalp yetmezIligi. Eyliil ayinda yazliktan donmiistiik bizi almaya geldi arkadagimiz
yolda iyice tikandim ben. Beni hastaneye aldilar orada bir hafta yattim esim de burada evde. Nermin
bakt1 ona, arada yemekleri pisirdi. Nermin hastanede benim yanimda durdu arada geldi esime bakt1. {lag
verdiler simdi o ilaglar1 kullantyorum. Bronsitim de var siirekli ilacim1 kullaniyorum. 20 y1l dnce bypass
olmugtum dort damarim degisti. Ameliyattan sonra rahat yasamistim diizenli beslenirdim kendime

dikkat ederdim ama simdi iyi degilim.” (Canan K., 82)
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Bazi bakicilar yasam seyirlerinin biiyiik bir boliimiinii bakim vererek gecirmisler ve bu
kusaksal ayrimda her iki yasam doneminde bakim isinin dstlenmislerdir. Yukaridaki
orneklerde bahsedilen sandvi¢ kusak bakicisi Sevgi K., 65 yasindayken annesinin Alzheimer
olmasi iizerine yasaminin bu doneminde annesine de bakim vermeye baslamistir. Bu siirecte
kendi sagliginda da diisiisler olmus ve bunlar1 géz ardi etmek zorunda oldugunu belirtmis,
yasaminin bu saglik sorunlar1 ve bakim verme durumu nedeniyle nasil degistiginden
bahsetmistir. Aynt zamanda bakim vermenin kiimiilatif etkileri yagamimin bu déneminde
tekrar bakim vermeye devam etmesiyle saglikta diistis, yoksulluk, yalnizlik, depresyon gibi

sonuglara yol agmustir.

“Genelde gorunirde bir rahatsizligim yok, sadece ameliyattan sonra basarili bir ameliyat olmadi, protezi
tam kullanamiyorum, bacagimi baston gibi kullaniyorum. Dizimi blikemiyorum o yulzden fizik tedavi
dediler ama gidemiyorum ¢iinkii egitim arastirma ¢ok uzak ve buradan otobils oraya evimin yakinindan
yok. Yuriimem gerek ya da taksiyle gitmem gerek. Taksiyle gidis gelis 150 TL tutuyor. Dolayisiyla 0
beni asiyor ve fizik tedaviye gidemedim, kendimi tedavi etmeye g¢alisiyorum evde hareketlerle ama
olmuyor. Bacagimda sert bir kitle var bacagimi kiramiyorum. Doktora gitmem lazim ama
gidemiyorum. Evdekileri birakamiyorum. Resim yapiyorum ama siparisleri ender aliyorum. diger
aldigim sipariglerle de kagit ya da boya aliyorum ekstra para kazanmiyorum. O yizden kenara para
koyamiyorum, dolayisiyla hastaneye de gidemiyorum. Kendime de bakamiyorum. Boyle acayip bir
sey! Nasil sdyleyeyim, giiglii bir insanim da onunda farkindayim yillardan beri ama insanin kendini
glcsuz hissettigi, cuval gibi bos hissettigi, bOyle mahzun oldugu, durup dururken aglamalarinin geldigi

giinlerimde olmuyor degil tabii.” (Sevgi K., 65)

Yasam seyri yaklasimmin onemli bir bileseni olarak zamanlama ilkesi bakimin
zamanlamasi olarak ele alindiginda, yash bakicilarin yagam yoriingelerini etkilemis ve ¢ogu
bakicinin is, aile ve kendi saglik problemleriyle bas etmeye ¢alistiklar1 gortilmiistiir. Bakim
stirecinde yasamin degisen kosullarini karsilamak ve yonetmek, bakicilarin yeni segimler ve
stratejiler gelistirmelerini  gerektirmistir. Yaslilikta yoksulluk, yalmizlik, sosyal destegin

azalmasi ve sagliktaki diisiisler, bakicilar1 savunmasiz birakmistir.

4.3.3.2. Bakimda Gegirilen Siire: “Gereken Neyse Sen Yaparsin!”

Yash bakicilarin bakimda gecirdikleri siire, bakim ihtiyacinin ortaya c¢ikmasiyla
baslamaktadir. Bu siire, 6zellikle hastaligin tiirii ve bakim yoriingesinde birden fazla bakim
boliimiiniin yer almasi ile artabilmektedir. Arastirmada bakim alicisinin hastaligiin tlrlne
gore yashi bakicilarin bakimda gegirdikleri siirenin farklilik gosterdigi gdzlenmistir.
Arastirmaya katilan yash bakicilarin ¢ogu (dokuz kisi), 10 yil ile 17 yil arasinda bakim
verirken, yine biiyilk bir ¢ogunlugu (altt kisi) 5 ve 9 yilik zamanda bakim vermeyi
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strdirmektedir. Digerleri (dokuz kisi) ise 2-4 yildir bakim vermektedir. Alzheimer hastasi
yaslilarina bakim verenlerin bakim siireci bagka bir hastalik sebebiyle yaslisina bakim
verenlere gore daha uzun siirmektedir. Ayrica bu hastaligin tanis1 konmadan Once de
belirtilerinin yasamlar1 etkilemeye baslamasiyla bakim siirecinin de aslinda daha once
basladig1 goriilmektedir. Bu agidan bakim siiresine birkag yi1l daha eklemek yanlis olmamakla
birlikte aragtirmada yer alan bakim alicilarinin hastalik teshisinin konuldugu zaman bir kriter

olarak alinmistir.

“Esim yedi yildir hasta ama teshisi bes y1l 6nce kondu.” (Veda K., 74)

“Esim hastalandiginda 76 yasindaydi ben o zaman 70 yasindaydim, 13 yildir hasta, bakiyorum ama

onun evvelinde belirtileri vardi.” (Canan K., 82)

“Annemin hastalig1 cok 6nceden baglamis, ama hastaligin tanisi 4 yil dnce kondu.” (Hale K., 61)

Yasam seyrinde farkli bakim bélimlerine girip ¢ikilmasi bakimda gegirilen siireyi

arttirmaktadir. Arastirmada iki katilimer ayni anda birden fazla kisiye bakim vermektedir.

Sevgi K., (65 yas), hem annesine hem de down sendromlu kizina bakim vermektedir. Kiz1 25
yasindadir ve Sevgi K., yasaminin iicte birini kizinin bakimini iistlenerek gecirmistir ve
gecirmeye devam etmektedir. Fast, Keating, Eales, Kim ve Lee (2020)’nin kariyer bakim
yorungesi olarak tanimladiklart belirleyici 6zelligi, nispeten erken yasta baslayan (34,2 yas)
ve yirmi yildan fazla siren, yiksek yukimldlikli, yakin bir aile liyesine ¢ok uzun sure
verildigi yasamin ilk bakim boliimiinde yer almaktadir. Bu bakim ydriingesi genellikle uzun
stireli saglik sorunlar1 ya da engelli cocuklarin bakiminin goriildiigii yoriingedir ve ¢ogunlukla
kadinlar bu bolimde yer almaktadir. Sevgi K., bakim verme yolculuguna g¢ocugunun
bakimiyla baglamis ve ardindan kayinpederinin, esinin ve annesinin bakimiyla devam
etmistir. Yine Fast ve arkadaslarinin (2020) tanmimladig@i seri bakim yoriingesi’'nde de
bulunmustur. Bu bakim yoriingesi de kariyer bakim ydriingesi gibi en ¢ok kadinlar tarafindan
paylasilmaktadir ve bakicinin yasaminda yer alan ikiden fazla bakim boliimiini icermektedir.
Sevgi K., kaympederine iki yil, esine iki y1l ve annesine on yedi yi1l boyunca bakim vermistir
ve annesinin bakimi devam etmektedir. Yasaminin biiyiik bir boliimiinii bakim vermekle
geciren Sevgi K., bu siiregte calismis, isini birakmis, esinden ayrilmis, yeniden ¢aligsmis, yeni
bir {iniversite bitirmis, emekli olmus, hobilerini devam ettirmis ama bir taraftan da bakim
verdigi siire boyunca ¢esitli saglik sorunlari yasamistir. Sevgi K.’nin ¢ocugunun bakimini

istlenmesi bir anneden “beklenen” bir durumdur ancak annesinin bakimini tistlenirken diger
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kardeslerinin de en az onun kadar annelerinden sorumlu olmasin1 istemistir. Bu nedenle de bu
bakim boliimlerinin farkli yoriingelere sahip olabilecegi diistiniilmelidir.

Ayni anda 69 yasindaki esine ve 103 yasindaki annesine bakim veren Didem K. (68
yas) da seri bakim yoriingesinde yer almaktadir. Es bakimi ve ebeveyn bakimini ayni anda
yirtitmesi Didem K.’nin yasam diizenlemelerinde aksamalara neden olmustur. Annesinin
yilda li¢ aylik periyotlar halinde yaninda kaldigin1 belirten Didem K., bakimi ablasiyla
paylasmaktadir. Didem K., annesini ablasina, ablasinin da ona “emanet” ettigi nobetlese bir
bakim yasamaktadir. Bu durum aslinda ebeveynlerine bakim veren kisilerin kardesler arasinda
paylasilmasini igeren bir bakim taktigi olarak goriilebilir. Higbir tarafin yasamini yekten
degistirecek tiim sorumlulugu tiistlenmedigi ama her bir tarafin da bakim vererek goniil
rahatlig1 yasadigi, boylece bakim yiikii ve buna bagli kayiplarin en aza indirildigi ama bakim
alicist agisindan son derece yorucu ve uyum saglamayi zorlastiran bir durumdur (Grigoryeva,
2017). Didem K., esine bakim veriyor olmay1 annesine bakim veriyor olmaktan daha kolay
bulmakta ve bu iki farkli bakim boliimiiniin zaman zaman birlestiginde kendisinin duygusal
ve fiziksel a¢idan oldukga zorlandigini belirtmektedir. Bunun nedenini esine bakim verirken
paylastiklar1 ortak bir yasamlari, aligkanliklarin1i devam ettirdikleri ya da duruma gore
diizenledikleri bir yasamlar1 olmasina ve esinin bakim isinin saglig1 yerinde oldugu miiddetce
kendinden sorumlu olduguna baglamaktadir. Diger taraftan annesinin belli bagli zamanlarda
yaninda kaliyor olmasi nedeniyle annesinin bakimi onun igin “gegici”’dir. Annesinin bakimi
tipk1 bir misafiri agirliyor gibi daha 6zenli ama tetikte, sefkatli ama bir taraftan da gorev
gibidir. Bu agidan annesiyle ve esiyle olan rol iliskisi farklidir; Didem K., kocasi i¢in bir estir,
annesi icin bir gocuk. Ayrica Didem K. nin esi onunla yagittir ama annesi 103 yasindadir. Bu
nedenle annesinin yasa bagh kayiplari, krilganlig1 esine gore daha fazladir. Esi ve annesi
Alzheimer hastasidir ancak evreleri farkhidir. Esi alti yildir, annesi iki yildir hastadir ama
annesinin hastalig1 esine gore daha hizli ilerlemektedir. Bu nedenle de her iki bakim
boliminde yine bakim gorevleri farklilik gosterirken bakimin yogunlugu da degismektedir.
Roland ve Chappell (2015), hafif bilissel bozukluk, Alzheimer hastaligi, Lewy cisimcikli
demans ve Parkinson hastaligi ile iligkili demansta spesifik demans sunumu agisindan bakici
faktorlerini inceledikleri ¢alismada, bu dort farkli hastaligin “demans” adi altinda olsa bile
bakim siireglerinin farkli sekilde ilerleyecegini ortaya koymuslardir. Bakicilar hastaligin
bilimsel agiklamasina hakim olmasa da gilinlilk yasamlarinda bakim verdikleri siirede bunu
deneyimlerler. Didem K. da bakim verdigi iki farkli kisinin aym isimde olan hastaligim

karsilastirirken bakim pratikleri agisindan bir ¢eliski ve zorluk yasamaktadir.
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Bu iki bakim verenden farkli olarak ii¢ bakici da ayni anda hem ebeveyninin/esinin
hem de torununun bakimini iistlenmektedir. Bu iki farkli bakim tiirii bakim siirecinin farkl
sekilde yonetilmesini gerektirmektedir. Ornegin Yasemin K. (68 yas), yasaminin bir
doneminde hem anne ve babasina hem de torununa bakim vermistir. Bu iki bakim tiirti
bakicinin farkli duygularin1 ve davraniglarimi harekete gecirmistir. Yasemin K., bu sureci

oldukca zor gegirdigini belirtmistir.

“Ali’m (torunu) farkli, o ilag gibi geliyordu bana. Ali olunca sanki bana sabah giines actyor. Ugiine bir
arada baktim, ¢cok zor seyler yasadim. Hem ¢ocuk 6 aylik hem iki yasli da kendilerinden haberleri yok.
Ali’yi omzuma aliyordum hep. O uykusunu alip uyaninca arabasina bindiriyordum, bir yanimdan

babam tutardi bir yanimdan anam, digar1 hava almaya ¢ikartirdim.” (Yasemin K., 68)

Arda E.’nin durumu Yasemin K.’dan biraz daha farklidir. Arda E., babasina bakim
verdigi i¢in torunlarmin bakim siirecinde yer alamamaktadir. Babasina bakim vermeye gegisi

diger bakim bélimuni sonlandirmustir.

“Evde cocuk yok, torunlarla ilgileniyoruz. Dért tanesini biz yetistirdik. Torunlarm ikisi ortaokul
obiirleri de anaokuluna gidiyor. Cocuklar calistig1 icin ¢ocuklar1 bize kaldi. Asagi yukart sekiz ay
oncesine kadar kendi islerini kendi goriiyordu babam, yemegini i¢mesini, kdyde yasiyordu ya
yapiyordu. Kalcas1 kirilinca burada ameliyat oldu. Ben daha 6nce konugsmalarindan anlamistim
Alzheimer oldugunu, hastanedeyken sdyledim doktorlara. O giinden beri benimle birlikte. Su an

torunlarimi géremiyorum.” (Arda E., 70)

Hem yashlarina hem de torunlarina bakim veren yasghlar iki bakim tiirlini
karsilagtirdiklarinda torun bakiminin onlarin olumlu duygularmi pekistirdigini ve torun

bakmanin yagh bakimi verirken bir motivasyon kaynagi oldugunu belirtmislerdir.

“Torunum var Umit.. Her giin gelir haftanin ii¢ giinii de kalir burada. O bana yasam kaynagi, onunla

ilgilenirken ¢ok mutluyum.” (Oya K., 68)

Bir bagka bakici olan Umut E. de Once annesinin bakimini {istlenmis, annesinin
vefatindan sonra babasinin bakimini iistlenmeye baslamistir. Sirali bir bakim yoriingesi
yasayan Umut E., iki bakim siireci arasindaki farklar1 daha farkli bakim gorevleriyle
tanimlamaktadir. Umut E., annesine 10 y1l siireyle bakim verdikten sonra babasinin bakimini
iki yildir Gistlenmis durumdadir. Annesinin bakim siireci boyunca babasindan ara sira yardim
alsa da giinliik yasam aktiviteleri ve aragsal yagam aktivitelerinin ¢ok biiyiik bir cogunlugunu
kendisi saglamigtir. Annesinin bakim siireci kronik hastaliklarindan dolayr siklikla hastane

kaliglariyla slirmiis ve annesi yasaminin son dénemlerinde yogun bakim tedavisi gérmiistiir.
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Uzun siire hastanede kalmalarindan dolayr Umut E. bu siirecte kendi ailesi ile ilgilenemedigi
gibi yagadig1 eve de gidememistir.

Arastirmaya katilan Ozlem K. da bakim yoriingesinde dért bakim boliimii yasamustir.
[k bakim béliimii aslinda daha kiigiik yasta baslamis ve kardeslerinden sorumlu olmustur.
Ozlem K., yataga bagimli ve zihinsel engelli olan kizina 25 yil boyunca bakim verdikten
sonra kizinin vefatiyla sonlanan bakim yoriingesinden bahsetmistir. Ayrica vefat ettiginde 105
yasinda olan kaympederine de bakmis ancak onun bakimi daha c¢ok yasa baglh diisiisten
kaynaklanan bir bakim olmustur. Daha sonra esine bakim vermeye baslamis ve bu bakim

boliimiinii hala siirdiirmektedir. Ozlem K., bakim béliimlerini su sekilde anlatmistir.

“Anne baba bosandi bir de kardeslerime uzun siire annelik yapmak zorunda kaldim. Evlendim. Allah
bana hasta bir evlat verdi ona baktim 25 yil. Onun iizerine 100 yasin iizerinde kaympederim ona da.
Onunla beraber yasadik ama kayinpederim ¢ok nasil diyeyim bilge bir adamdi. Cok inanilmaz zeki bir
adamdi. Ama ¢ok despottu ¢ilinkii Osmanli adamiydi. O beni severdi ben onu severdim. Digeri benim
yavrumdu zaten el bebek giil bebek baktim. Arkadan da esim rahatsizlandi. Esimin rahatsizlig1 hizli
gidiyor.” (Ozlem K., 66)

Arastirmada yukarida ornekleri verilen yash bakicilar bakim ydriingelerinde birden
fazla bakim boOlimine girip ¢ikmislar ve bazilar1 mevcut bakim boélumlerini hala
stirdiirmektedir. Bazilar1 bir bakim boliimiinii sonlandirip bagka bir bakim ge¢isi yasamiglar
bazilar1 da ayn1 anda birden fazla kisiye bakim vermislerdir. Farkli bakim boliimleri farkli
kisiler icin yapildigindan bakim pratikleri de bu baglamda degisim gostermistir. Ayni
zamanda bakim alicilartyla aralarindaki rol iligkisi yash bakicilarin kimliklerini etkilemistir.
Yasam seyrinde birden fazla kisiye bakim vermek bakimda gegirilen siirenin de artmasina
neden olmustur.

Ozellikle engelli bir gocuga bakim vermek yasamin erken orta doneminde baslayip
devam eden uzunca bir siireci kapsayabilir. Hastaligin durumuna gore bakim alicisinin yasami
devam eder ya da sonlanir. Ornegin zihinsel engeli olan ¢ocuguna bakan Ozlem K., 25 yil
boyunca kizina bakim verdikten sonra ¢ocugunu kaybetmistir. Ancak down sendromlu kizina
bakan Sevgi K., bakim vermeye devam etmektedir. Zihinsel engelli insanlarin yasam
beklentileri artmaktadir (McCarron, 2011). Artan uzun émdr, ailedeki bakim alicilarinin artan
bakim ihtiyaglari, sagligin bozulmasi, aile iiyelerinin yaslanma siireglerini etkilemesi, finansal
kaygilar ve gelecege yonelik endiseler gibi birgok zorluk getirmektedir (Schoufour vd., 2014).
Anneler bakim konusunda birincil bakicilardir ve bununla birlikte bakicilar bir taraftan
yaslanirken diger taraftan hem fiziksel hem de psikolojik saglik sorunlari yasayabilmektedir
(Grey vd., 2017; Budak vd., 2018). Bu nedenle, zihinsel engelli yetigkinleri destekleyen
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yaslanan ya da yash bakicilarin artan bir nifusu, bakici yiikii riski altinda olabilir. Ayrica
engelli ¢ocuklarin bakimi varsa diger kardesleri de etkilemekle beraber bu durum evlilik
iliskisinde de etkili olabilmektedir. Kiglk gocuklar artan sorumluluklar ve yetersiz ebeveyn
ilgisi yasayabilirler, esler de uzun siire bakim vermeden dolay1 iliski kalitesinde diisiis ve
bosanmayla sonuglanabilecek bir durum yasayabilirler (Reczek ve Umberson, 2016; Penning
ve Wu, 2019). Arastirmada ebeveynine bakim veren Giines K., babasina bakim verdigi igin
esiyle iliskisi bozulmus ve esi Gilines K. (60 yas) 'nin babasina bakim verdigi bir yil siire
boyunca birlikte yasadiklar1 evi terk etmistir. Bir bagka bakici olan Nurhan K. (68 yas) da
annesinin bakimin1 verirken esi ile problemler yasadiklarini ve onun istlendigi bakim
gorevlerinden esinin memnuniyetsizlik duydugunu belirtmistir. Konuyla ilgili olarak
Amirkhanyan ve Wolf (2006), bakim vermenin olumsuz psikolojik etkilerinin sadece aktif
bakicilar igin degil ayn1 zamanda aile iginde de dagildigini belirtmektedir.

Esleriyle birlikteliklerinde problem yasayan katilimcilar artan bakim gorevleriyle
evlilik yasamlarinin bozulmasini iligskilendirmislerdir. Eslerin ebeveynler ve yetiskin
cocuklarla paylasilan uzun bir yasam donemi olmasiyla ebeveyn ve es, es ve yetiskin ¢ocuk
gibi iki farkli nesilden kisilere bakim verme konusunda bir artisa neden oldugu goriilmektedir.
Kadinlarin bakim alaninda daha fazla yer aldig1 gz oniine alindiginda birden fazla kisiye es
zamanli bakim vermek benzer yastaki erkeklere gore daha dezavantajli olmalarina neden
olabilmektedir. Bir ¢alismada uzun siire bakim veren kadinlarda, siire ve zamani duygusal
saglikla iligskilendiren yiiksek oranda rol gatismasi meydana geldigi bildirilmektedir (Moen,
Lam ve Jackson, 2014). Es ve ebeveyn bakimi veren yaslilarin bakimin igine ve disina gegiste
ruh sagliklart da olumsuz yonde etkilenmistir. Konuyla ilgili bir ¢calismada (Liu ve Lou, 2017)
bakim vermenin farkli zamansal asamalari sirasinda yasli bakicilarin deneyimlerine
odaklanilmis, torun, es ve ebeveyn bakiminda yaslilarin depresyon diizeyleri incelenmislerdir.
Buna gore es bakimi veren yashlarin yliksek diizeyde depresyon riskiyle karsi karsiya
olduklarini bulunmustur.

Arastirmada ebeveynlerine bakim veren yash bakicilarin bazilar1 bakimi kendi
kardesleri arasinda paylasarak lstlenmislerdir. Paylasilan bakim, genellikle bir ebeveynin
bakimu ile iligkili gorevleri boliisen kardesler veya evli ¢iftler baglaminda tanimlanmaktadir
(Lingler vd., 2008). Yukarida da belirtildigi gibi c¢ocuklarin ebeveynlerinin bakimini
istlenmeleri her bir cocuk icin esit oranda sorumluluk getirebilmektedir. Ebeveynlerinin
bakimin1 her bir ¢ocugun esit sekilde paylastigi bakicilar, bunu kendi yasam diizenlemeleri

dahilinde ger¢eklestirmektedir.
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“Babam 2013 yilinda vefat etti. Annem evde yalniz kalmadi biitiin kardeslerimiz arasinda iki aylik ¢
aylik donemler arasinda gezmeye basladi. Biz boyle bir karar aldik. Annemin evde tek basina yalniz
yasama sansi yok. Kendi islerini gorebilecek pozisyonda degildi. Yalniz kalmaktan korkuyordu bir
kere, birisinin yaninda kalmasin1 arzu ediyordu, Oyle birisi de yok. Kimsede evini kapatip onun yaninda
gidip kalmak istemedi. Onun yerine annemi gezdirelim diye diigiiniildii. Alt1 ay once de sabit bir
eleman tuttuk siirekli yaninda kalan. Farkli farkli evlere gidip durmaktansa kendi evinde dursun, Kendi
evine de bakici bulduk, onunla beraber su an evinde.. Baz1 gocuklar arasinda kendini evinde gibi
hissediyordu, bazilarinin yaninda siginti gibi hissediyordu. Yani bu pozisyonu rahat degildi. Gittigin
yerde misafir pozisyonunda durmak var, hani bir reklam filminde vard1 ya, deprem reklami. Hani bir kiz
bir eve geliyor elinde havlusu, banyoya giriyor trkek bir vaziyette. Ev sahibi havlu vereyim mi diyor,
havlum var diyor ama banyoda Urkek bir vaziyette. Depremde baginiza gelirse nasil bir pozisyon
takilirsiniz diye. Bu reklam iste Oyle igreti duran insanlarm halini ¢ok net olarak anlatiyor. Annemin
durumu da Oyleydi gittigi yerde. Bizim eve geldiginde ihtiyarlar mutlu oluyorlardi. Kaymvalide
kaympeder de Oyleydi annem babam da dyleydi. Babam kalici olmadi da annem bizim evde hig
yabancilik ¢ekmezdi. Bizim evde gayet rahatti, samimiydi. Yemek verirdik bazen sevmedigi yemek
oldugunda agikg¢a soylerdi bu yemek ne bigim ben bu yemegi sevmedim derdi. Hig 6yle igreti duran bir
model degildi rahatti. Kendini rahat ifade ediyordu. Bazi kardeslerimin evinde bu rahatlig:

gbremiyordu.” (Metin E.,65)

“Onceden dért ayda bir bakiyorduk, simdi 3 aya indi. Bazen iki bucuk ay oluyor falan dyle bakiyoruz.
Kiz kardesim, onun ¢ocuklart var okula gidiyorlar ona biraz daha az yiik veriyoruz. Su anda ben
bakiyorum ama kardesim ayin dordiinde gelip gotiirecek ona devredecegim. Sonra da kardesim
Ayvalik’ta yasiyor yazhigimiz var alip oraya gotirecek. Yani ben de gidiyorum baharda beraber

bakiyoruz onlarla.” (Bircan K., 63)

“Kiz kardesimle annemin bakimini paylasmistik, dort ay bende dort ay onda. Yaklasik bes yil kadar
boyle surdi.” (Melike K., 64)

Aile Uyeleri, giinlik davraniglar1 ve genel olarak yasam yorungelerini etkileyebilecek

anilara ve iletisim kaliplarina sahip olabilirler. Ge¢mis aile dinamikleri daha sonraki yasamda

yeniden kullanilmak {izere giindeme gelebilir. Bir takimyildizi (Lingler vd., 2008) gibi

bakimin paylasilmasi, kardesler arasinda ortak bir bakim yapisinin gelismesini saglayabilir.

Ornegin, gorev odakl1 bir kardes belirli bakim gorevleri sunabilirken, duygusal olarak hassas

bir kardes aile iiyelerinin saghk ihtiyaclarim1 ele almasi gerektiginde duygusal destek

saglayabilir. Nitekim bakim kardesler arasinda paylasildiginda ozellikle kiz c¢ocuklariin

bakim alicisinin giinliik ve aragsal aktiviteleriyle daha c¢ok ilgilendigi, erkek cocuklarin da

maddi olarak bakim siirecine destek olduklar1 anlagilmistir.

“Eskiden beri annemin hastaliklar: ile hep ben ilgilendigim i¢in, ilaglarini ben bildigim i¢in, hastalik

sorunu oldugu bendeydi. Ailenin en kii¢iik ¢ocugu oldugum i¢in, yasimin gen¢ olmasi ve anneme daha
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diiskiin oldugum i¢in dolayisiyla hastalik sorumlulugu bendeydi. Tedavisini ben biliyordum. Hala da

sen bilirsin, Gereken neyse sen yaparsin diyor biiyiik kardeslerim.” (Aylin K., 65)

“Erkek kardeslerim evin ihtiyaci varsa onlart alirdi, faturalar1 6derdi, ben de bakim verirdim. Bazen

isim oldugu zamanlarda kiz kardeslerim gider annemi ziyaret ederdi.” (Nurhan K., 68)

Arastirmada yaslisina tek basina bakim veren yaslilarin ¢gogunlukla eslerinin bakimini
ustlendigi goriilmektedir. Esine bakim veren yalnizca iki kisi esinin bakimini kiziyla
paylasmakta; o da kisa siireli bir bakim i¢ermektedir. Ebeveyn bakimi veren yaslilarin besi
anne-babalarinin bakimini tek bagina iistlenmis ve kardeslerinden sinirli bir destek almis ya da
hi¢ almamiglardir.

Kardeslerinden destek alma konusunda sikinti yasayan yasli bakicilar kendilerini
yalnmiz ve caresiz hissetmistir. Bu nedenle de bakima mola verebilmek adina cesitli stratejiler

gelistirmislerdir.

“Kardeslerime dedim ki ben Mersin’e gidecegim, annemi 15 giin gotiirecegim. Cunku benim evim site
giivenlik var 24 saat. Kardeslerim hemen dedi ki ona gerek yok, annem gidemez dediler, benim
biletlerimi a¢iga aldilar. Ben de ¢ok sikildim. Adapazari’na gidecegim gondermeyecekler. En son dedim
ki ben biletimi aldim telefonla yerimi ayirttim annem okula geldi, ¢garsambaydi 3 hafta oldu. Ben dedim
Denizli ye gidiyorum. Nasil dedi? Gidiyorum dedim ev temiz her sey toplanmis annemi dedim alir eve
gotiiriirsiin. Carsamba persembe cuma cumartesi 4 giin. Ben de pazar giinii donecegim dedim. iki
kardesim birbirine girmisler. 4 giin kaldim geldim kardesim pazara ¢ikmamis. Annemi okula
getirmemigler. Oglan kardesim bana 3 hafta kiisti. Ben habersiz gitmisim diye. Ben haber
verecekmisim. Ne kiz kardesim ne oglan kardesim annemi okula getirmiyorlar. Getirmedikleri gibi arti

yaninda da oturmuyorlar. Aksam sadece torun gelmis annemin yaninda yatmisg.” (Hale K., 61)

“Once destek oluyorlardi da bu sene dedim herkes ya gétiirsiin ya da verin diye. Sonra biraz kiigik
oglan salmig 2 milyar kadar da abim verdi. Baska Oyle veren yok da ben bakim parasi aliyorum. 3
senedir aliyorum. Ama ben maas para mara istemiyorum. Diyorum ki geldikge Gglniiz birer ay bakin
kisin bana verin, eee onu da bakmuyorlar. Zorluyorum abim geldi mi rezil ediyorum da ama
anlamiyorlar. Ailesine giicii yetmiyor hanimina. Ikisinin de 3’er oglu var. Allah hepsinin de 6niine

getirsin kardesimin de gelinlerinin de.” (Yasemin K., 68)

Genel olarak bakim siirecinde alinan ailesel destek bakicilar i¢in bakimin fiziksel ve
psikolojik kayiplarin1 azaltma konusunda énemli bir etkiye sahiptir. Yash bakicilar i¢in aile
ve ¢evreden alinan yardim degerli olarak yorumlanmaktadir. Yashlar ailelerinden aldiklar
destek ile bakim siirecinde yalmizlik, stres gibi duygularla basa ¢ikabildiklerini ifade
etmiglerdir. Ayn1 zamanda ailesel destek bakimin fiziksel talepleri ile de basa ¢ikmada yash

bakicilara yardimer olmaktadir.
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“Tabii ki yorgun hissediyorum ama su anda annem her seyi yaptig1 igin biitiin kisisel ihtiyaglarini bir
seye ihtiyag duymuyorum. Yani biitiin {i¢ kiz kardes ti¢iimiiz de ¢ok seviyoruz. Bakiyoruz annemize
belki bu kadar iyi bakilmazsa bdyle olmazdi diye zannediyorum. Dedigim gibi onlar da bakiyor yani
ben mesela bir isim oldu diyelim ki o gelip alabiliyor veya paslasabiliyoruz bir sikintimiz yok

aramizda.” (Bircan K., 63)

“Kiigiik kizim burada yasiyor. Esimi ara sira yanina aliyor bakiyor ben de dinleniyorum o zaman.”

(Sami E., 70)

Bakim siirecinde ailesel destegin yani sira kurumsal destegin de bakimin siirdlrilmesi
acisindan 6nemli bir yere sahip oldugu anlasilmistir. Bakicilar i¢in saglanan sosyal yardimlar,
kurumsal bakim hizmetleri ve destek gruplar1 yash bakicilara bakim ile ilgili zorluklarla basa
cikmalar1 konusunda katki saglayabilmektedir. Bakicilar i¢in devlet tarafindan saglanan
“bakim paras1” uygulamasiyla, yasl bakicilarin bir kismi1 maddi agidan bir fayda gérmektedir.
Ancak arastirmada yasl bakicilarin ¢ogunun maddi agidan bu uygulama ¢ergevesinde yer alan
“gelir” Olgiitiiniin biraz listiinde kiimelendigi goriilmektedir. Bu nedenle de bdyle bir maddi
destekten faydalanmalart miimkiin olmamistir. Bakim giderleri ne kadar artsa da yash
bakicilar bunun iistesinden gelmeye calistiklarini ifade etmislerdir. Bir¢ogu bu uygulamanin
kendileri i¢in uygun olmadigini ya da uzun yillar bakim vermelerine ragmen buna
basvurmadiklarini, nasil basvuracaklarini bilmediklerini ve bu uygulamaya bagvurmaya

utandiklarini belirtmislerdir.

“...0nu hi¢ almadim. Ik zamanlar béyle bir destek oldugunu bile bilmiyordum. Maddi destek almadik
kalgasi kirildiktan sonra bir alalim istedim. Ama sey yapamadik Oyle de kaldi. Simdi aslinda burada
alsam diyorum. Sonra da utaniyorum onu sormaya. Su an bakiciya 2500 lira veriyoruz 800 lira
komisyon verecegim sirketten aldigim i¢in. Annemin ev kirasit 1500 lira. Bakicinin istedigi her seyi
almak zorundayiz. Almadigimiz zaman hemen birakip gitmek istiyorlar. Normalde 3 kisilik aile geg¢inir
daha masrafli oluyor. onunla inanin 3 kisilik evimi gecindiriyorum. Benim evimden daha fazla market,
kasap, manav parasi veriyorum. Ciinkii bilmiyorum, nasil bir duygu nasil bir sey ¢ok fazla masrafli.
Kardeslerimle paylagiyorum. Kardeslerim bana veriyor ama ilk defa sizinle paylagtim onlarin verdigi
yetmiyor ben siirekli annemin maas1 var ve silirekli cebimden harciyorum. Yardim alsam da fena
olmayacak diye diigiiniiyorum ama utaniyorum nasil oluyor bu siire¢ nasil oluyor bilmiyorum. Simdiye
kadar hi¢ miiracaat etmedim. Annemin odasinda kalan hastalar baska tam tesekkiillii hastaneye gittiler
Bakici parasi igin rapor almaya gittiler. Biz simdi ped agtirmak igin gidecegiz aslinda onun icin de
basvurabiliriz. Bizim engelli raporumuz var. Arastirma Devlet Hastanesinden almigtim Oyle bir
raporunuzu var aslinda o siireci bilmiyorum. Doktorlara da sormaya utaniyorum. Devletten zengin
degiliz ama doktorlar bagka hastalarla ugrasiyorlar bir de onlar1 mesgul etmek beni huzursuz ediyor.
Almabilirdi ¢ok giizel olur tabii ki bin liranin lizerinde veriyorlarmis En azindan bakicinin mutfak

masrafini kargilardim” (Aylin K., 65)



260

“...1100 TL devletin maasin1 aliyoruz onunla ge¢ geginmeye ¢alisiyoruz ama yetmiyor, sonra gocugun
masrafi var yetmiyor, esime giicendirmeden bakiyorum ama saghigim kaydi ben g¢alismaya aliskin

oldugum i¢in baya zorlandim” (Husnd E., 67)

“Ben istemiyorum. Benim gelirim yeter. Para simdi hatta boyle seylere belediyede yemek veriyor ben

kabul etmedim. Istemedim” (Mustafa E., 83).

“Miiracaat etmedim daha. Hemen elime tutusturdular raporlari1 falan ama daha gidip basvuramadim. Al
dediler ama almadim. Nasil alinacagini da bilmiyorum. Ben emekliyim diye miiracaat etmedim” (Veda

K., 70)

Bakicilar i¢in diger bir kurumsal destek sistemi yerel yonetimler ve devlet tarafindan
saglanan evde saglik/bakim destek birimleridir. Ozellikle hareket kabiliyeti kisith bakim
alicilar1 i¢in bu tercih edilen bir uygulamadir. Arastirmada yaslhilarin bakimini veren
kisilerden bir kismi bu hizmetten faydalandigini belirtmistir. Ancak resmi kurumlara
miracaatlarda ve hizmetlerin surdirilmesinde uygulanan prosediirler hem bakicilart hem de
bakim alicilarin1 yipratmaktadir. Bu nedenle de bakicilar resmi islemlerin uzun ve yorucu

olmasindan dolay1 bu tarz hizmetleri tercih etmeyi oteleyebilmektedir.

“Evde bakim hizmeti ayda bir kere Biiyiiksehir Belediyesi’nden geliyorlar doktoru var. 1 yil dncesine
kadar annemin kan ilact vardi doktorun verdigi Receteyi soruyor nasil bir tedavi aliyorsunuz
anlatryorum. Ignesi vardi ayda bir ignesini yapryorlardi, bakiyorlardi. Kan tahlilleri aliyorlardi, demiri
kan degerleri iyi mi diye bakiyorlardi. O da bir fayda ya da giizel baska bir sey yok. Simdi rapor
aliyoruz ya haftaya ilag¢ raporlarini mutlaka hastaneye gétiirliyorum hastanede doktorlarini geziyorum 2
ayda 6 ayda bir yenileniyor bezi raporu ilag raporu. Ben buradan ¢iktigimda doktor Erhan Bey ile evde
bakim miiracaat ettim. Arastirma Devlet Hastanesine gittim konustum. Biz size doneriz dediler.
Donmediler. Bu siire zarfinda ben parayla almak zorunda kaldim. Hastaneye gotiirmek i¢in ambulans
ayarlayana kadar bir zaman gecti zaten. Hastaneye gotiirdiigiimiizde belki mikrop alacak enfeksiyon
kapacak bilemiyoruz. Elimizde %96 6zUrli raporu varken neden tek tek klinikleri geziyoruz. Dahiliyeye
gittim, tirolojiye gittim fizik tedaviye gittim, birer tane i¢in biitiin giin kendi zamanini acimtyorum ama
yatalak hasta icin oradan oraya gitmek ¢ok zor. Enfeksiyonu orda kapti1 bilemiyorum. O kadar bakiciya
birakmadim pedini bakimini siirekli eldivenlerimi giyip pansumani yaptim. Hep ben yaptim. Yani
demek istedigim bu kadar dolastirmak iyi degil. Bezini raporunun versinler yani gelsin eve gorsin
raporunu versin tek istedigim bu. Bagska bir sey yok. Biiyliksehirden eve geldiler hastaneye

getireceksiniz dediler. Bu bir eziyet ¢ok buyik.” (Sevgi K., 65)

Aragtirma kapsaminda yer alan bakicilarin bir kismi da Antalya Biiytiksehir
Belediyesi biinyesinde yer alan “Alzheimer Hasta ve Hasta Yakinlar1 Bulusma Merkezi (Mavi
Ev)” isimli bir birimden giindliiz bakim destegi gormektedir. Bu merkez Alzheimer

hastalarinin haftanin belirli giinlerinde sosyal ve fiziksel aktivitelerinin gerceklesmesine
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ticretsiz olarak saglik profesyonelleri aracilifiyla yardimci olmakta ve ayrica hasta yakinlari
icin de danismanlik hizmeti vermektedir. Bu hizmetten faydalanan yasli bakicilar yaglhilarinin
ve kendilerinin memnuniyetinden bahsetmislerdir. Ayrica bakim konusunda daha fazla bilgi
sahibi olduklarini, yaslilarina nasil yaklasabilecekleri konusunda bilgi aldiklarini ve
yaghlarinin  bu kurumda bulunduklar1 siire igerisinde de kendi ihtiyaglarini
karsilayabildiklerini ifade etmislerdir. Bakicilar diger hasta yakinlar1 ile de iletisim kurma
firsatina sahip olduklarindan kendilerini yalniz hissetmediklerini ve aralarinda hem dertlesip

hem de bilgi aligverisi yaparak olumlu duygular yasadiklarindan bahsetmistir.

“Haftada 3 glin mavi eve geliyoruz. Mesela bugiin biraz takip edece@im sonra aligverise gidecegim,
islerim var sonra yine almaya gelecegim. Disarida bir kahve igmek mesela Migros’ta bir aligverigim
olsun, yani her konuda destek oluyor burasi. Bir sey dediginde cok tersliyordu daha o6nceden
asabilesmisti degisik hareketler yapabiliyordu. Bagirip ¢agirabiliyordu veya ¢ok konusuyordu ama
simdi onlar azaldi. Burada (mavi evde) mesela konusuyor ya eve gidince konusmuyor kafa

dinleyecegim diyor.” (Hale K., 61)

“2 gin Mavi eve gidiyor ya o yetiyor. Ben 2 sefer 3 sefer gittim. Gidiyorlar oturuyorlar yaslilar var
arkadaslar1 c¢ok. Bizi almaya geliyorlar evden. Haftada 2 giin sali ve persembe. Sabah 10 gibi
goturuyorlar bazen 3 de bazen 4.30 da getiriyorlar. Hani hastayr dagitmalarina bagli. Gidiyorlar
oturuyorlar yemek saati geldi mi yemegini meyvesini veriyorlar. Iyi bakimi iyi. Dolastirtyorlar hareket
ettiriyorlar. Oraya gideli yiirliyor zaten 6nce yatagin iistiinde oturuyordu hep. Iyi geldi. Oraya gidecek
diye seviniyor. Sabah oldu mu hadi kalk dedim mi oraya mu gidecegim diyor biliyor. Erkeklerle
arkadaslik kurma bak yanina varirrm ha diyorum, yok yok benim kiz arkadaslarim var diyor. Hasta
yakinlariyla goriisiiyorum ben de. iyiler iletisim kurmaya g¢alisiyorlar. Konusuyoruz dertlesiyoruz. Birisi
diyor ben yardim aliyorum, benim de psikolojim bozuldu diyor. Annesi ¢ok fena ama. O da fenalagmus.

Kolay m1 bakmasi hastaya. Benimkinde ne var, sakin benimki.” (Yasemin K., 68)

Yerel yonetimler ve resmi kurumlarin bakicilara ve engellilere yonelik hizmetleri
ancak basvuru esasina gore diizenlendiginden bunlardan haberi olmayan veya bu hizmetlere
ulagsma konusunda yeterli bilgiyi edinemeyen kisilere hizmet saglama olasilig1 diisiiktiir. Bu
tarz hizmetler bakicilarin en ¢ok ihtiya¢c duydugu “bir mola” zamanina saglanan énemli bir
destektir. Nitekim arastirmada yasl bakicilarin hepsi bakim siirecinde kendilerine ait olmasini

istedikleri bir zamana ihtiya¢ duyduklarindan bahsetmistir.

“Bu kurumlar1 baska yerlerde de agsinlar ¢cogaltsinlar. Her giin gelirim. Gergekten bir saat bile olsa olur.
Sirtimdan yiik kalkmig gibi oluyor. Huzura kavustum Mesela sabah servis alsin aksam gelip ben alirim.
Ciinkii bende evde sabah islerimi hallederim. Aksam gelip alirim. Ciinkii bdyle olunca da eve gitmek

istemiyorum. Arkadaglarla bulusuyoruz. Benimde yiiriiylise ihtiyacim var ¢iinkii. Simdi ¢cok mutlu
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gercekten. Eskiden kimseyi eve sokmazdi ama simdi komsulara bakip giiliimsiiyor falan. Iyi geldi ona.

Artik giilmeye bagladi mutlu mutlu. Ama her giin olsun.” (Veda K., 74)

Yash bakicilarin basvurduklar: bir diger destek sekli de akilli telefon ve bilgisayarlar
araciligiyla internet ortaminda hem kendileri i¢cin hem de bakim alicilarinin ihtiyaglar1 i¢in
aradiklar1 bilgiye ulasabilmeleridir. Ancak bu yontem orta yasli ve en yaslilar arasinda ¢ok
fazla kullanilamamaktadir. Yasam seyri yaklasiminda tarihsel kosullarin insan yasaminda
onemli bir yere sahip oldugundan bahsedilir (Elder, 2007). Gelismis internet ve bilgisayar
teknolojisinin kullanimi sessiz kusak ve bebek patlamasi kusaginin bir kismi igin yaygin
degildir. Bu donemdeki yaslilar daha ¢ok televizyon gibi daha asina olduklari iletisim araglari
sayesinde saglik bilgisine ulagabilmektedir. Yaslilar, yeni iletisim teknolojileri konusunda
kendilerini yetersiz ve bilgisiz hissedebildikleri gibi bunlar1 giivensiz de bulabilmektedirler
(Ozkan ve Purutguoglu, 2010). Tiirkiye Istatistik Kurumu Hanehalki Bilisim Teknolojileri
Kullanim Arastirmasi, 2014-2019 verilerine gore “65-74 yas grubu kisilerin 2014 yilinda
internet kullanom oram1 %5 iken 2019 yilinda bu oran %19,8’e¢” ¢ikmistir. Cinsiyet
baglaminda degerlendirildiginde erkeklerin daha ¢ok interneti kullandiklar1 goriilmektedir. Bu
verilere dayanarak Baran ve ark.(2017), “60-74 yas araligindaki 3316 kisinin bilgisine ulagsmis
ve yaglilarin internet kullanim amaglarinin arasinda birinci sirada haber sitelerini ziyaret etme
(%8,4), ikinci sirada sosyal medya kullanimi (%7,5), ti¢iincii sirada saglikla ilgili bilgi alma
(%6,6), dordlncu sirada mal ve hizmet triinleri hakkinda bilgi arama (%5,9), besinci sirada
paylasim sitelerinden video izlemenin (%4,8) yer aldig1” belirtilmistir. Tez aragtirmasinda
ebeveyn bakimi veren yagli bakicilarin bir kismi saglkla ilgili bilgileri internet ve cep
telefonlar1 aracilifiyla edindiklerini ve ayrica kendileri gibi hasta yakinlari ile iletisim

kurduklarini ifade etmislerdir.

“Alzheimer hastalarmi inceledigimde ¢ok agresif oluyorlar, hirgin oluyorlar diye okumustum. Cok
aragtirma yaptim. Bilgisayarla arastirdim. Kitaplarmi aldim. Dogent Doktor Sevda Sarikaya’nin
kitaplarin1 aldim. Onu takip ediyordum instagramdan. Cok faydasi oldu bana. Baktim o kadar agresif
oluyor ki Alzheimer hastalari. Cok degisik hareketleri oluyor, bagiriyorlar. Annem ¢ok munis, halis,
sessizdi.” (Melike K., 64)

“Uzun siire Alzheimer hastasina bakan herkes biz ne olacagiz sorusunu kendisine soruyor. Normal
yasayanlardan daha ¢ok soruyor. Biz ne olacak bizim sonumuz ne olacak, bize kim bakacak, Alzheimer
genetik midir? degil midir diye. Internete baktigimizda iki goriis var biri genetik, biri degil diyor.
Insallah degildir, olmamasmin umuyorum. iste Alzheimer olmamak igin sosyal medyada neler yenilir
i¢ilir bakiyordum, uyguluyordum ama simdi 1 yildir hastanedeyim, normal beslenemiyorum. Onu da

yapamiyorum dolayisiyla daha 6ncesinde yapiyordum. Havug suyu igiyordum. Okumustum bir yerde,
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yataga giderken bir su bardag: havug suyu i¢in diye kitapta okumustum. Ama iste bu 1 yillik siirecte
havug bile yiyemedim. Anneme igiriyordum, kendimiz de igiyorduk.” (Aylin K., 65)

Cevrimici topluluklar ve forumlar, bakicilar ve kronik hastalik destegi i¢in en gok
kullanilan araclardan biridir. Bunlar, benzer deneyime sahip bireylerle etkilesim ve iletisim
kurmak icin bir ortam saglarlar. Bu topluluklar ve forumlar, bireylerin ne yasadigini anlayan
“onlarin soru sormasina, cevap vermesine, mesaj aligverisine ve digerlerinden destek

almasina” yarar saglayabilmektedir (Eifert vd., 2016).

“Alzheimer hastalarinin bakicilarinin olusturdugu bir grup var facebook’ta oradan da takip ediyorum.
Facebook’a girdim. Alzheimer yasayanlar, Alzheimer hastaligi, bir de Demans Alzheimer ikilisi. Ug
tane grubum vardi. Hani benim bilmedigim seyler mesela onlara bakiyordum. son zamanlarda nasil
davranirim? Nasil yaparim? Boyle bilgi almak amacli,Sevda Sarikaya’nin da oldugu grup vardi.Onu

takip ediyordum zaten.” (Melike K., 64)

Ancak es bakimi veren yashlar arasinda sessiz kusakta yer alan ve baby boom
kusagmin ilk yillarinda dogan bakicilar internet, bilgisayar gibi yeni teknolojileri
kullanmadiklarint ya da ¢ok az kullandiklarini belirtmistir. Giiniimiizde hastane randevulari,
doktor bilgileri, tahlil sonuglar1 gibi saglikla ilgili bilgilerin internet ortaminda kolayca
alinabilecegi diistiniilen programlar, yash bakicilarin bunlar1 kullanmay1 bilmemesi ve bu tarz
yenilikleri 6grenmedeki isteksizlikleri nedeniyle elverisli olamayabilmektedir. Hatta bu
kusaklarda yer alan bakicilar genel olarak da diger hasta yakinlari ile konugmada ve saglik

profesyonellerinden bilgi alma konusunda daha ¢ekingen olabilmektedir.

“Yardim isterdim tabii ki yonlendirsinler isterdim. Hastaneye gittigimizde etrafima hi¢ sormam

bagkalarina hastaliklarin1 sormam 6yle muayene olup geri geliriz.” (Canan K., 82)

“Kontrol i¢in gecen sene igin gittik, doktor falan haplar1 yazdi onlara devam ettik. Tekrar gittik tekrar
devam derken baktim bir higbir gelisme yok. Daha ¢ok ilerliyor. ilerleme daha fazla oluyor tabi bu
sekilde. O yilizden ben daha vermedim. Kestim o sey var. Dinlendirici hap var ya simdi onu ben

kullantyorum. Biraz tuhaf gelebilir size.” (Mustafa E.,83)

Bakimda gecirilen siire yash bakicilarin yasam seyirleri boyunca bakim verdikleri
kisiler ve bakima ayirdiklar1 zamanm ifade etmektedir. Yashh kadin bakicilar toplumsal
cinsiyetlerinden dolay1 yasamlarinda bir ¢ok bakim boliimiinii es zamanli ya da sirali olarak
yasamislar ve uzun yillar boyunca bakim vermeyi siirdiirmiiglerdir. Ebeveyn bakimi veren
yash kadinlar i¢in bir bagka bakim boliimii gelecekte kendi eglerine bakim vermeye
yonelmesidir. Yasgh erkek bakicilar genellikle bakim bdliimlerini eslerine bakim vererek

gecirmekte ve bu da uzun siiren bir bakim boliimii olabilmektedir. Ebeveyn bakimi veren ¢ok
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az erkek yasl bakici baska kardeslerinin bakim i¢in uygun olmamasindan dolay1 ya da bakim
verme konusunda istekli olmamalarindan dolay1 bakim vermeyi istlenmisler ve yine bu
bakim boliimlerini eslerinin ya da diger kardeslerinin destegi ile siirdiirmiislerdir. Kadin
bakicilar ile erkek bakicilarin hem bakimda gecirdikleri siire hem de bakima ayirdiklar
zaman farklilik gdsterirken ayn1 zamanda bakim gorevleri agisindan da degisimler olmaktadir.
Kadinlar GYA ve GAYA’lara daha fazla zaman harcarken erkekler daha ¢ok giinliik yasam
aktivitelerini gergeklestirirken daha fazla zaman harcamaktadir (Bowes, Dawson ve
Ashworth, 2020).

4.3.3.3. Bakimin Yogunlugu: “Doksan Yasindayim Ben. Hicbir Sey Mutlu Etmiyor
Beni”

Bakimin yogunlugu, bakim alicisinin ihtiyaglarina bagl olarak degismektedir. Bu
ihtiyaclar hastaligin tiirii ve miktar ile dogru orantilidir ve bakim verme durumu iizerinde
etkilere sahiptir. Ornegin yas ilerledikge demansa bagl hastaliklarin orani da artmaktadr.
Arastirmada 16 yasli bakict Alzheimer hastasi bir yakinina bakim verirken, diger dordii felg,
bobrek yetmezligi ve kanser hastaligindan birine sahip olan bir yakinina bakim vermektedir.
Bu calismada oldugu gibi ilerleyen yasla birlikte demansa bagli hastaliklarin daha yaygin
oldugu goriilmektedir. Ornegin ingiltere’de 75 yas ve iizeri bakicilarin yaklasik yarist (%45),
bu yas grubundaki diger tiim hastaliklardan daha yaygin olan demansl birisine bakmaktadir
(Carers-UK ve Age-UK, 2015). Demans igerisinde Alzheimer hastaligi, ilerleyici bir
hastaliktir. Bu nedenle Alzheimer hastalarina bakim veren yash bakicilar hastaligin 6zellikle
orta evrelerinden itibaren hastaligin olumsuz yonleriyle yiizlesmektedir. McGovern (2011) da,
demansin bireylerden ziyade iligkileri etkileyen bir hastalik oldugunu belirtmektedir. Hastalik
acisindan bakim, bir iligki icerisinde gergeklesir ve bu iliskinin, bakimin gelistirilmesi ve
stirdurtlmesinde 6nemli bir rolt olabilir.

Ebeveynlerine bakim veren yaslilarin Alzheimer hastas1 olan yakinlari i¢in bakim
gorevlerinin zaman gegctikce siddeti ve yogunlugunun arttig1 gézlenmistir. Buna bagh olarak

da yagh bakicilar degisen iliskilerinden bahsetmektedirler.

“Once bir sey anlamadim ben, zorluklarmi daha sonra anladim. Arkamdan vuruyor bagiriyor, bir sey

yapiyor, ben kaliyorum. Bir anda irkilebiliyorum.” (Hale K., 61)

“Babam kadinlar olunca daha gimariyordu, erkek olunca pusuyordu. Dovmeye yoruyordu beni, hirsiz
tutuyordu. Babam da ¢ok c¢ektim kizim bile izildii ¢ok 0zildu, bizde kaliyordu cocuk. Ben
korkuyorum kizim derdim. Bir giin babam anami doévdii, suratina vurdu su yanina, ben de korktum.

Korku olduydu bende simdi atlattim siikiir. Annem babama gore daha sakin simdi ilaglar da fayda etti.
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Babama ila¢ veriyordum bir giin koltuklar1 ¢ektim alt1 hep ilag, igmemis. Dilinin altinda bekletiyormus
atiyormus. Anakara’da da takip ettim orada da buldum. Ankara’da bir ka¢ kere gitmis, benim adam

anons ettirmis su kapiy1 kilitlemesen ¢ekip gidiyordu.” (Yasemin K., 68)

Alzheimer hastasi eslerine bakim veren yaslilar igin de benzer bir durum vardir. Ancak
onlar igin farkli olan sey uzun yillar boyunca yasamlarini paylastiklari eslerinin zamanla

gelisen bu “yeni” durumlarinin iligkileri agisindan zorlayici olmasidir.

“3 senedir hasta ama ondan Once de bir 5 sene oldu. Hafif hafif basladi. O zamanlar yine araba
kullanabiliyordu. Her yere gidebiliyorduk. Ayni seyleri tekrar tekrar anlatiyordu. flk zamanlar yine
kendi giderdi bakkala gazete almaya, gelirdi sonra ekmek kalmamis derdi sabahin 8’inde. Sonralar
gece kalkip kalkip gidiyordu kosa kosa. Kapilar kilitliyordum. Tuvalet diye gidiyordu. Evde otururken
hadi bana musaade diyip gidiyordu. Annemi getir annemi getir diyordu. Bazen de ben 6liyorum herkesi
cagir diyip ort listiimii diyordu ortiiyordum biraz uyuyordu sonra kalkinca Aaa, ben 6lmemisim diyordu.

Istah da yoktu baya zayiflamist.” (Veda K.., 74)

“Evleneli 65 sene oldu iste buraya kadar iyi gidiyorduk. Zor is insana bakmak, amcanin bezli yani yok
ama bagka tiirlii olursa zor is. Yatiyor olsa kaldiramam nasil kaldirayim, masallah simdi bir sey yok,
yemegini de yer, rahat. Gazete hastasiydi, cumhuriyeti okuyup bitirmeden birakmazdi. Simdi gazeteden
sogudu, televizyona bile bakmiyor, obiir tarafa bakiyor. Kendi kendine oturur hi¢ konusmaz Oyle
duruyor ben de orada televizyon seyrederim, yemek pisiririm. Cok konusunca rahatsiz oluyorum,
ornegin hastalandiginda da ¢ok zapt edemiyorum. 3 saat zapt edemiyorum, bana zarar vermez hig.
Banyosunu ¢ok giizel yapardi sabunla, orada ben sadece basindan su dokerdim, tertemiz yikanir ¢ikardi.
Simdi ii¢ haftadir banyoya girmiyor Camasirint degistiriyoruz duruyoruz goérmiiyor banyo, sudan

korktu.” (Canan K., 82)

Alzheimer disinda felg, beyin kanamasi gibi hastaliklara bagli olarak hareket
kabiliyetinde kisitlama yasayan yaslilarin bakim ihtiyacin1 karsilayan yash bakicilar i¢in
bakim verme rolii “ani” gelisen bir durumdur ve bu bakicilarin bakim siirecine adaptasyonu

da Alzheimer’li hastalara bakan yasli bakicilara gére daha zor olabilmektedir.

“Bu yasma kadar doktora gitmemisti, hastaneye gitmezdi, igneden korkardi, ama simdi boyle oldu.
Hastalandiginda go6zlerine vurmus simdi gérmiiyor, bilinci de kapali. Allah dayanma glicii versin o
acilara nasil dayaniyor kim bilir. Uyuyor boyle, agr1 kesici rahatlatiyor. Beni sesimden biliyor tabi ama

gbérmiiyor. Doktorlar timit vermiyor, yasarsa boyle yasayacak.” (Filiz K., 65)

“Sag kol sag bacak felg agir bir felg gecirdi bir siire toparladi, yiiriidii. Her giin yiirliyiise gidiyordu,
oniine koydugumuzu yiyordu, tuvaletine gidiyordu. Ama siirekli birine muhtagtt birakip da bir yere
gidemiyordum. Tekrar fel¢ gegirdi, yogun bakimda kaldi, yatak yaralari oldu sonra. Burada siirekli

yatt11 i¢in saglik bakimi daha zor refliisii var artik konusmada sikint1 yasiyor.”(Nermin K., 60)
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Arastirmada eslerine bakim veren yashlar arasinda kadin ve erkekler agisindan
farkliliklar oldugu gozlenmistir. Kadin ve erkek saglhigi kotiilestikce es bakimindaki cinsiyet
farkliliklarinin daha belirgin hale geldigi goriilmiistiir. Feld ve arkadaslar1 (2006), gunlik
yasam aktivitelerini yerine getirmede zorlandiklarinda evli kadinlarin tek basina bakim
vermelerinin erkeklere gore daha fazla oldugunu belirtmektedir. Arastirmada da benzer bir
durum ortaya ¢ikmistir. Eslerine bakim veren yash kadinlar beslenme, temizlik, hijyen gibi ev
yasamu ile ilgili gorevlerin yerine getirilmesinde disaridan ¢ok yardim almazlarken, eslerine
bakim veren yash erkekler bu gorevlerde baska birinin destegine ihtiya¢ duyduklarindan

bahsetmislerdir.

“Yemek ihtiyacimiz olur baska ne olacak ki! Giinliik olarak sefer tastyla bir lokanta var oradan temin

ediyoruz. Yani istedigimiz yemegi alabiliriz.” (Mustafa E.,83)

“Hastaneye gelmeden énce de bir kadin tutmustum yardimei olsun diye. Iki aydir bakici tuttum ama
geceleri yine ben kaliyorum. Onun 6ncesinde dort ay boyunca kendim baktim geceli giindiizlii, altini
bile degistiriyordum, her seyini yaptirtyordum, yemekleri yapiyordum. Anlastik, bakici bagladiktan
sonra biraz ben rahat oldum. Tabii ona da faydasi oluyor, kadin benden iyi bakar, ben altin1 aliyorum
beceremiyorum. Yine yapiyordum geceli giindiizlii bir giin ara vermeden, iki sene kendim yaptim.”

(Cmar E., 80)

Egilstrod ve arkadaslart (2019) da benzer olarak evlilik rollerindeki degisiklikler,
giinliik aktivitelerdeki degisiklikler ve duygusal tepkiler baglaminda eslerine bakim verenlerin
esler arasi iligkilerinin degisiminden bahsetmislerdir. Buna gore giinlik aktivitelerde kocalar
daha fazla sorumluluk almakta ve daha fazla sayida ev isi iistlenmislerdir. Bu da aile igi
rollerin degisimini getirmistir. Arastirmada da benzer olarak bakici yash erkekler daha 6nce
eslerinin iistlendigi isleri devraldiklarinda artan gorevleri nedeniyle yasamlarinin degistigini

ve bunlarn iligkilerine yansidigindan bahsetmislerdir.

“Kirli ¢amagirlart makineye dolduruyorum, yikiyorum. Bir sabah gidiyorum seriyorum, bir aksam
toplayip geliyorum. Oglum da yardimci olur. Olmadiginda ben gidip yaptyorum. Zorlanmryorum artik

aligtim, yemek temizlik alistik artik.” (Husni E., 67)

Yaslt bakicilarin kendi yas ilerlemelerine bagli olarak gecirdigi rahatsizliklar ve
giicten diismeleri baska birinin destegine olan ihtiyact arttirmistir. Eslerine bakim veren 60-69
yas grubunda yer alan kadin bakicilar, eslerinin ev i¢i bakimlarinin iistesinden daha rahat
gelebilirken 70-79 yas ve 80 yas ve {izeri grupta yer alan kadin bakicilar bu isleri stirdiirmekte

zorlanmaktadir.
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“Yemekleri ben yapiyordum simdi kadin geliyor yapiyor, yegenim yapiyor. On bes giine bir de
temizlige kadm gelirdi. Simdi aylikli bir kadin tuttum. Apartmanin iginde komsumuz gelir,
yemeklerimizi yapar. Evimizi derler toplar, her sabah gelir. Gece kahvaltiy1 hazirlar, evi temizler, her
sabah lavaboyu yikar temizler. 11°e kadar durup gider. Sabah sekizde gelir. Onun da isi biter bir daha
gelmez ama bir sey olursa gelir, bir sey istersem artyorum geliyor. Aylik 500 TL veriyoruz evi kizimiz

ald1 emekli maasimiz var bir de ayda bir giin temizlige birini altyorum.” (Canan K., 82)

Bakicilar yaslandik¢a, daha fazla saat bakim saglama olasiliklar1 da artmaktadir. 65-74
yas aras1 bakicilarin {igte biri (%32) 50 veya daha fazla saat bakim verirken 85 yas ve tizeri
bakicilarin %55'1 haftada 50 veya daha fazla saat bakim saglamaktadir (Carers-UK ve Age-
UK, 2015). Arastirmada yer alan yasl bakicilar i¢in de benzer bir durum séz konusudur.
Ozellikle de es bakimi veren yashlarin bakim icin harcadiklar1 zaman ebeveyn bakimi
verenlere gore daha fazladir. Bunun nedeni eslerin ortak bir yasam ve ayni evi paylagmalar
ile agiklanabilir. Ayn1 zamanda es bakimi verenler ebeveyn bakimi verenlerden yas olarak da
biiyliktiir. Ebeveynlerine bakim veren yaglilar i¢in ise bakim alanlarla ayni evde yasamalari
bakima ayrilan siireyi arttirirken ebeveynleriyle ayri evlerde yasan yasli bakicilar bakima
digerlerinden daha az zaman ayirabilmektedir. Ayr1 bir evde yasiyor olmak bakim igin
seyahat etmeyi gerektirse de belli bir siire i¢erisinde bakim faaliyetlerinin gergeklestirilmesini
icerdiginden daha az zamanda bu faaliyetler gerceklesebilir. Diger taraftan ebeveyn bakimi
veren kisilerin daha az siire bakim veriyor olmasi kendilerinin ayr1 bir aile yasami olmasi ve

bu ylizden kendilerine ait bir zamana da ihtiya¢c duymalari ile agiklanabilir.

“Y1lin her giinii sabah dokuzdan bire kadar ordayim. Birden sonra kendim eve gidiyorum rutin hayatima
bakiyorum. Babamin temel ihtiyaglarint karsiltyorum. Bu sirada babam yalniz kaliyor. Disari ¢ikip
gezmek istemiyor. Televizyon izliyor, tuvalete gidiyor, mutfaga gidiyor, koltukta saatlerce oturuyor.”
(Umut E., 70).

Eslerinin bakimini veren yaslilar her ne kadar daha uzun siire bakim verseler de
bakima ayirdiklar1 zamani kendi gilinliik yasamlariin igerisinde uygun bir sekilde yayma

konusunda daha avantajli olduklarindan bahsetmislerdir.

“Sabah kalkarim onun kisisel temizligini yaparim. Uyanik degilse kahvaltimizi hazirlarim ona tepsi
koyuyorum orada yiyor ben burada ayr1 yiyorum. Arada masa olmadig1 i¢in orada yiyor televizyon
bakiyor ben burada uyuyorum, televizyon bakiyorum. Tasla elini yiiziinii yikarim sabunlarim kendi
sekerine bakiyor ignesini yaptyor. Goziimil agar agmaz dnce onun ilaglarini ayarlarim sabah 6yle aksam
onlara bakarim haplarmi diizenler koyarim onun yanina ona gore sirasiyla iger. inme gegirdiginde seker
hastas1 oldu. Seker tansiyon tiroit haplar1 kullantyor 15 sene Once girtlak kanseri gecirmisti her giin

yarim ilag aliyor onun i¢in.” (Oya K., 68)
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Arastirmada yaslh bakicilarin zihinsel ve fiziksel durumunun bakimin yogunluna goére
degisim gosterdigi ortaya ¢ikmustir. Pinquart ve Sorenson (2006), bakici stres faktorleri,
kaynaklar ve sagliktaki cinsiyet farkliliklar {izerine yaptiklart meta analizlerinde, erkeklere
kiyasla, kadinlarin daha fazla saat ve daha fazla bakim gdrevi istlendiklerini bulmustur.
Calismalarinda bakimin yogunluguna bagli olarak daha uzun siire bakim verenlerin depresyon
diizeylerinde artis gozlenirken fiziksel sagliklar1 ve refah diizeylerinde azalma oldugu tespit
edilmistir. Tez ¢alismasinda da yash bakicilar bakima daha uzun siire zaman harcamaktadir.
Bakima ayirdiklar1 silire nedeniyle de fiziksel ve ruhsal sagliklarinda diisiis oldugunu
belirtmislerdir. Ozellikle yaslilarin kendi fiziksel sagliklarindan ziyade ruhsal sagliklarinin
giderek daha fazla bozuldugu anlagilmistir. Cogu bakic1 kendinin mutsuz, ¢aresiz ve umutsuz

oldugunu belirtmistir.

“Ya ben iiziililyorum, ¢ok hassas bir insanim, ger¢ekten iiziililyorum ve kendimi disar1 atmak istiyorum.
Kendimi siirekli disar1 atiyorum. Bir yerlere gitmek istiyorum. Yani, diyorum ya doksan yasindayim

ben. Hi¢bir sey mutlu etmiyor beni.” (Didem K., 66).

“Cok kotii hissettim. Kendimi 6ldiirmeyi diisiindiim. Once onu sonra kendimi diye. Caresizdim.” (Veda

K., 74)

Duygusal ¢okiisleri yash kadin bakicilar daha fazla ifade ederken erkek bakicilar daha
cok fiziksel acidan diisiis yasadiklarin1 belirtmistir. Duygusal agidan zorlandiklarini belirten

yash erkekler de bunu ifade ederken utanma duygusu yasamislardir.

“Uziiliyorum, Neden bdyle oldu diye... Hatta ayiptir sdylemesi agladigim zamanlar ¢ok olmustur.”

(Sami E., 70)

“Eskiden beri unutkanlik yasiyorum, stres yastyorum. Yaralarin ge¢ iyilesmesinden endige ediyorum
maddi yone dayaniyor hepsi. Bu da yorucu oluyor. Tabii isin agir1 da bir hafifi de. Agir da olsa egilip
kalkiyorsun sonugta. O zaman yasim daha gengcti tabii ki daha kolay oluyordu ama simdi ister istemez

zorumuza giden yerler oluyor ama olsa ne olacak mecbur yapacagiz” (Hiisnii E., 67)

“Ben 80 yasimndayim ihtiyaclarini karsilayamiyorum. Bakici gelmeden evvel ben ¢op gibi kalmistim
ayakta dikilsem dikilemiyordum. Zoruma giden de su altin1 almak. Her isini yapayim, sirtimda 24 saat
tastyayim o altim almak var ya geviremiyorum, degistirebiliyorum ama bir sekilde yapmaya

¢alistyordum.” (Cinar E., 80)

Arastirmada eslerine bakim veren yash kocalar eslerine onlardan baska bakacak
kimseleri olmadig1 diisiincesiyle daha giiglii olmaya g¢alismakta, fiziksel problemlerini g6z
ard1 etmekte ve bakim verdikleri i¢in de memnuniyet duymaktadir. Ancak ebeveynlerine

bakim veren yashlar kendi saglik problemlerini daha acik bir sekilde dile getirmekte ve
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kendileri bakamayacak bir duruma geldiklerinde kardeslerine veya diger akrabalarina

guvenmektedir.

“Benim saglik problemim var haliyle iki tane ameliyat gec¢irdim bobrek ameliyati oldum. Belim
rahatsiz. Allaha stikiir kendime dikkat ediyorum ama bana bir sey olsa diger kardesim bakar.” (Arda
E.,71)

“Ben de seker hastasiyim, diizenleyici ilag kullaniyorum. Sekerimi de tatlimi da yiyorum, annem seker
hastastyd1 61dii ben de seker hastasiyim 6lecegim diyorum. Eskisi kadar giiglii bir insan degilim ¢abuk
yoruluyorum ki her seyi kendim tamir ederim ama yoruluyorum yoruldugumu hissediyorum o yiizden
yasantimdan taviz vermemek icin kimseyi dinlemem bu beden bu gii¢ bana lazim babama bakiyorum

cunkd.” (Umut E., 70)

Ebeveynlerine bakim veren yasli kadinlar da fiziksel ve ruhsal acidan sikinti

yasadiklarini ifade etmistir.

“Bende menopozdan sonra kemik erimesi baslamigti tedavi oluyordum ama tabii ki strekli annemi
yatir kaldir bakicis1 olmasina ragmen bu kalca ekleminde hastaligim hizlandi. Tedavi olmama ragmen
dizlerim etkilendi, dizlerimi kiviramiyorum. Her ne kadar da bakicimiz da olsa ucundan tutuyoruz, artik
daha da zorlasti dizlerim kivrilmiyor. Ama onun sugunu anneme yiiklemek istemiyorum belki de
hastaligin normal sirecidir. Annem her hastaneye yattiginda ¢ok 6ziir dileyerek soyliiyorum kabiz
oluyorum. Ben 06glen yemegi yemeyecegim bugiin, bakicimiz 6glen yemegi yiyecek. Ben iste cay
biskiivi gibi seyler yiyecegim. Aksam eve gittigimde de tikanmis oluyorsunuz normal yemiyorsunuz.
Bu 1 giin 3 giin olsa etkilemez de aylar siiriiyor. 1 yildir girdik ¢iktik buraya kabiz oluyorum. Onun igin

gelirken kayist getiriyorum hurma getiriyorum onlarla doymaya ¢alistyorum.” (Aylin K., 65)

“Valla gecen giin doktora gittim ailede var bu hastalik 6nlemimi alayim dedim. Bir sey olmaz sana sen
iyisin dedi doktor. Unutkanlik yok da ben ¢ok sinirleniyorum her seye, esime, anama ayri. Doktor sinir
damarlarm harap olmus diyor bana. Ila¢ aliyorum sakinlestirici ikisine de bagirmiyorum simdi.

Rahatladilar, benden kurtuldular.” (Yasemin K., 68)

“Vertigo vardi, ataklarim c¢ogaldi bakim vermeyle. Strese bagli olarak ama en ¢ok belim agriyor
indirmeler kaldirmalardan dolay1 belim ¢ok rahatsizlandi. Esim ¢ok yardimci oluyordu o olmazsa ayni

evin i¢ginde miimkiin degil.” (Nermin K., 60)

Bakicilar igin dnemli baska bir stres kaynagi da gece bakiminin, bakicilarin uykusunu
nasil etkiledigi konusunda ortaya ¢ikmaktadir. Bu konu su agilardan onemlidir: uyku
eksikligi giindiiz yorgunluguna yol agar ve bakicilarin yasam kalitesini azaltabilir. Aymn
zamanda bakim vermenin sonuclarint da olumsuz yonde etkileyebilir. Diger taraftan uzun
stireli uyku problemlerinin bagisiklik sistemi iizerine kotii etkilerinin yani sira diyabet,

hipertansiyon ve koroner kalp hastalig1 riskinde artisa neden oldugu belirtilmektedir (Arber ve



270

Venn, 2011). Genel olarak bakicilar, uykusunu bozan birkag¢ husustan bahsetmislerdir: Bakim
alicisinin gece fiziksel ihtiyaglarini karsilamak igin, bu ihtiyaglarin oldugu diisiiniilerek endise
edildiginden uyanik kalma ihtiyaci icerinde olmalari, bakim vermenin sona ermesinden ¢ok
sonra da devam edebilen uyku bozukluklari gibi durumlardir. Genellikle bu durum bakicilarin

yeterince iyi bakim veremediklerini hissettikleri bir sugluluk duygusunu da igerebilmektedir.

“Bu son gelisinde hi¢ ¢ekilmiyor. Lambayi1 agik birakiyorum. Hani diiser falan bir tarafi kirilir diye.
Odasinin lambasi agik kaliyor. Kalkiyor, kizim neredesin? Kimse yok mu? Filan. Bir uyaniyorum.
Benim uykularim da kagti. Tedirgin oluyorum. illa bana kibrit ver. Kibrit versem belki de yangin

¢ikaracak. Yani o sekilde annem taginilacak gibi degil.” (Didem K., 66)

“Bir hap var hanimin. Simdi ben ona sdyle bir isim koydum. Ya sabir hapt. O hapa ya sabir hapi. Bazi
gece uyuyamiyorum. Sinir olunca o hapt aliyorum. Rahatlatiyor beni (giilityor). Hanimim yerine ben

kullaniyorum onlar1.” (Mustafa E., 83)

“Bir aydir boyle abuk sabuk oldum annem erken yattig1 i¢in erken kalkiyor. Gece erken yattigi igin
karni ag¢ biliyorum onu kahvaltisini ettiriyorum, hatta 11°¢ kadar dayamiyorum ve sonra
dayanamiyorum. Annecigim ben birazcik uyuyayim diyorum ve 11’den iice dorde kadar uyumaya
gayret ediyorum. o sirada kiz da kalkiyor bazen ona emanet ediyorum bdyle nobetlese gibi kiza teslim
ediyorum. Biraz uyuyorum sonra kalkiyorum tekrar aym seyler aynmi rutin bdyle devam etmeye
basladim. Ben giiniin ortasinda hayatta uyumayan insan, giin ortasinda uyuyorum bu hosuma gitmiyor
mesela ama diizeltemiyorum da bunu zorladig1 yoksa bedenin mi bunu istiyor bilmiyorum biliyorsunuz

bedeninde bir ritiieli var bdyle gece gez zaten giindiiz uyuyan acayip bir sey olup ¢iktim evladim.”

(Sevgi K., 65)

Uyku konusunda bakicilar aldiklar1 destek ile bu sorunlarinin gegtigini ve kendilerini

daha 1y1 hissettiklerini belirtmislerdir.

“Doktor dedi sey kondu bu seni tiziiyor mu evet izdi bu onu ¢ok etkiledi dedi seni ben kontrol altina
almak zorundayim. Cok iyi bir doktor. Bana Xanax ile bir hap daha verdi. Bunu igeceksin sabahleyin
beynin be bedenin dinlenmis kalkacaksin. Asla benim verdigim ilacin digina ¢ikmayacaksin sonra ben
seni toparlayamam. Hakikaten ictim o hapi yarim xanax igiyorum g¢eyrek de digerini artirmryorum.
Igiyorum aksam rahat rahat uyuyorum sabahleyin kalkiyorum beynim dingin. Enerjim yerinde.” (Ozlem
K., 66).

Bakimin yogunlugu bakima ayrilan zaman ve bakim gorevleri ile ilgilidir ve bakim
yogunlugu arttikca bu durum yash bakicilarin saglik sonuglarini olumsuz etkilemektedir.
Bakim taleplerine bagli olarak bakim alan kisinin saghgi, bakicilarin kendi sagligi ve
durumlar1  degistikce bakim motivasyonlarinin  veya karar dengesinin  degistigi

anlasilmaktadir.
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4.3.3.4. Bakimin Anlami: “Ben Kokim Onlar Benim Dallarim”

Elder (1998) yasam gegislerinin her zaman kendine 6zgl bicim ve anlam olusturan
yoriingelere gomiildiiglinlii sdyler. Bu goriise dayanarak bakicilarin bakim ydriingeleri
boyunca elde ettikleri tecriibeler onlar i¢in bakimin ne anlama geldigi konusunda 6nemli
belirleyicilerdir. Arastirmada ebeveynlerine bakim veren yaslilar ve eslerine bakim veren
yaslilarin bakima ve kendi yasamlarina yiikledigi anlam degisim gostermistir. Bakim kariyeri
temasina benzer ama ona ek olarak bakicilar bakim siireci boyunca gegisler, doniim noktalari
ve yasadiklar1 6nemli olaylara odaklanarak bakim ile ilgili bireysel yasam seyirlerini gézden
gecirmislerdir. Kendi ailesel rollerine ve bakim siirecinde elde ettikleri rollere ayn1 zamanda
da bakim verdikleri kisilerin hastaligina iliskin 6znel degerlendirmeler yapmislar ve kendi
kimliklerini yeniden degerlendirmislerdir.

Arastirmada yasli bakicilar bakicilik yolculuklarinin bir muhasebesini yaparak hem
bakim siirecini hem de kendi yasliliklar ile ilgili deneyimlerini birlestirmisler ve bunlari
bakimdan 6nceki yasamlarina baglamiglardir. Ebeveynlerine bakim veren 60-69 yas grubunda
olan kadinlar yagamlarinin bu déoneminde bakim vermeyi daha zor karsilamiglar ve bakim

stirecinde kendi gelecekleri konusunda da endise duymuslardir.

“Ben 6zglr hissetmiyorum. Ben kanatlar1 kirik ugamayan bir kusum. Neden benim bagima bu geldi
diyorum. Yabanci olsa parali bile olsa bakmazdim. Simdi anne olunca huzurevi devreye girince orada
vicdanim elvermiyor. Bu sefer diyorum ben de hasta olacagim bana da kizlarim bakmayacak
huzurevinde yatacagim. Bu nasil olacak diye diisiiniiyorum bu sefer de. Ciinkii benim de durum iyi
degil.” (Hale K., 61)

“Hayata karst yorgun hissediyorum. Bakim veriyor olmak ¢ok sey degistirdi. Ama sonra benim
yasantim da demek ki boyle olacakmis diye diistiniiyorum. Belki ¢ok farkli seyler olurdu belki sokaga
¢ikardim bagima kotii seyler de gelebilirdi. O yiizden benim sinavim da bu diyorum kendimi dyle

rahatlatiyorum.” (Nermin K.,60)

“Ben gii¢lii olmak zorundayim. Onlarin baginda saglam durmak zorundayim. Neticede ben kdkim
onlar benim dallarim gibi. Kok ¢ok saglam olursa onlarda iyi yeserir mantig1 giidityorum.” (Sevgi K.,
65)

Ebeveynine bakim veren 60-69 yas arasinda yer alan Metin E., annesinin hastaliginin

bir giin onun da basina gelebilecegini diisiindiigiinde endise duymustur.

“Bir glin camide iken aklima geldi. Cuma namazina baska bir camiye gitmistim. Cuma namazina
gittigim camide, ben burada hafizay1 kaybetsem ne olur diye diisiindiim. Nasil bir pozisyona girerim
dedim, yani disar1 ¢iktigin zaman her sey sana yabanci oldugu bir an. Cok sikintili bir durum.” (Metin

E., 65)
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Ebeveynlerine bakim veren 70-79 yas grubunda yer alan erkek bakicilar ise bakim

sirecini ve kendi yashiliklarini daha farkli degerlendirmektedir.

“Artik halim yok sona yaklagtik 6mriin ahir zaman1 geldi. Ama ne var ahir zamaninda Cenab’im Allah
hayirlarla anilmay1 nasip etsin. Hayir dileyelim hayir olsun. Yaglilik kis, yilin son mevsimi demektir,
yilin sonudur. Biz artik yilin sonuna geliyoruz. Yiiridiik yiiriidiik yiriadik zirveye ¢iktik simdi zirveden

asag1 geliyoruz. Inisteyiz gayri bir daha zirveye varamayiz.” (Arda E., 71)

“Yaglhiligimi planlamadim. Herkes i¢in boyle bir planlama oldugunu bilseydin yash planlama merkezleri
olurdu. Siz yaslandiginizda sunlari sunlar1 yapacaksiniz derdi o monoton hayati da 40 ya da 50 y1l 60 y1l
belli bir sistem icerisinde yasantiy1 siirdiiren bir insana yaslandiginizda sunlar1 yapacaksiniz deseniz de
kabullenmez. Keske sunu yapsaydim sendromu yasamak istemiyorum babamla ilgili ben zaten ileride

Oyle bir yasant1 igerisine girecegim ben de 6lecegim.” (Umut E., 70)

Yas ilerledikce erkek bakicilar ebeveynlerinin mevcut durumlariyla kendi yaslhiliklarini
karsilastirdiginda kendi gelecek korkulari ile de yiizlesmisler ve oliimlerini diisiinmeye
baglamigtir. Ancak yasli erkek bakicilar, ebeveynlerine karsi sorumluluklarini yerine

getirmenin ileride pismanlik duygusu hissetmemek adina 6nemli oldugundan bahsetmislerdir.

Eslerine bakim veren 60-69 yas grubundaki yashi kadinlar i¢in yaslilik diisiinceleri

evlilik iligkilerine yonelik olarak esleriyle baglantilidir.

“Esimle ¢ok iyi anlasirdik. Diinyanin sekeriydi o. Ben onu ya da o beni géremezse birbirimizi arardik,
simdi bulduk birbirimizi ama bir yanimiz yikildi. Aglayanlan giildiirendi. Oyle bir adamdi. Kiifiir
etmez. Severek evlendik, oyle de gidiyoruz. Ben c¢ok uzlliyorum, ¢ok cekiyor o cektikce ben

dayanamiyorum.” (Filiz K., 65)

“Bu da benim sansimmis ne yapabilirim? Ne umduk ne bulduk diyorum, ne yapabilirim diyorum.
Allah’im cocuklarima saglik ver diyorum. Onlarin acisini bana gdsterme bu da benim sansimmis

diyorum. Egimin bu haline raziyim.” (Didem K.,66)

Ancak eglerine bakim veren 60-69 yas grubundaki bakicilar da ayni yas grubundaki
ebeveyn bakimi verenler gibi yasamlarinin bu doneminde bakim vermeyi daha zor

karsilamistir.

“Bir kere kalbimin altina bir yumruk sikisiyor. O kolay gegmiyor. Kendimi... Ben 6lmek istiyorum!
Ama ¢ocuguma kocama kim bakar. Cocugum bunu kaldirmaz. Prangaya baglannmig gibiyim. Clinkl hep
Oyle yasadim. Bir giin omzuma bir sey alip ylirliyemedim hayatta. Ben uyuyup bir daha uyanmamak

istiyorum.” (Ozlem K., 66)
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“Benim esimde liziildiigiim tek nokta, ben ¢ok yardimci oluyorum o hi¢ minnet duymuyor bana karsi.
Burnu diisse almaz derler ya. Kizim gelince banyo yaptiriyoruz, ona Allah razi olsun diyor, bana
demiyor. Kiziyorum. Ben bunu Allah rizasi i¢in yaptryorum ona yardimet oluyorum kim c¢eker kimse
¢cekmez. Cok goriiyorum bdyle! Bari yapiyorum eline saglik de. Hala gitsem giile giile diyor. Arkamdan
methediyormus. Evlilik iliskimiz de bdyleydi duygularini belli etmezdi.” (Oya K., 68)

Monin ve arkadaslarinin (2017) da belirttigi gibi bakict eslere duyulan siikran ve
minnet bakim vermeyi olumlu yonde etkilemektedir. Aragtirmada bakim verdigi kisiyle
iletisim kurabilen yaghilarin bakim alicilarindan beklentisi duygusal agidan onlara destek
olabilmeleridir. Bakim alicilarindan  destek  gordiiklerinde bakimi  daha  kolay
stirdlirebileceklerini belirtmislerdir.

Eslerine bakim veren 70-79 yas grubu kadinlar da hastalik sirecini ve kendi
yasliliklarin1 evlilik yasamlariyla baglantili olarak agiklamistir. Ancak bu yas grubunda yer
alan yagli kadinlar eslerine yonelik tutumlarini siirdiiriirken degisen diistincelerini bu suregte

artik daha iyi nasil anladiklarini dile getirmislerdir.

“Ama tek sey tathi dilmis. Ben ¢ok kiziyordum. Ama simdi tath dille syleyince iyi oluyor. O bagirsa da
ben dyle yapiyorum.” (Veda K., 74)

“Ben bazi seylerine karigirdim esimin. Ama simdi esimle artik sakalasiyoruz bu hastaligi konusunda da.
Mesela ben istiyorum ki strekli temiz dursun. O bezi 1slantyor onu getiriyor koltugun orada yastik var
sirtin1 veriyor ya onun {izerine seriyor. Sen niye bdyle yapiyorsun diyorum. E ben kafadan catlagim ya
deyip guliyor. Buraya gelirken yolda geliyorum, bana kiziyor hizli yiirii, ne diyor sanki yumurtalara

bastyorsun? Ya ayagim agriyor benle sen bir miyim.” (Serpil K., 70)

Eslerine bakim veren 70 yas ve tlizeri kocalar da bakimin fiziksel zorluklarina
deginmislerdir. Ancak bu bakicilar eslerinin bakiminda baskalarindan destek almaktadir ve
bakimi degerlendirirken kendi yashiliklarinin da bir karsilastirmasimi yapmuglardir. Bakim

vermekten memnun olduklarini belirterek bunu olumlu bir sekilde degerlendirmislerdir.

“Ben ¢ok mesudum yani inanir misiniz? Aileme baktigim i¢in. Bagkalari tarafindan bakilmadig: igin.

Kendim yaptigim i¢in ¢ok mesudum su anda.” (Mustafa E., 83)

Yas ilerledikce bakicilarin sagliklar1 ve hareket kabiliyetlerinin azaldig1 ortaya
cikmistir. Ozellikle 70 yas ve iizeri bakicilar bakim siirecinde oldukca zorlanmakta ve bakim
taleplerini karsilarken fiziksel agidan giicliik cekmektedir. Ancak 70 yas alt1 bakicilar bakim
vermenin fiziksel zorluklularma kars1 psikolojik etkilerinin daha zorlayic1 oldugunu

belirtmislerdir. Bu durum yash bakicilar igin bakimin anlamini etkilemistir.
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“Benim esim elimden yavas yavas gidiyor ve ben bir sey yapamiyorum bu da beni ¢ok kotii etkiliyor.
Ben artik gitsin artik diyorum. Gitsin artik diyorum yani. Gitsin ne o aciy1 ¢eksin ben de nefes alayim.”
(Ozlem K., 66)

“Fiziksel acidan zorluk yasamiyorum ama hep psikolojik olarak zorluk yasiyorum. Bununla basa
¢ikabilmek i¢in geziyorum tozuyorum, ilacimi i¢iyorum, market dolasiyorum. Benim de basa ¢ikma

tavrim bu.” (Oya K., 65)

Yasli bakicilar bakimi kendi yasam seyirlerinde bir doniim noktasi olarak ve
yasamlarinin en zor donemlerinden biri olarak tanimlamaktadir. Kendi yashliklarinin
devaminda bakim ihtiyact igerisinde olabilecekleri diislincesi bakim verdikleri kisileri
diisiindiiklerinde daha baskin hale gelmektedir. Bu zor donemi kendi saglik ihtiyaclarinin ve
dinlenme isteklerinin oldugu bir zamanda karsilamanin zorluklarini g6z oniine aldiklarinda
gelecekte olast bakima muhtaglik durumlarinda ayni destegi ¢ocuklarindan veya kendinden

sonraki nesillerden bekleme konusunda isteksiz goriinmektedirler.

“Yardima muhtag¢ olmadan, Allah'in verdigi sayili nefesi tiikenince yerine yerlesmek isterim. Ciinkii ¢ok
zor. Yatana, bir sey bilmiyor bakana zor. Hayatimiz altiist oluyor. Aymi seyi ¢ocuklarima yagatmay1
istemem. Insallah olmayiz. Oyle {imit etmek istiyorum. Endise olmamas1 miimkiin degil herkesin vardir

zaten ama bizlerin daha ¢ok olur.” (Aylin K., 65)

“Bagka biri baksin isterim, ben c¢ocuguma eziyet vermek istemem kendim onu yasadigim igin.
Beklentim su ¢ocugumdan, ben ona da diyorum, Allah korusun bir sey oldu biz giiclimiiz yettigince
birbirimizi gorerik esimle ben. Eger ki diyorum birimize bir sey oldu birimiz kald1 bakici tutar bize.
Oyle diyorum kizima zaman zaman. O bir sey demiyor simdilik. Bunlar1 ¢ok diisiinmeyeceksin. Ileriyi

geriyi diisiiniirsem ortada catlarim. Insanin basina ne zaman ne gelecegi belli degil.” (Yasemin K., 68)

Bazi bakicilar da kendi ¢ocuklarinin ya da eslerinin gelecekte kendilerine bakim verip
veremeyecekleri konusunda endise duymaktadir. Kendi tarihsel ve toplumsal kosullar ile
cocuklarinin yasadigi tarthsel zamami karsilastirdiklarinda gelecekle ilgili giivensizlik

yasamaktadirlar.

“Su anki genglerin deger yargilar1 bizlerden farkli. Memo, oglum kendi isini kendi yapar benim
becerilerimi almis, inatgilig1 var, dedigim dedik, bunlar1 gézliiyorum onda. Bu ¢ocuk bana yaslandim da
bakar m1 bakabilir de bakmayabilir de. insanoglunun giiven duygusu kaybolmus herkes firsat kolluyor
hayat ¢ok tath kimse ugrasmak istemiyor. Esimde ayn1 anneannesinin huyu var benim hanimda da var
kardeslerin de yok ama esimde var. Kendi pisliginden tiksinen birisi anasinin bokunu benim bokunu

temizler mi esimden beklemiyorum.” (Umut E., 71)

Arastirmada yaslt bakicilar i¢in bakim, gelecekle ilgili beklentileri arasinda genellikle

yer almamigtir. Ancak bazi yasl bakicilar mevcut kosullari dahilinde bakim vermeyenlere
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gore bu olasiligi daha fazla degerlendirme egilimindedir ve bu nedenle bunun {iizerine

diisiindiiklerinde kendi ve ailelerinin geleceklerine dahil planlamalara gidebilmektedirler.

“Ben zaten hasta olursam iki tane kizim var, beni huzurevine yatirirlar. Kizlarim bakmaz, direk
huzurevine. Onceden diyordum ki 90-100 yasina kadar yasayayim mesela kizlarimi ¢ok seviyorum
¢ocuklarimi daha uzun, torunlarimi daha uzun gérmek icin fakat bu hastaliktan sonra diigiiniiyorum
simdi onlara da hak veriyorum. Affedersin ben banyo zamanimi bilmezsem arkadaslarimi unutursam
belki ge¢gmisimi unutursam.. Ben diyorum Allah’im o duruma gelmeden en giizeli 6lmek diyorum. Hem
kizlarim i¢in hem kendim igin. Mesela kahvalti hazirlayamiyorsun, 6glen ne yiyeceksin bilmiyorsun.
Icinde bir kizimi, torunumu goreyim bir heyecan bir kipirti yok. O zaman ben, yani hasta olmadan
Olmek istiyorum. Beynim yerimde oldugu siirece koluma bacagima bir sey olursa kizimla yasarim. Ona

da zarar vermem. Yani beynim olmasi lazim demans hastasi olmamam lazim.” (Hale K., 61)

“En sonunda basimiza gelecek olan bir siire¢c. Bazen insan acaba diyorsun, hani bir de iki tane oglum
var benim kizim da yok diyorum. Ben anneme gosterdigim bu ihtimami, ben ileride gdremem.
Simdiden diyorum oglanlara, bak diyorum sakin ben de anneannen gibi olursam bizi evimizden
uzaklagtirmayin. Kendi evinize falan da gotiirmeyin. Hi¢ hayatiniza girip de dahil olmak istemem.
Esiniz calistyor olur, yuk{ olur. Ben onu istemiyorum. Sadece bize evimizde bakin. Bir bakici tutun
basimiza. Kontrol edin sadece. Haftada bir kez biriniz gelsin, obiir hafta digeriniz gelsin. Kontrol edin.

Evimizde, bizim maasimiz seyimiz var. Evimizde takip edin bizi diyorum.” (Melike K., 64)

Bu sekilde yaglanmak istemiyorum. Bu insanlarin hep bir hayati vardi simdi agizlarina kasik bile

gotliremiyorlar. Bence 6liim bizim i¢in daha iyi diyorlardir (Nermin K., 60).

Es bakimi verenlerin kendi bakim gereksinimleri oldugunda gelecekle ile ilgili
beklentisi, kendi bakimlarinin varsa gocuklarindan yoksa da diger akrabalarindan ya da ticretli

bir bakici yardimiyla gergeklesebilecegi yoniindedir.

“Allah’tan gelirse ben ne yapabilirim neyse kaderim ¢ekerim. insallah Allah bizim ikimizi birden hasta
etmez, onun i¢in her seyi yaparim. Hi¢ aklindan gegmeyen bir yerden sana yardimci verir Allah.” (Cinar

E., 80)

“Ben bakim evine giderim. Onun i¢in bana kim bakacak. Cocuklarimin yanina gitmem. Rahat edemem.
Ben simdi mesela ¢ocuklarima gidecegim orada kalacagim sikilirim ben orada. Ciinkii ben istedigim
gibi televizyonu kullanamam. Istedigim gibi hareket edemem gerci benim gocuklarim el iistiinde
tutuyorlar ama ben yapamam yani. Kalabalik bir topluluk olmasini arzu ederim mesela bakim evleri
degil mi toplum insanlar var. 20, 30... Bdyle kalabalik bir yerde olmay1 arzu ederim. Fakat evde de

yalniz oturabilirim de yani. Ben dyle sikilmam ¢iinkii eve alisik bir insanim.” (Mustafa E., 83)

“Ee kizlar bakacak. Eve bir hanim tutacagiz Allah da muhtag etmesin. Bu g6zii buna muhtag etmesin

diye bunu vermisler.” (Nazli K., 71)
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Arastirmada yasamlarinin bu donemini bakim verme ile gegiren yash bakicilara kendi
yasliliklarin1 bir mevsim metaforu iizerinden degerlendirmeleri istenmis ve bu dénemi su

sekilde aciklamisglardir.

“Sanki sonbahar ama sonbahar demek istemiyorum. Annem i¢in kig yolun sonu. Bunun bilincindeyim.”
(Aylin K., 65)

“Su anda yani tabi kardesime de ¢ok {iiziiliyorum ama yani ilkbahar m1 desem? Yani su an kendimi
kotd hissetmiyorum. Tabii ki kotii hissettim tarafim var ama babamdan onceki ginlerde kendimi bir
¢tkmazin igersinde hissediyordum. babam sagken Oyle hissediyordum, simdi baz1 seyler sanki rayma
oturdu sanki ¢iinkii bizim sorunumuz babamin burada yasamasiydi. o gittikten sonra benim basim biraz
sakinlesti. Herhalde kendimi biraz dinlendirdim. Daha da dinlenmis degilim aslinda ama eskiye oranla
diizene girdi ila¢ da kullandim. ¢ogu zaman da kullanmamaya ¢alisttim moralim yerinde olursa.” (Isik
K., 60)

“Cocuklugumu yaz aymna benzetirim, yaz iyi oluyor, kis iyi olmaz. Yetiskinligimi de simdi diinyaya
gelsem hi¢ evlenmezdim herhangi biriyle. Ne yapacagim sorumluluk almazdim, gezerdim giinim giin
ederdim, calisirdim istedigim yerlerde gezerdim. Calismak isterdim calismayi severim. Ankara’ya
gelince esim istemedi ¢alistirmadi. Yaslilig1 giiz ayma benzetiyorum, giiz gelmis her sey bitmis mesela
giiz gelince yapraklar nasil dokiiliiyor, daha ¢ok siikiir dokiilmiiyoruz da guziin bahge ekemezsin bir sey
Uretemezsin. Giiz ayinda ekilme yoktur her sey bitmis iiretim yok giiz ay1 gibi. ileride kisa dénecek.

Bunlar1 aklina getireceksin bak giiz geldi kis geliyor.” (Yasemin K., 68)

Arastirmada ortaya ¢ikan genel kani, yaghlar arasinda yashligin bir gliz mevsimini
cagristirmasi, bakima muhtagligin da kisa benzetilmesidir. Divan edebiyatinda gozlendigi gibi
giiz mevsimi, tabiatin ve tabiattaki canlilarin yaslanmasi, bitkilerin kurumasi anlamina
geldiginden insan yasaminda da benzer diislinceler ortaya ¢ikarabilmektedir (Erkal, 2001).
Giliz mevsiminin yashlikla 6zdeslestirilmesi ayn1 zamanda Shakespeare’in 73. Sonesinde de
yer alir. “Bak goreceksin bende basladigini giiziin; Ayaza karsi titrer dallardaki yapraklar.
Sararir tek tiik kalir diigerler biitlin biitlin..” Ancak yaslhiligin giiz benzetmesi yaslilik ile ilgili
kalip yargilarin siirdiiriilmesine neden olabilir. Bu kalip yargilar kiiltiirel ve tarihsel olarak
konumlandirilan ve bireysel olarak yorumlanan sosyal yapilardir (Dionigi, 2015). Hem kalip
yargilar hem de bu tarz metaforlar yasli bireylerin diisiinme sekli ve davranis bigimini
sekillendirmektedir. Bu durum da yasli bakicilarin kendi yasliliklarini bakim verdikleri kisiler
tizerinden degerlendirmeleriyle aslinda bakim vermenin Gilleard ve Higgs (2014)’in belirttigi
gibi, bakima muhtaglikla iliskilenen dordiincii ¢agin artik yasliligin en derin ve en karanlik
yonlerinin "kiiltlirel bir hayal tirlinii" olarak hizmet ettigini ve demansin onu sekillendirmede

belirgin bir bigimde yer aldigini iddia eden goriislerini desteklemektedir.
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Genel olarak yaglh bakicilar i¢in bakim veriyor olmak kendi yasam seyri beklentilerini
degistirmistir. Kadinlarin her yagsam seyri asamasinda bakim verme olasilig1 daha yiiksektir
(Patterson ve Margolis, 2018) ve ge¢ yetiskinlik ile erken yaslilik doneminde bakim veriyor
olmak kadmlarin kendi yaslanma ve yashlik deneyimlerinin yani sira kimliklerini de
etkilemistir. Bakim siirecinde ailesinden ve ¢evresinden yeterince destek almadigini diisiinen
yash bakicilar bakim vermeyi daha olumsuz olarak degerlendirmislerdir. Bazi yash
bakicilarin yasamlarinin bu doneminde kendi arzu ve isteklerini gergeklestirebilmeleri 6niinde
bakim vermeyi bir engel olarak gordiikleri anlagilmistir. Ebeveyn bakiminda bu tiir duygular
diger kardeslerin ebeveynleri ve bakim verenle olan iliskileri baglaminda degerlendirilir
(Halliwell vd., 2017). Kardesler arasindaki esitlik sorunu ve bakim vermenin cinsiyetli dogasi
bakimin normatif ve kiiltiirel yasam seyri kosullari ile baglantilidir. Bu nedenle bakicilar
yasam seyirlerindeki bu mevcut konumlarmi diger kardesleriyle karsilastirdiklarinda
umutsuzluga diisebilir, hayal kiriklig1 yasayabilir ve oOfkeli ya da yalniz olduklarii
hissedebilirler (Willyard vd., 2008). Bakimin olumsuz deneyimi ise kendi benliklerini daha
olumsuz gormelerine neden olabilir. Ancak bu tiir duygularla basa ¢ikabilmek igin yash
bakicilarin  Oncelikle bakim veriyor olmayr kabullenmeleri gerekmistir. Kendilerini
ebeveynlerinin birincil bakicist olarak gormeye baslamalari, diger kardeslerinin aile
sorumluklari, ¢alisma durumlari ve ebeveyn yakinligi gibi kosullarla iliskilendirerek kardesler
arasindaki esitsizlikleri hakli ¢ikarma cabalari ile gerceklesmistir. Boylece neden kendilerinin
birincil bakict olduklar1 ve diger kardeslerinin bakimda yeterince yer almadiklarini
anlamlandirmaya calismislardir. Bu agidan bakim veriyor olmak kendi kaderleri olmustur. Bu
kaderi yasarken kendilerinin gii¢lii olmalar1 gerektigini ve bunu yaparlarsa bakimin olumsuz
taraflarindan ziyade olumlu yonlerini goriip bir memnuniyet elde edebileceklerini
kesfetmislerdir. Ancak kendi yashliklarim1i  bakim  verdikleri kisiler iizerinden
degerlendirmeleri, geleceklerine dair belirsizlik ve umutsuzlukla sekillenen bir diislince

seklini ortaya ¢ikarmaktadir.

4.3.4. Bakimdan Sonra

Yaslilarin bakim yé&riingesi boyunca bu asama iki sekilde degerlendirilmektedir. Ilki
bakim alicisinin artan bakim gereksinimleri dogrultusunda hastane yatiglar1 ve kaliglarinin
artmastyla ya hastane ortaminda ya da evde yasam sonu bakimin verildigi ve palyatif bakim
gibi yogun bakim gerektiren kurumlarin destegine ihtiya¢ duyulmaya baslandigi bir bakim
donemi olarak yer alir. Yasam sonu bakim bir hastaligin son asamalarin1 ifade eder ancak

hastalik seyrindeki onceki deneyimler ve beklentiler bakimin verilmesinde énemlidir (Janice
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vd., 2012). Bakim alicilar1 bu dénemde sik sik kurumsal destege ihtiyag duymaktadir. Palyatif
bakim da bu donemdeki hastalarin tedavisinin gergeklestirildigi saglik kurumlarindan biridir.
Diinya Saglik Orgiitii (2002) Palyatif bakimi, yasami tehdit eden bir hastalik nedeni ile sorun
yasayan bireylerin ve ailelerin, fiziksel, psiko-sosyal ve manevi problemlerini erken dénemde
tanilama, degerlendirme, tedavi ederek agri, aciy1r azaltma ve yasam kalitesini arttirma
yaklasimi olarak tanimlamaktadir. Ayni1 zamanda palyatif bakim vefat gibi durumlarda
ailelerin yas siireciyle de basa ¢ikmasina yardimci olmaktadir. Her yil %401 diisiik ve orta
gelirli {ilkelerde yasayan yaklasik 40 milyon insanin palyatif bakima ihtiyaci oldugu
belirtilmektedir ancak diinya ¢apinda, palyatif bakima ihtiya¢ duyan insanlarin sadece %14'U
bunu almaktadir. Palyatif bakim alan 29 milyon kisinin %69'u 60 yasin iizerinde olan
kisilerden olugsmaktadir ve bu kisiler Alzheimer, Parkinson, kronik solunum yolu hastaliklari,
kardiyovaskiiler hastaliklar, diyabet, romatoid artrit ve kanserden vefat etmektedir (WPCA ve
WHO, 2014). Cogu aile ve hasta i¢in bu bakim destegine ulasmak miimkiin olmadigi gibi
aileler, hastalarmin son dénemlerini evde gecirmelerini tercih etseler de genellikle hastalarin
son donemi hastanede gegmektedir (Erol ve Ergiin, 2019).

Gayri resmi bakici aile tiyeleri genellikle 6liim siirecinin merkezinde yer alirlar. Bu
son yasam asamasl, karsiliklilik (bakim alicisinin yaninda olmak) ve yikimlullk (bakilan kisi
icin son gorevini yapmak) duygularinin da yasandig kiiltiirel bir degeri yansitan sikintili bir
deneyimdir (Broom vd., 2016; Broom vd., 2019). Arastirmada palyatif bakim destegi alan
ebeveyn bakimi veren iig, esine bakim veren {i¢ yash bakici ile goriisilmiistiir. Yasl bakicilar
icin anne/babalarinin veya eslerinin yasamlarinin bu son asamasi bir bakict olarak farkl
duygular1 yasamalarma neden olmustur. Bakicilar bakim alicilarinin 6liime yaklastiklarini
bildiklerini ancak bunun, ne zaman gerceklesecegi konusunda belirsiz bir bekleyis ile

gectigini ifade etmislerdir.

“Nisan’mn onunda ameliyat oldu. Bakarsin ii¢ giin yasar bakarsin iki sene yasar. Saglik durumu iyi

degil. Yemek falan yemiyor burundan besleniyor.” (Arda E., 71).

“Ug¢ aydir burada bakiyorum. Gece kaliyorum, sabah gidiyorum. Uyuyabilirsem uyuyorum
uyuyamazsam kalkiyor gidiyorum, dinlenebilirsem dinleniyorum. Degisen bir sey yok durum bu hayat

bdyle devam ediyor ama nereye kadar gider bilmem.” (Cinar E., 80)

“Yaralar1 c¢ok biiylik, kan degerleri diismiis, enfeksiyon kapmis, kan degerleri diislince yaralarin
iyilesmesi de yavasladi. Evimize gidemiyoruz siirekli hastanedeyiz. Doktorlar iimit vermiyor, yasarsa
boyle yasayacak. Onlar Gyle soylilyor ama ben iyi olacagim diisiiniiyorum. Doktor tedavi uyguluyor
ama dort sefer kalbi durmus ama yasamis. Bu bir imtihan burada belki de yaptiklarinin imtihanini

veriyor belki de yiiksiiz gider cennetin kapilari agilir.” (Filiz K.,65)
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Yukarida oldugu gibi yasl bakicilar i¢in sevdikleri kisilerin 6liimiinii bekleyis stireci
her ne kadar aci dolu bir deneyim olsa da bu sireg, yasli bakicilarin “6lim” ile ilgili
farkindaliklarinin - arttigint ve Olum Uzerine daha fazla disiinmelerine neden oldugu
anlagilmistir.

Palyatif bakim destegi alan yashh bakicilar yaghlarinin yagsamlarinin bu son
donemlerinde profesyonel bir saglik hizmeti almalarindan dolayr memnun olduklarin
belirtmislerdir. Hastane ortaminda bakim vermek bakicilar igin her ne kadar yorucu olsa da
kendilerinin evlerinde bu denli bir bakim veremeyeceklerinin farkina varmislardir. Daha 6nce
evde yaptiklari tibbi bakim gerektiren isleri saglik profesyonellerine devretmek bakicilar icgin
bakimi kolaylastiric1 bir etken olmustur. Bu nedenle bakicilar icin saglik destegi almak bir
goniil rahathigini da beraberinde getirmistir. Bu tarz saglik destekleri bakicilar1 ayn1 zamanda

akrabalarina daha iyi bakilmasi konusunda izleyici ve savunucu bir konuma tagimistir.

“Ameliyattan sonra yaralari bagladi, bayagi tedavi olduk eve geldik rica ettim once g¢ikar bizi dedim
doktora, amca yaralar iyi olmayinca ¢ikarmayacagiz dedi seni taburcu edecegiz dedi ben yaralar
iyilesmeyince evde nasil bakacagim dedim, iyilestiginde yollayalim dedi. Iyilesir gibi oldu, eve gittik
bana dort koli mama yazdilar. Dort koli mamay1 aldim, yatagimi aldim, belediyeye miracaat ettim
pansumani yapryoruz evde saglik hizmetleri geliyor yapiyor, yardimei oluyor onlar iki giinde bir veya
li¢ giine bir diger giinler kendim yapiyorum. Evde ii¢ giin durduk dedim ki benim hastamin solugu
kesildi yemez igmez oldu meger seker komasina girmis o yazilan mamalar kuvvetliymis igindeki katkis1
¢ok fazlaymis. oradan palyatif bakima telefon agtilar bizi buraya yonlendirdiler orada ne tedavi
yapildiysa bana getir dedi doktor. Simdi de iyi getirdigimiz gibi degil konusmasi a¢ildi ama ne biliyim
boyle nasil devam eder. Hemsireler egitim veriyor yara bakimi konusunda olmazsa kendin yapacaksin

mecbur tabi bilingli yapmak var bir de rastgele yapmak var.” (Hiisnii E., 67)

Yatarak tedavi goren birinin kurumsal bir alana taginmasi bakimda bir gegisi ifade
eder. Bu bakim gecisinde yogun ilgi gerektiren ev ortaminin aksine, kurumsal bakimda
hastanin fiziksel ihtiyaglar1 giderilir ve bakicilar biiyiik 6l¢iide duygusal bakimi dstlenir. Bu
stiregte bakicilar, bakimin duygusal boyutlari iizerinde daha fazla diisinmeye baglar. Boylece
bakim siirecini degerlendirdikleri ahlaki bir diisiinme gergeklesir (Broom vd., 2016). Bakim
isinde daha Once {istlenilen gorevlerin bazilarmin birakilmast bakicilarin bakim yiikiinii
azaltsa da hastane ortami saglhigin bozulmasi ile iliskilendiginden olumsuz duygular1 da 6n
plana c¢ikarabilmektedir. Bakicilar yaghilarmin kurumsal destege ihtiya¢ duymasini kendi

basarisizliklart olarak degerlendirebilmektedir.

“Onu hastaneye yatirdigimizda ayagi kangrendi. Evde ben yarasinin pansumanini yapamiyordum,
bakamiyordum yarasima. Onun i¢in eve hemsire ¢agirtyordum. Yarasi ¢ok ilerleyince doktor ameliyat

edebiliriz ama bacagini kesmemiz gerek dedi. Kardeslerimle ameliyat ettirmedik. Bu sefer yattigindan
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yaralar1 oldu, baktik bag edemiyoruz bakici tutalim dedik. Keske daha fazlasini yapabilseydim ama

yapamadim.” (Yasemin K., 68)

Daha 6nce de belirtildigi gibi yasam sonu bakim ihtiyaci icerisinde olan bir kisiye
bakmak, bir kontrol duygusu saglayarak korkutucu ama ayni zamanda yararli olabilecek
Oliimiin farkina varma hissine katkida bulunabilir (Janze ve Henriksson, 2014). Katilimcilar
bir taraftan “Olumiin” geleceginin bilincindeyken diger taraftan tam olarak bunun ne zaman
gerceklesecegi konusundaki belirsizlik duygusu yasamislardir ve bunu kendi bakim verme
kapasiteleri ile iligskilendirmislerdir. Bu deneyim, yasamin sonunda gayri resmi bakimdaki
daha genis dinamiklerle yani 6limin zamanlamasi, hastalik seyri ve olim yoringesi
hakkindaki belirsizligin nasil yasandigi ile ilgilidir (Honkasalo, 2006). Yatarak tedavi goren
hastalar i¢in bakim (6lUm streci) oldukga 6ngorulebilir bir resmi olmayan bakim alani gibi

goriinse de yasl bakicilar bu belirsizliklerin ciddi zorluklari oldugunu belirtmislerdir.

“O bizim canimiz, annemiz. Iyilesmesini beklemiyoruz ama 1zdirap ¢ekmesi ¢ok iiziintii veriyor. Cok
yipratiyor. Cok iyi bakildigindan eminim, gerekli her sey yapildigina eminim. Ama onu bdyle goriince
tiziiliiyorum siirecin iginde bunlar var biliyorum. Uzun siire burada yattik. Evimize gittik iki ay evde
kaldik buraya geldik. Bir ay olmadi buradayim, bugiin ¢ikacak tekrar evimize gidecegiz. Burada ped
acildr 2 aylik siirecte sorunlar ¢ikt1 buraya geldik. Yakin ev tuttuk aksamlari evimde oluyorum. Evimin
isini yapiyorum. Anneme sabahlar1 gidiyorum. Onun bakimini ben isterdim evde olsun ama enfeksiyon

almamasi lazim.” (Aylin K., 65)

Bu tur belirsizlikler, oliim siireci Oncesi, donemi ve sonrasi konusunda bakicilarda
kararsizlik yaratmistir. Katilimcilar bir taraftan bakim verdikleri kisinin ¢ektigi acilarin son
bulmasini isterken diger taraftan baktiklari kisinin yasamasini istemek arasindaki gerilimi

yansitmislardir.

“Olmeden bir giin 6nce bile, burada devamli geziyordu. Dolaplari agiyor, kapaklar1 agiyor, bakiyor.
Anne ne oldu? dedim, basim dondii artik dedim. Ertesi giin banyoda ben uyurken diismiis. Bacagi
kirildi. Ameliyat edildi, pargali kirik olmus. Doktorlar ¢ok riskli dediler akcigerlerinden dolayi.
Kardiyoloji ve anestezi bakti, riskli bir ameliyat dedi. Ben karar veremedim. Ne yapacagim diye. Oglum
da dedi ki; anne sen ayni1 sekilde olsan ben seni ameliyat ettiririm dedi. Bu kirikla yasayamazsin ki dedi.
Kirik bacakla devamli anneannem nasil dayanacak dedi. Filmini gosterdiler. Biitiin bu bacak gitmis, ¢ok
acir dedi. Hem yataga bagimli olacak, hem de aci ¢ekecek goziinlin 6niinde dedi. Sen olsan ben seni
ameliyat ettiririm dedi. Oyle deyince artik, ameliyat edilmesine karar verildi. Ameliyattan gikt1, yogun

bakimda iki giin kald1 ve eve ¢ikti. Ama on giin sonra evde vefat etti.” (Melike K., 64)

“Esimin 6lmesini istemiyorum ama onu bu sekilde gérmek de ¢ok zor.” (Cinar E., 80)
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Bakim ydriingesi boyunca gerceklesen son asamalardan digeri de bakim alicisinin
vefatinin ardindan yasanan gecis donemidir. Uzun siiren bakim deneyimi bakicilarin
bakimdan ¢ikisint 6nemli 6l¢iide etkilemektedir. Vefat ile birlikte bakicilar bir rol kaybi
yasarlar. Diger taraftan vefatin yash kusak arasinda kimlik iizerine etkisi daha belirgindir
cliinkli bu kusak vefatin geleneksel bicimlerini en yogun yasayan kimliksel disavurumlara
sahiptir (Sagir, 2014: 142). Yaslilarin bakim yoriingesinde bakim alicisinin vefati da yeni bir
gecistir ve bu gecis bakicilart artik bir anda “bakic1” olmaktan bir dula ya da anne veya
babasiz bir ¢ocuga doniistiiriir. Ancak bu bakim gecisi bakimin etkisini vefat gibi anlik bir
sekilde kesmemektedir: yash bakicilar i¢in bu 6liim deneyimi hem rol degisimini hem de bir
stireci ifade eder. Larkin (2009), bununla ilgili olarak {i¢ asamadan olusan bir “bakim sonrasi
yoriinge” kavramini gelistirmistir. Bakim alicilarinin vefatinin ardindan bakicilar, “bakim
sonrast bosluk™ yasadigi ve yasam amaglarinin olmadiklari, kendilerini boslukta hissettikleri
bir donem yasamaktadirlar. Bu donem sonrasinda bakicilar onceki bakim faaliyetlerini
gerceklestirmedikleri icin yeni yasamlarina aligmaya calistiklart bir “rahatlama doénemi”
yasamaktadir. Son olarak da bakicilar bir bakici olarak eski roliinii geride birakip yeni bir
“bakim sonrast yasami inga etmek” i¢in yasadiklari c¢evreye tekrar katilmayi iceren
aktivitelere yonelir ve aile, arkadaslik, is yasamina katilma gibi sosyal iliskilerini
stirdirebilecekleri bir toplumsal uyum sirecine girerler. Bu agidan tez ¢alismasinda da ortaya
ciktigr gibi Yasemin K.’nmin ifadeleri, bakim sonrasi yoriingenin nasil gergeklestigine dair

ornektir.

“Iki ay yatt1 annem palyatifte. Annem 6ldiikten sonra ¢ok {iziildiim, ona yeterince iyi bakamadigimi
diisiindiim. Annem hastaneye yatana kadar ona ¢ok kizgindim oysa bana yasattiklarindan dolayr ama
hastanede onu 6yle gdrmek biitiin o duygularimi almisti. Cok ac1 gekiyordu ve artik daha fazla bu aciya
katlanmasi hem onun i¢in hem de benim i¢in iskence gibiydi, belki de 6lmesi daha iyiydi. Benim boyle
diistiniiyor olmam kendimi suglu hissetmememe neden oldu. Annemin eti ¢riidii, koktu ve bu da bence
¢ok kotiiydii. Benim inancima goére bu ¢ok kotii bir durum. Buna da ¢ok {iziilmiistim. Eve geldik
annemin odasini esim degistirmis. Bir siire dylece kalakaldim, hi¢bir sey yapamadim. Agrilarim ortaya
¢ikmaya basladi, meger ¢ok yorulmusum. Uzun siire kendimi bosluktaymis gibi hissettim. Sonra yavag
yavag insan ic¢ine ¢ikmaya basladim ama yaptigim higbir seyden zevk almiyordum. Kizim dedi anne
seni kursa yazdiralim. Kendime giivenim yoktu ki nasil gidecektim. Sonra sonra artik ben de iyilesmeye
bagladim, kendimi daha iyi hissetmeye. Alismaya galisiyordum annemin yokluguna.. Simdi daha
iyiyim, aligverise gidiyorum, gezmeye gidiyorum, torunumla daha ¢ok vakit gegiriyorum.” (Yasemin
K., 68)

Broom ve arkadaglarinin da (2016) belirttigi gibi bir ¢ok gayri resmi bakici gibi

Yasemin K. da annesinin yasam sonu deneyimini payalasirken kizginlik, sefkat, utang,
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sucluluk gibi kendi icinde “ahlaki kararsizliklar” yasamistir. Benzer sekilde Giines K. da
kanser hastasi olan babasinin yasaminin son asamasinda ve sonrasinda duygularinin nasil
birbirine karistigindan bahseder. Babasinin hastaligi sirasinda esiyle yasadigi problemler

nedeniyle babasinin vefatindan sonra yas tutamadigini belirtir.

“Ben babamm yasini tutamadim, yasayamadim. Ben, babam hayattayken onun yasini tuttum. Babam
evdeyken de hastaliginda da babammn psikolojik durumunun hepsini yasadim. Oldiikten sonra bana
higbir etki etmedi. Tabii ki tiziildim ama babam vefat etmis gibi hi¢ anlayamadim. Yani dyle de bir
durum gelisti. Hala da O0yle ama o yast yasaman gerekiyor dedi doktor. Simdi gidiyorum odaya
bakiyorum odada babam yastyormus gibi tabii elbiselerini falan vardi goziim gérmesin diye simdi kdye

gidiyoruz koyde her sey onun anilariyla dolu yasadiklari yer ¢iinkii orasi.” (Giines K., 60)

Sugluluk ve pigsmanlik hissi bakim sonrasi yas ¢alismalari (Holtslander vd., 2017;
Holm wvd., 2019) ile tutarli olarak bakicilarin bakim sirasindaki eylemlerinin veya
eylemsizliklerinin, bakim alicisinin refahin1 nasil etkiledigine dair algilar ile iliskili olarak
yer almaktadir. Nitekim aragtirmada yash bakicilarin bakim verdigi yashlarin vefatinin
ardindan gelen bu duygu karmasikligi, ge¢mis yasamin sorgulanmasi nedeniyle de ortaya
cikmistir.

Yakin bir insanin Oliimii yasamdaki en zorlu kayiplardan biri olarak kabul
edilmektedir. Olim, yasamim dogal ve kagmilmaz bir parcasi olmasina ragmen bakimdan
sonraki yas sureci, bakicilarin gesitli saglik durumlarini tetikleyebilir. Yas siireci yasayan
bakicillarin zaman igerisinde sikligi ve yogunlugu azalan depresif belirtileri oldugu
g6zlenmektedir. Yakin bir kiginin kaybedilmesi ve kendi oliimleri ile kars1 karsiya kalmasi
nedeniyle kaygi da yaslarda yaygindir (Jensen vd., 2018). Nitekim ebeveynine bakim veren
Giines K., babasinin 6liimiinden sonra kendine daha fazla dikkat ettigini ve babasiyla ayni
hastaliga sahip olmamak icin ¢esitli tetkikler yaptirdigini sdylemistir.

Yapilan boylamsal bir ¢alismada (Robinson-Whelen vd., 2001) biligsel engelli
eslerinin Oliimiinden sonraki yillarda yasli bakicilarin durumlar arastirilmistir ve bakim
vermenin sona ermesinden sonraki 3 yila kadar mevcut bakicilarla benzer depresyon,
yalnizlik gibi duygularin yasandigir goriilmiistiir. Tez arastirmasinda da ebeveynine bakim
veren katilimcinin annesinin 6liimiinden bir y1l gecmesine ragmen buna alismakta zorlandig1

anlasilmistir.

“Cok tiziildiim. Diinyam yikildi, hala daha iiziiliiyorum. Diin aksam riiyamda gordiim yine aglayarak
uyandim, ¢ok iiziildiim. Cok yipratici geldi o 6zlem bana. Ablam hala agliyor, her giin agliyorum diyor.

Yiiziiglinii taktt annemin, baktik¢a yiiziige her giin agliyorum diyor.” (Melike K., 64)
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Yasam seyrine gore insanlar yasamlarini sosyal kisitlamalar dahilinde sekillendirirler.
Elder (1998), bireylerin yasam seyri boyunca yasadiklar1 her bir gegise kisisel deneyimler ve
egilimlerle sekillenen bir yasam &ykiisii kattiklarindan bahseder. Bu yasam Oykiileri de yagam
seyrinde yeni kosullarin olusmasini saglar. Bu nedenle bireyler tarafindan bu kosullar o tarih
icerisinde yeniden yorumlanirlar ve bdylece bireyler yasam seyirlerini temelden
degistirebilecek uyarlamalar yaparlar. Bakim yoriingesinin bakimdan sonra da aslinda devam
ediyor olmasi, bakim vermenin yasam seyri boyunca gerc¢eklesen kiimiilatif ve birbirini
etkileyen ve birbirinden etkilenen bir siire¢ oldugunu gostermektedir. Boylesine uzun siiren
bir bakim deneyiminden sonra bakicilarin nasil bir yasam siirdiirecegi, bakim siirecinde

kazandiklar1 ve kaybettiklerinin toplamindan geriye kalanlardir.

4.4. Tartisma

Bakim yoriingeleri yasam seyrinin bir pargasidir ve bir siireci ifade eder. Sosyal
bilimlerde bakim yoériingeleri, saglik durumu veya saglik ile ilgili davranis kaliplarini, sosyal
aglarin organizasyonu ve yonetimi gibi saglikla iligkili olabilecek faktorlerle agiklanir. Bu tiir
davranig kaliplar1 tutarlt bir sekilde gelisir, birbirlerini giiclendirir ve diger insanlarin
yasamlari ile gelisimsel yoriingeleri arasinda birbirine baglanarak devam eder (Evans vd.,
2009). Bu agidan yasam seyri yaklasimi, yasa bagl degisiklikler ve yasam deneyimleri
sirasindaki gegislerde bakim verenlerin bakici olarak yeni rollerine nasil adapte olduklarini
inceler. Yaglilarin bakim yoriingeleri bakim stireglerinde belirleyici olan bireysel ve toplumsal
kosullarinin etkisi altindadir. Yaghlar1 “bakim veren” konumuna getiren kosullar, bakim
vermeye dahil olduklarinda degisen yasamlari ve bakim vermeyi nasil organize ettikleri,
yasamlarinin ve iligkilerinin bakim verme ile birlikte degisen anlami, bakim veren
yoringelerinin  bicimlenmesini saglamaktadir. Hastaligin tiirii, bakim verenin yasi ve
cinsiyeti, bakim alicisiyla olan rol iliskisi, bakima ayrilan zaman ve yogunluk bakim
yoriingelerinin durumunu belirlerken bakim verenlerin saglik durumu, kardes sayisi, evlilik
durumu, ¢ocuk mevcudiyeti gibi ailesel kosullar1 ve sosyo-ekonomik durum gibi etkenler,
bakim veren yaslilarin bakim verme ile ilgili yapisal kosullarina vurgu yapar.

Yaglilarin aile baglari, onemli 6l¢iide, geng yastaki kararlarinin, eylemlerinin ve yagam
kosullarinin bir sonucudur ve bunlar yasl bireylerin sonraki yasam iliskilerine bir streklilik
ve degisim kazandirir. Nitekim aile iliskilerinde, zaman iginde bir noktaya (genellikle simdiki
zaman) odaklanmak yerine tiim yasam seyri boyunca meydana gelen degisimlere uzun vadeli
sosyolojik bir bakis gerekir. Yasam seyri yaklasimi, daha sonraki yasam deneyimlerini daha

erken yagsam evrelerine ve yasl aile iiyelerini genclere baglar. Bdylece bireysel biyografilerin
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yasam seyrinde mevcut kosullar1 bir baglam icine yerlesir ve bunlar hakkindaki anlayisi
gelistirir. Aileler ortak bir kultlir, cevre ve yasam tarzini paylasirlar ve bu paylasim aile
tiyelerinin saglik, yaslanma gibi kosullarini etkiler. Baska bir ifadeyle aile Uyeleri birbirine
baghdir, boylece bir kiside bir hastalik veya olumlu bir yasam tarzi degisikligi, aile
sistemindeki digerlerinin saglig1 ve refahi iizerinde etkilere sahip olabilir. Bu ¢alismada yash
bakicilarin bakim yoriingeleri hem aile yasaminin hem de bireysel yasamlarinin timi dikkate
almarak acgiklanmistir. Arastirmada yasli bakicilarin 6nceki yasam siireglerinin simdi ve
gelecekteki yasam bicimlerini yonlendirdigi ve sekillendirdigi ortaya ¢ikmistir. Bu agidan
gecmis yasantilar, deneyimler, bakis agilari, yasam kosullar1 tiim yasamin bir toplami olarak
ele alinmis ve yasam seyrinin bes temel ilkesiyle bakim yoriingeleri agiklanmistir.

Oncelikle bu arastirmada bakim bir “y6riinge” olarak degerlendirilmis ve bu y&riinge
bakim verenin yasam seyrini sekillendiren bir gosterge olarak kabul edilmistir. Bakim alicis1
da benzer sekilde bir “hastalik” yoriingesine yerlestirilmistir. Bu nedenle bakim alicisinin ve
bakim verenin bakim ve hastalik yoriingesi es zamanl olarak ele alinmistir. Nitekim bu
aragtirma, en ¢ok da bakim alan ve bakim verenin zamansal olarak kesisen yasam seyirlerini
ele alan bir bakim zaman c¢izelgesi ile bakim ydriingelerini agiklamaktadir. Ele alinan bu
bakim yoriingelerinde taraflarin her ikisi de yashdir ve hem bakim alicilar1 hem de bakim
verenlerin yaslilik donemlerini ayr1 ayr1 deneyimledikleri anlagilmastir.

Bakim bir aile {iyesi tarafindan karsilandiginda, bakim siireci sadece bakim alan kisi
ve bakim vereni arasinda gerceklesmez. Bu siire¢ ailesel yoriingelerin de bakima dahil
olmasmi saglar. Yani bakim ydriingesi diger aile lyelerinin sosyal ydriingelerinden de
etkilenir. Yapilan bu ¢aligmada yasl bakicilarin yasam seyrinin, yetiskin yillar1 boyunca
bagkalariin se¢imlerine, davranislarina ve kaynaklarina bagl olan iligkilerle sekillendigi
(Settersten, 2017) ve bu siireglerin yash bakicilarin kendi iliskilerinin mevcut durumunu
meydana getirdigi ortaya ¢ikmistir. Boylece yaslt bakicilarin bakim ydriingeleri ayn1 zamanda
aile yasaminda gerceklesen baglantili yasamlarin dikkate alinmasiyla diger aile {iyelerinin de
sosyal yoriingelerinin bakim siirecine etkisi oldugunu gostermistir. Arastirmada aile i¢inde
bakim kosullar ile kisisel iligkilerin birbirine bagli oldugu ve bakim siirecinde aile {iyelerinin
yakin iliskilerinin bir miizakere siirecinden gectigi anlasilmistir. Bu agidan yaklasildiginda
yash bakicilarin bakim yoriingeleri bakim alicisiyla olan akrabalik iliskisine gore farklilik
gosterdigi ortaya c¢ikmistir. Bu nedenle ¢alismada 6zellikle ebeveyn bakimi gerceklestiren
yaglilar ile es bakimi gerceklestiren yaslilarin bakim yoriingelerinin nasil degistigi ve bu iki

grup arasindaki farkliliklara dikkat ¢ekilmistir.
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Genel olarak c¢ocuksuz yaslilarin, dul yaslhilarin, {ivey ailelerin, birlikte yasayan
yaslilarin ya da Igbt yashlarin ailesel bakim yoriingeleriyle diger yaslilarin ailesel bakim
yoriingeleri farklilik gosterebilir. Ayn1 zamanda genis ve cekirdek ailelerde de yaslhilarin
bakiminda belirgin farkliliklar olabilmektedir. Tiirkiye Aile Yapisi Aragtirmasi 2016 (2019)
verileri dogrultusunda, bakima muhta¢ yasli olan haneler en yiiksek %26 orani ile genis
ailelerde gorilmektedir. Bu oram1 %13 ile dagilmis aileler, %6 ile g¢ekirdek aileler takip
etmektedir. Hane halki tipleri ele alindiginda genis ailelerde gelinlerin %44’liik bir oran ile
bakima muhta¢ yaslilarin bakimmi oOncelikli stlendigi; dagilmis ailelerde de hanedeki
yaslilarin bakimini daha ¢ok kiz c¢ocuklarinin (%41) tistlendigi goriilmektedir. Cekirdek
ailelerde ise hanedeki yaslilarin bakimi ¢ogunlukla esleri (%73) tarafindan yapilmaktadir.
Ucretli bakici secenegi ise genellikle dagilmis ailelerde (%35) tercih edilmektedir. Ucretli
bakicilarin tercih edilmesi en yiksek oranla (%52) en Ust sosyo-ekonomik seviyedeki
hanelerde gerceklesmektedir. Tez calismasinda da yash bakicilarin aile yapilarinin ve
sosyoekonomik durumunun, bakim verme kosullarmni etkiledigi ortaya ¢ikmistir. Ozellikle dul
yaslilarin bakimi daha ¢ok kizlari tarafindan saglanmakta, es bakimi veren yaslhilarin da
bakim1 bakim veren kadinsa tek basina, erkekse bakici yardimiyla saglanmaktadir. Yine en
diisiik gelir seviyesinde bulunan yaslilarin bakimi gelinleri ve esleri tarafindan saglanirken, en
yiiksek ekonomik seviyede bulunan yashlarin bakimi esleri ve kizlar1 tarafindan
saglanmaktadir. Cocuksuz ailelerde bakim esler tarafindan saglanirken bakim verenlerin
vefatt durumunda ya da bakim veremeyecek bir duruma geldiginde yalmzlik, dulluk, saghk
sorunlart ve oOlim agisindan da riskli bir durumda kalan yashlarin bakim ihtiyacinin
karsilanmas1 i¢in baska seceneklerin arandigi anlasilmistir. Genellikle bu durumlarda bakici
destegi veya uzak akrabalarm bakimi iistlendikleri ortaya ¢ikmistir. Insan sermayesinin
azalmasindan dolay1 bu kisiler devletin bakim destegine ileride daha fazla ihtiya¢ duyabilir.
Ailenin tistlendigi pek ¢ok islev gibi bakim verme de bu agidan ikincil kurumlara olan ihtiyaci
arttirmaktadir. Kurum destegi ya da tcretli bakicilar, 6zellikle bakimda devlet desteginin
yeterince saglandigi toplumlarda veya yiliksek gelirli aileler arasinda daha ¢ok tercih
edilebilmektedir (Duben, 2018). Ancak arastirmada diisiik gelirli yash bakicilarin da bakim
stirecinde yasanan finansal zorluklarin iistesinden gelebilmek i¢in zaman zaman bakici tutup
calismaya devam ettikleri, zaman zaman da bakim maasi ya da hastane kaliglarinin uzatilmasi
gibi durumlarda kurum desteginden faydalanarak hem bakim masraflarint hem de bakimin
fiziksel yiikiinii hafifletmeyi igeren bir bakim stratejisi gelistirdikleri goriilmistiir.

Yalnizlik, yasli bakim verenler arasinda bakim kalitesini diisiiren 6nemli bir faktordiir.

Bu alanda yapilan calismalar, yasam kalitesine ve bakimin kalitesine olumlu katki
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saglayabilecek en biiyiik faydanin, bakim verenlerin gayri resmi sosyal destek agina sahip
olmast oldugunu gostermektedir (Ekwall vd., 2005; Oliveira vd., 2019). Aile baglarinin
yaglilikta 6nemli bir destek kaynagi olmasi, yaslilikta aile temelli bakim tercihlerini de
sekillendirebilmektedir. Yasam seyri yaklagiminin baglantili yasamlar ilkesi, sosyal baglarin
yasam seyri boyunca roliinii vurgulayarak aile aginin 6énemine vurgu yapar (Elder, 2000).
Birbirine bagli yasamlardan olusan bir aile agiin varhigi, Tiirkiye gibi daha geleneksel, aile
yonelimli ulkelerde ozellikle arzu edilebilecek gayri resmi destegi saglayabilir. Yaslanan
bireyler aile temelli bakimi devlete dayali bakima tercih edebilir ve bu nedenle aile
etkilesimlerinden daha giiclii bir saghk faydasi alabilirler. Ancak yasam seyrinde aileler
birincil kaynaklar olsa da tek sosyal destek bigimi degildir. Ornegin arkadaslik baglari, sosyal
destek veya sosyal bitiinlesme gibi kaynaklar saglamasi agisindan 6nemlidir. Bu nedenle
yaslilarin gelecekte aile iiyelerinin az olmast durumunda bakim ihtiyacit arkadaslar ve
komsular gibi aile dis1 sosyal destek agini olusturan kisiler tarafindan karsilanabilir
(Blieszner, 2006). Tez c¢alismasinda da ¢ocuksuz yash bakicilarin &zellikle uzak
akrabalarindan ya da komsu ve arkadaglarindan yardim aldiklar1 goriilmiistir.

Yasam seyri yaklasiminda baglantili yasamlar sadece sosyal-psikolojik degil ayni
zamanda makro diizeyde de bir baglantiy1 igerir. Bu agidan sosyal politikalar, farkli yasam
seyri asamalart ve ge¢islerinin hem tipik rutinlerini hem de genel zamanlamasini
yapilandirarak normatif ve kurumsal modellerin ortaya ¢ikmasii saglar. Emeklilik, aile
yardimlari, bakim yardimlar1 gibi uygulamalar bunun somut 6rnegidir. Bakim politikalar1 ve
anlayisi, kisilerin yasam seyrinde bakim verme ile ilgili yapisal kaynaklarin1 ve bakis agisini
oldukca etkilemektedir. Ornegin aile bakimi, giiney Avrupa ulkelerinde daha biyiik 6neme
sahip ve daha yaygindir, oysa kuzey Avrupa iilkelerinde evde bakim ve yatili bakim daha
yaygin olarak saglanmaktadir (Haberkern ve Szydlik, 2010). Birgok iilke bakim ihtiyaci
olabilecek yasliya, bakim altyapis1 saglama zorluguyla kars1 karsiyadir ve bu dogrultuda ¢ogu
iilkede yash bakimi i¢in yapilan harcamalar artmistir (Karakus, 2018). Ulkeler, yash bakimim
organize ederken kurumlarda resmi bakim vererek (huzur evleri, yasl evleri, bakim evleri,
vb.), kurum destekli evde bakim hizmetleri vererek (belediyeler, hastaneler araciliiyla evde
saglik hizmetleri), bakim i¢in nakit transferler yoluyla aile tiyelerini gayri resmi bakicilar
olarak yer almasini saglayarak (evde bakim maagi1) yapabilirler. Yeterli devlet destegi aile
tiyelerinin ihtiya¢ sahibi kisilere uzun siireli bakimi saglama konusunda giiven verir. Ancak
kisith destekler ailelerin bakim taleplerini karsilarken savunmasiz kalmalarina neden olabilir
(Dykstra ve Hagestad, 2016). Tez c¢alisgmasinda bazi yasli bakicilarin bakim maasi

uygulamasindan, bazilarinin Mavi Ev gibi Alzheimer’li hasta ve yakinlarina yonelik giindiizli
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hizmetlerden, evde saglik hizmetinden ve palyatif bakim desteginden yararlandiklar1 ortaya
cikmistir. Yash bakicilar genellikle bu hizmetlerden memnuniyet duyduklarin1i ve bu
hizmetlerin bakim siirecine dnemli dl¢lide katki sagladigindan bahsetmislerdir. Ancak yine de
yaslt bakicilar bu hizmetlere bagvurma siirecinin zorluklar1 oldugunu ve bu zorluklarindan
dolay1 da bagvurma konusunda isteksizliklerini dile getirmislerdir.

Insanlar yaslandiklarinda eger bakima ihtiya¢ duyarlarsa kendilerinden daha geng
kusaklardan bakim almayi beklemektedir. Bu kisiler aile iiyesi oldugunda, genellikle kiz
cocuklardan bakim vermesi beklenmektedir. Ancak niifus yaslanmasi ve aile yapilarindaki
degisimler bakim ile ilgili beklentileri degistirmektedir. Oncelikli olarak esler yaslilikta bakim
destegi vermekte, yoksa ¢ocuklardan destek istenebilmektedir. Yaglilar agisindan bakildiginda
esler, bakim alicistyla birlikte yasadiklari i¢in bakim eslerden beklenen bir seydir. Ancak bir
esin olmamasi durumunda bakim vermek varsa, ¢ocuklarin gorevi olarak goriilmektedir.
Cocuklarin yash ebeveynlerinin bakimini iistlenmesi ise kardes sayisi, kardeslerin cinsiyeti,
ebeveynlerin cinsiyeti, bakima yatkinlik, calisma durumu, evlilik durumu gibi bunlar
arasindaki ayrimlarda belirginlik kazanir. Ornegin ¢ok kardesli bakimda, ortalama olarak bir
ebeveynin ne kadar ¢ok ¢ocugu varsa, gocuk o kadar az bakim saglar (Ward vd., 2009). Hatta
kiz kardesleri olan erkek c¢ocuklarin, ebeveynlerinin bakiminin ¢ogunu kiz kardeslerinin
saglamasini bekleyebilecekleri i¢in daha az bakim verdikleri gbézlenmektedir (Grigoryeva,
2017; Akis, 2013). Tez ¢alismasinda da ¢ok kardesli yaslh bakicilarin ebeveynlerinin bakimini
paylastiklari, ¢ogunlukla da kiz kardeslerin siklikla bakimi {istlendigi anlasilmistir. Ebeveyn
bakim1 veren yaslilar s6z konusu oldugunda, kardeslerin mevcudiyetinde azalma yasanmasi
muhtemeldir. Nitekim tez calismasinda da ebeveyn bakimi veren yaslilarin bazilarinin
kardeslerinin vefat ettigi i¢in ya da ebeveynlerinden uzakta yasadiklar1 i¢in bakim siirecine
dahil olmadiklar1 goriilmiistiir. Bakim verenlerin yasi ilerledikce ebeveynlerinin bakimini
iistlenecek ¢ocuklarin yasam kosullar1 (6liim, bagka birine bakma, kendisi de bakima muhtag
olma, v.b.) daha da 6nemli hale gelmektedir. Bu nedenle bakim verebilecek kardes sayisinin
azalmasi ya da olmamasi, bakim siirecinde ebeveyn bakimi verenler arasinda yashi bakim
verenlerin “tek bakic1” olarak yer almalarina neden olabilir. Tez caligmasinda da bazi yash
bakicilarin kardeslerinin bagka bir yagliya bakim vermeleri ya da saglik durumunun bakim
vermeye elverigli olmamasi nedeniyle bakim siirecinde yer almadiklar1 goriilmiistiir.

Bakim verme yaslilik gibi ge¢ yasamdaki bir yasam dénemine denk geldiginde pek de
beklenen bir yasam olay1 degildir. Giiniimiizde bir¢ok insan i¢in emekliligin ardindan gelen
yasam, kisilerin ilgi duyduklar1 alanlara yoneldikleri ve yapmak istedikleri seyleri

gerceklestirebilecekleri bir “liglincii yas” ile iliskilenmektedir. Bakim vermek bdyle bir



288

doneme denk geldiginde yaslilar i¢in ertelenmis emekliligin kapilarini agmaktadir. Bu nedenle
yasam seyrinde bakim vermenin zamanlamasi 6énem kazanmaktadir. Beklenmedik olaylar
bireylerin saglik, sosyal ve psikolojik agidan daha fazla yipranmalarina neden olabilecek bir
risk teskil edebilmektedir. Nitekim bakim verenler {izerine yapilan bir¢ok bilimsel ¢alisma
gostermistir ki bakim vermek, fiziksel saglikta diisiis, stres ve sosyal iliskilerin bozulmas1 gibi
kayiplara ayn1 zamanda bakim verenlerin vermeyenlere gore Oliim riskinin daha fazla
olmasima neden olabilmektedir (Pinquart ve Sorensen, 2011; Loi vd., 2015; Henwood vd.,
2017). Tez galismasinda da yasl bakicilarin ¢ogu fiziksel ve psikolojik sagliklarmin bakim
siirecinde bozuldugunu ifade etmisler ve bazi1 bakicilar kalp krizi, ameliyat, engelli olma ve
6lim nedeniyle bakim veremeyecek konuma gelmislerdir. Diger taraftan bakim vermeye
erken yasta baslama egitim, is yasami ve emeklilik gibi beklenen yasam gegislerini
geciktirebilir ya da ¢ogu kisi i¢in bu gegislerin bazilar1 ger¢eklesmeyebilir. Bakim yoriingeleri
yasamlarinin nispeten erken donemlerinde baslayip bitenler, yasam boyunca iligkileri yeniden
kurmak, iicretli isgiicline katilmak ve sagliklarini slirdiirmek i¢in bakim yoriingeleri yasamin
sonlarina kadar uzananlara gore daha fazla firsata sahip olabilirler. Bu ydnleriyle bakim
verme zamanlamasi bakim verenlerin bireysel yasam seyrini etkilemekte ve degistirmektedir.
Bakim ydriingelerinin zamanlamas1 Ornegin, yasamin ilerleyen dénemlerinde bakim
verenlerin bakim vermeyenlere gore neden daha fazla sosyal dezavantaj, daha kotii ruh sagligt
ve daha diisiik gelir yasadiklarinin anlagilmasini saglamaktadir (Luchesi vd., 2017).

Yash bakim verenler yasamlari boyunca birden fazla bakim yoriingesine sahip
olabilirler. Yetigkinliklerinde veya yashliklarinda ebeveynlerine bakabilirler. Sonrasinda es
bakimu iistlenebilirler ya da torunlarina bakabilirler. Ya da aym: anda birden fazla kisinin
bakimini {stlenebilirler (Larkin vd., 2019). Yasam seyrinde birden fazla bakim yoriingesine
sahip olmak bakim verenler agisindan olumsuz sonuglar yaratabilir. Bu durum, bakimda
gegirilen silirenin uzunlugunu da agiklarken ayn1 zamanda bakim verenlerin bakim kariyerini
de belirlemektedir (Montgomery ve Kosloski, 2013). Bakimda gegirilen siirenin uzunlugu
bakim yoriingesindeki gecis ve degisimleri arttirabilir. Diger taraftan bakimin yogunlugu da
bakim vermeyi bicimlendiren bir yasam olayidir. Bakim verme yogunlugu arttikga bakim
veren yaslilarin bakim yiikii artmakta ve belirgin olarak kadinlarin daha fazla bu durumdan
etkilendigi ortaya ¢ikmaktadir (Lyons, 2015). Bakim verenlerin artan bakim yiikii de 6znel
refah1 etkilemekte ve yasam kalitesini disiirmektedir (UCL, 2015). Tez ¢alismasinda yash
bakicilarin ayni anda veya sirali olarak bakim yoriingelerinde birden fazla kisinin bakimini
istlendigi ve bu nedenle is yasamindan ayri kalma, yeterli bir gelire sahip olamama ya da

kendine vakit ayiramama gibi sonuglara maruz kaldiklart goriilmiistiir.
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Artan omiir ve buna bagli olarak niifus yaslanmasi, dogum-6liim oranlarindaki diisiis
ile birlikte saglikta ve teknolojide kaydedilen ilerlemeler nedeniyle gergeklesmistir. Bulasict
hastaliklarin yayginli§i azalirken kronik hastaliklarin yayginligi artmistir. Diinya Saglik
Orgiitii hastalik yiikii verilerini aktaran Tekin ve Kara (2018), “60 yas ve iistii kisilerde ilk
sirada (Ozellikle diisiik ve orta gelirli tilkelerde) duyusal bozukluklarin yer aldigini, ardindan
sirt boyun agrilari, (6zellikle diisiik ve orta gelirli iilkelerde) kronik obstriiktif akciger
hastaligi, depresyon, diismeler, diyabet, (6zellikle yiiksek gelirli iilkelerde) demans, diyabet
ve osteoartrit ile en fazla fonksiyon kaybi ve mali yiike neden olan hastaliklarin” oldugunu
belirtmislerdir. Yashlarda goriilen kronik hastaliklarin bazilart uzun donem bakimi
gerektirirken bazilar1 da hastanin baskalar1 yardimi olmaksizin da yasamini siirdiirebilmesine
firsat tanimaktadir. Ancak demans, felg gibi siirekli bakim gerektiren hastaliklar kisilerin bir
baskasinin destegine daha fazla ihtiya¢ duymasina neden olmaktadir. Yash bakicilar 6zellikle
en ¢ok demans hastasi birine bakim vermektedir. ingiltere’de yapilan ulusal bir arastirmada
(Carers-UK ve Age-UK, 2015) 75 yas ve lzeri aile bakicilarinin yaklasik yarisinin (%45)
demans hastasi olan yakinlarina bakim verdigi ortaya ¢cikmistir. Tiirkiye’de ¢ogunlugunun
kadin oldugu demans hastalarina bakim verenlerin %51,4’ti 50 yas ve {lizeri kisilerden
olugmaktadir. Bakim verenlerin yaklasik %80’1 demans hastasi esine bakim vermektedir.
Demans hastalarinin  (%57,7) ve bakim verenlerinin ¢ogunlugunu (%85) kadinlar
olusturmaktadir (Ozbalik ve Hussein, 2017). Kadinlarin hem bakim alan hem de bakim veren
pozisyonu onlar i¢in bir risktir ve yasam seyrinde énemli dezavantajlara sahip yash kadinlarin
oldugunu gostermektedir. Tez ¢alismasinda da yash bakicilarin ve bakim alanlarin ¢ogu
kadindir ve gogunun Alzheimer hastasi ya da bu hastalia sahip birine bakim vermekte oldugu
ortaya ¢ikmistir.

Yash bakim verenlerin Onceki yasam donemlerinde bakim ile ilgili deneyimleri
mevcut bakim yoriingelerindeki gegislerini etkileyebilir. Calismada daha once bakim veren
yashlarin simdiki bakim béliimlerinde bakimi yonetirken daha onceki deneyimlerinden
faydalandiklar1 ve bu deneyimleri mevcut bakim siirecine aktardiklari anlasilmigtir. Ote
yandan bakim verme yoriingeleri yaghilar arasinda cinsiyet acgisindan farkli sekilde
bicimlenebilir. Ebeveyn bakimi iizerine yapilan c¢aligmalar, kadinlarin evlatlik
yiikiimliiliiklerini daha giicli bir sekilde desteklediklerini ve ebeveynleriyle daha giiclii
duygusal baglara sahip olduklarin1 vurgulamaktadir; bunlarin her ikisi de kadinlarin bakim
vermesinin 6nemli énculleridir (Swartz, 2009). Tez ¢alismasinda da ebeveyn bakimi veren
yasli kadinlarin ebeveynleriyle olan ge¢mis iliskilerinin bakim vermeyi {iistlenmeleri

konusunda oldukga etkili oldugu ortaya ¢ikmistir. Ebeveyn bakimi veren erkekler ise bakimi
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kiz kardeslerinin olmamasi ya da bakim vermeye uygun olmamasi nedeniyle bakimi daha ¢ok
iistlenmislerdir. Collins (2014) de erkek bakim verenlerin bakim verme nedenlerini ele
alirken bu durumun oldukga etkili oldugundan bahsetmistir. Aile dinamiklerinin toplumsal
cinsiyetli yapisi nedeniyle Allen ve ark. (2012), erkeklerin genellikle bakim ile ilgili kadin
baglantili gorevleri (banyo, giyinme ve tuvalet gibi) yerine getirmelerinde, bakimin
“kadinlarin isi” olduguna inanarak sosyallestiklerinden kendilerini bakim roliinii iistlenmeye
isteksiz olabilecegini belirtmistir. Kadinlar baskalarindan bakim verme konusunda daha az
yardim talep ederken erkekler bakimin yogunluguna bagli olarak disaridan daha fazla yardim
alabilmektedir. Bu durumda cinsiyet ekseninde degisen bakim yoriingeleri erkek ve kadin
bakim verenler arasinda farkli bakim pratiklerini ortaya ¢ikarabilir. Yapilan tez ¢aligmasinin
sonuclart da bu durumu desteklemekte, yasli kadinlarin disaridan daha az yardim alirken
erkeklerin banyo, kisisel temizlik ve isleri gibi alanlarda bir bagkasindan yardim aldigini
ortaya koymaktadir. Ayn1 zamanda bu durum erkek bakim verenler ile kadin bakim verenler
arasindaki bakim taleplerini de etkiledigini gostermektedir. Calasanti ve Bowen (2006) da
calismalarinda bakim siirecinde gergeklesen bu durumun cinsiyete 6zgii sinirlarin neticesinde
sekillendigini aktarirlar. Ancak ilerleyen yas ile birlikte hem cinsiyet hem de aile roli
agisindan bakim ydriingelerinde bir degisim séz konusudur. Ozellikle 70 yas ve sonrasi
donemde bakim vermenin erkek bakim verenlere dogru degisim gdstermesi ve bu kisilerin
biiyiik bir kisminin es bakimi vermesi dikkat c¢ekicidir. Konuyla ilgili olarak Henwood ve
arkadaglar1 (2017) da calismalarinda yasl bakicilarin yaglarinin artmasiyla birlikte bu cinsiyet
degisiminin gerceklestigini ifade etmislerdir. Yasam seyrinin zamanlama ve tarihsel zaman
ilkesine vurgu yapan bu durum yash bakicilarin bu bakim gegislerini ve yoriingelerinin
aciklanabilmesini olanakli kilmistir.

Bakima ytiiklenen anlam ve bakim verme bic¢imleri de tarihsel zaman ve yere gore
degisir. Bu acidan yaslilarin bakim verme ydriingeleri, i¢cinde yasadiklar1 toplumun ve tarihsel
donemin kosullar1 tarafindan bigimlenir. Toplumlarin yaslanma ve buna bagh ihtiyaclara
bakist kiiltiirel geleneklerine, sosyal ve politik ge¢mislerine ve ekonomik kaynaklarina
baghdir. Tiirkiye’de bakim anlayisi bireysel ve toplumsal a¢idan daha ¢ok aile odakli baskin
bir ideoloji ile desteklenmekte ve ayni zamanda ekonomi ve saglik alanindaki yapisal
yetersizlikler nedeniyle kurumsal kaynaklara olan giivensizlikle gelismektedir. Bir taraftan
bakim vermek degerli olarak goriiliirken diger taraftan bakim ile ilgili desteklerin yetersizligi
ailelerin bakim verme ile ilgili siireglerini ve anlayislarini etkilemektedir (Akis, 2013;
Kalinkara ve Kalayci, 2017; Kiiglikgliclii vd., 2017). Tirkiye’de yasli bakim verenler sessiz

kusak ve bebek patlamasi kusaginda yer almaktadir. Sessiz kusakta yer alan bakim verenler
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cagimizin en yash Tlyelerinden olusmakla birlikte Tiirkiye niifusunun yiizde 7’sinin
igerisindedir ve ¢ogu emeklidir (Mercan, 2016). Bu kusakta yer alan yash bakim verenlerin
yaslar1 75-95 arasinda degisim gostermekte ve ¢ogunlugu eslerinin bakimini tistlenmektedir.
Genellikle genis aileden gelen bu kisiler, ge¢miste yasadiklar issizlik, ekonomik krizler,
savaglar gibi zamanin olumsuz ekonomik kosullarina maruz kalarak biiylimiislerdir ve
vatansever, fedakér, sabirli ve otoriteye sadik bir tutum gelistirmislerdir (Ozkog ve
Bayrakdaroglu, 2017). Bu nedenle de bakim verme konusunda geleneksel aile degerlerinin
stirdiiriilmesi adina daha istekli olabilmektedirler. Bebek patlamasi kusaginda yer alan yash
bakim verenlerin ise en kii¢iigii 60 en biiyligii 74 yasindadir. Bu donemde yasayan kisiler
refah politikalari ile bir 6nceki kusaga gore daha iyi egitim, saglik ve ekonomik kaynaga sahip
olmustur. Tiirkiye’de bu kusak iiyelerinin de ¢cogu emeklidir. idealist, otoriteye karsi, hirsli,
uzun saatler c¢aligan, hem c¢ocuklarinin hem de ebeveynlerinin bakimindan sorumlu olan
(sandvig kusak) kisilerdir (Demir vd., 2017). Bakim vermek bu donemdeki yaslilar i¢in is ve
aile yasaminin kesistigi bir doneme denk geldiginde bakim vermeyenlere gore issizlik,
yoksulluk, sosyal dislanma gibi pek ¢ok dezavantaja sahip olmalarina neden olabilmektedir.
Ozellikle bakimm kadin ekseninde gelismesi, bu kusagin bakim verenlerini kendi ailesel
sorumluluklart ve yaslilarinin bakimini iistlenmeleri konusunda yasanan rol catigsmalarinin ve
toplumsal iliski kayiplarinin ortasinda birakabilmektedir. Tez c¢alismasinda da bu kusakta
bakim veren yash kadinlarin benzer durumlarla karsilastiklar: anlasilmistir. TUIK in (2020)
niifus verilerine gére 2030 yilina kadar Tiirkiye’de tiim bebek patlamasi kusaginin en az 65
yasinda olacagi ve bu kigilerin toplam nifusun %12,9’unu olusturacagi daha once

belirtilmisti. Bu kohortun yasli bakicilarinin bakima yiikledikleri anlamin degistigi ve bu
nedenle disilincelerinin de degistigi anlagilmistir. Yapilan bir calismada bebek patlamasi
kusag1 ve sessiz kusak bakicilarinin bakim gorevlerini yerine getirmekten baska sanslari
olmadig1 ve kendi saglik durumlarinin diger bakim verenlere kiyasla daha kotii oldugu ortaya
¢ikmaktadir (UCL, 2015). Ancak bu kusaktaki kisiler, bakim ile ilgili goérevlerin yerine
getirilmesine diger kusaklara gore daha olumlu yaklagmaktadirlar. Gorevleri yerine getirirken
diger kusaklara gore hata yapmaktan daha az endise duymakta ve bakim vermenin kendi
yasamlarina da fayda saglayabilecek pratikler igerdigini vurgulayarak olumlu bir tutum da
sergileyebilmektedirler (Rheinhard vd., 2019). Nitekim tez ¢alismasinda da yasli bakicilar
bakim siirecinde bakim alicilarina yonelik tistlendigi saglik ile ilgili gorevleri ve 6grendikleri
bilgileri kendi yaslanma siireglerine de uyguladiklarini ifade etmislerdir.

Genel olarak bakim vermek zahmetli ve zor gorevleri igerdiginden yash bakicilarin

bakim vermeyenlere gore kendi yagliliklarina da dair algilarin1 da olumsuz yonde etkiledigi
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diisiiniilebilir. Tez calismasinda yasli bakicilar kendilerini bakim vermeyen akranlariyla
kiyasladiklarinda hasta, yorgun ve mutsuz olduklarini ifade etmislerdir. Lucas ve arkadaslari
(2013) da benzer sekilde bakim veren yaslilar ile bakim vermeyenlerin yasam kalitelerini
karsilagtirdiklari ¢alismalarinda bakim veren yaslilarin digerlerine gore daha depresif belirtiler
sergilediklerini bulmuslardir. Ancak bakim verenlerin kisilik 6zellikleri hem yaslanmaya hem
de bakima iliskin diisiincelerinin, bakim siirecinde karsilasilan zor durumlarla basa ¢ikma
konusunda sergiledikleri yeterlilik ile degisebilecegini gostermektedir. Tez ¢aligmasinda bazi
yaslt bakicilarin sabirli, azimli, aragtirmact gibi kisilik 6zellikleri bakim siirecini yonetirken
onlara olduk¢a fayda saglamis ve bu o6zellikler bakim alicilarinin hastalik siirecine de katki
saglamistir. Loi ve arkadaslar1 (2015) da benzer sekilde yasli bakicilarin kisilik 6zelliklerinin
bakim siirecine ve kendi yagliliklarina iliskin tutumlarini etkiledigini disadoniik ve nevrotik
yapidaki yash bakicilarin farkli tutumlar gelistirdiklerini ifade etmislerdir. Bu durum tez
calismasinda yasam seyri yaklasiminin 6zne ilkesiyle acikliga kavusturulmus ve kisilik
Ozelliklerinin yaslhi bakicilarin  bakim ydriingelerinin  degismesini sagladigini ortaya
cikarmustir.

Yasl aile iiyelerinin bakimla ilgili yetenekleri, inanglari, rolleri ve sorumluluklar1 da
yasam yollarina, iliskilere, sosyal ve kiiltiirel faktorlere bagli olarak yasam seyri yaklasiminda
biitiinliik kazanir. Diger aile iiyelerinin verdigi bakimda oldugu gibi yasli bakicilar igin de bu
yaklasim, yaslilarin ¢esitli yagsam alanlarinda belirli yoriingeler olusturan gegislerle ve istikrar
diizenleriyle olusan yasamlarinin, bakim verme gibi Onemli bir yasam deneyimini
etkilemektedir. Yasam seyri yaklagiminin yaslhlarin ailesel bakim yoringeleri icerisinde
degerlendirilmesi, yasli bakim verenlerin bakim yoriingelerinde daha savunmasiz olduklari
noktalarin anlasilmasi ve bakim verenlerin sahip olduklar1 birikimli
avantajlarin/dezavantajlarin yakalanmasi ve bunlara zamaninda miidahale edilebilmesi igin bir
firsat yaratabilir.

Tablo 4.4.1, Wethington (2005) ve Evans, Crogan ve Belyea (2009)’dan yararlanilarak
hazirlanmis ve yukarida bahsi gegcen yasam seyri ilke ve kavramlarinin aile yagam seyrinde

bakim yoriingelerine uyarlanan bir gorselini temsil etmektedir.
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Tablo 4.4.1:Yasam Seyri Yaklasimi ve Yash Bakim Veren Aile Uyelerinin Bakim Yoriingesi Analojileri

Tiiretilmis Yash Bakicilar icin Bakim Y6riingesi
Kavramlar Yasam Seyri Yaklasim . .
Kavramlar Ornekleri
Bakim
Belirli sosyal rollerde harcanan zamana Yériingesi Yasli bakicilar ve aileleri igin bakim verme
Yoringe vurgu yapar. Genellikle ¢oklu gegisleri igeren yoriingesi akraba ve arkadaglarla kurulan
sabit ve degisen uzun donem kaliplari igerir. Goklu sosyal yoriinge ile birlikte ele alinir.
yoriingeler
Bakim gecisleri
Gegisler, 6nemli bir degisimdir; gogunlukla Ebeveynin Bakim alicisinin bakim ihtiyaglar arttik¢a
Gecis] kademeli bir degigim olarak bir yoriingeye ebeveyni roller tersine doner ve yash bakicilar gocuk
ecisler
yerlestirilen sosyal roller veya mevcut roliin yetistirme pratiklerini ebeveynlerinin ya da
sorumluluklarini igerir. Evli dul eslerinin bakiminda yeniden deneyimler.
Ebeveyn gibi
Bakim karari
Yagam seyri yoriingesinde bityiik degisiminin
— gergeklestigi bir andir. Kisinin, diinyayla Beklenmedik Bircogu emekli olan yash bakicilar
ordiigii kariyer
Noktalart ilgili olarak kendisini nasil gordiigii ve / veya ariye ebeveyne/ese bakma sorumlulugunu
kisinin risk ve firsata nasil tepki verdigine w ‘ iistlendikleri bir noktaya gelebilir, ciinki
iliskin bir dondistimil icerir. el bunu yapacak onlardan baska kimse yoktur
emeKlilik yap } yoRIuL:
Bakim verme
zamanlamasi
v Saglik, erken yagsam ve sonraki yasamda Bakim verme yaslilik donemine denk
asam . - . . .
sosyal, davranigsal ve gevresel faktorler Panini geldiginde, bakim verenlerin kendi yas
Olaylarimin -
arasindaki etkilesimde biriken dezavantajdan kusak/olgun ilerlemelerinden dolay: fiziksel ve ruhsal
Zamanlamasi o
etkilenir. kusak sagliklarinda diistisler yasanabilir.
Uyarlanabilir stratejiler, bir grubun baglami
Uvarlanabili il e dis olavl lamak Bakim verme Bir ebeveyne bakmak es ve ¢ocuklarla olan
yarlanabilir ve kiiltiirii ile dis olaylara uyum saglamal iileri
B Y i £ stratejileri iligkilere zarar verse de yaslilarin bakimi
Stratejiler icin verilen bilingli kararlar arasindaki .
devam ettirilir.
etkilesimi yonlendiren stratejilerdir. Kargiliklilik
Ailesel bakim
Insanlarin sagliklarini veya iyilik hallerini verme
Kilturel ve
iyilestirmek i¢in aldiklar1 bilingli kararlar veya Ailenin bakim ile ilgili anlayist yash
Baglamsal Evlat o
. kararlarm dis degisimlere uyarlanma seklini bakicilarin bakim deneyimini etkiler.
Etkiler sorumlulugu

belirleyen sosyal normlar.

Evlilik yemini
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Bu tablo yash bakicilarin sosyolojik agidan yasam seyri boyunca gergeklesen bakim
yoriingelerindeki gegislerini, 6nemli olaylarini, doniim noktalarini, bakim stratejilerini ve
kiiltiirel kosullarin1 yansitan tez arasgtirmasinin sonuclariyla iligkili bir 6zet sunar. Bu
baglamda ebeveyn bakimi ve es bakimi veren yaslilarin genel 6zelliklerini igeren sonuglar
icin yasam seyri agisindan bir degerlendirme yapmak miimkiindiir. Ayn1 zamanda bu tablo
bakim vermenin basl basina bir kariyer oldugunu; bakim verme konusunda ailesel kosullarin
ve daha o6nceki iligkilerin 6nemli oldugunu; kusaklar arasi bagliligi; rollerin miizakerelerini;
bakimin kisa ve uzun vadeli etkilerini; yapisal kisitlamalart ve eylemliligi iceren baglantili
yasamlarin bir Oykiisii olarak yaslilik sosyolojisi ig¢erisinde bakimin yasam seyri yaklasimi
acisindan incelenmesini kolaylastirabilir. Bdylesine sosyolojik bir arasgtirma yonelimi,
yaslanan bir diinyada sosyal kurumlarin, sosyal organizasyonun ve sosyal etkilesimin yasl

bakicilarin 6zelliklerini daha iyi anlamak icin bir arag olabilir.
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SONUC ve ONERILER

Tez arastirmasi, yasam seyrinde genel olarak yasli bakicilarin bakim yoriingelerinde
gerceklesen deneyimlerini incelemeye yonelikti. Ancak veriler elde edilmeye baslandikc¢a
yasl bakicilarin bakim verdikleri kisilerin ebeveynler ve esler olmak {izere iki genel grupta
yogunlastiklar1 goriilmiistiir. Ayrica yash bakicilarin kendi yas gruplar1 (geng yash, orta yash,
en yasl) icerisinde de bakim deneyimleri farklilasmistir. Bu nedenle aragtirma kapsaminda
ele alinan yash bakicilar yas, cinsiyet ve bakim alicisiyla aralarindaki rol iliskisine gore
birbirinden ayrilmistir. Buna gore ebeveynlerine ve eslerine olmak iizere kadin ve erkek
bakicilar olarak iki grupta incelenmistir. Ayrica ebeveyn ve es bakimi veren yaslhlar 60-69
yas, 70-79 yas ve 80 ve lizeri olmak iizere ii¢ gruba ayrilmistir. Tez arastirmasinda yasl
bakicilar kusak oOzellikleri agisindan da degerlendirilmistir. Yash bakicilarin kendileri
merkezde olmak iizere yukari dogru ebeveyn bakimi veren yaslilar, asagr dogru yetiskin
cocuk ve/veya torun bakimi, yatay olarak da es bakimi ya da kardes/arkadas bakimi olarak
gercgeklesen bir kusaklar aras1 bakim modeli ortaya ¢ikmistir. Boyle bir ayrim yasl kadin ve
erkeklerin, ilerleyen yas ile birlikte degisen bakim pratiklerini ortaya ¢ikarmasinin yani sira
toplumsal yasamda siirdiirdiikleri rolleri ile bakim siirecinin nasil sekillendigini gdostermesi
acisindan elverigli olmustur. Her ne kadar her bakim veren farkli yasam seyri gecislerini
iceren bakim yoriingelerine sahip olsa da aralarindaki ortak noktalar bu sayede yakalanmaya
caligilmistir.

Yaghlarin bakim yoriingeleri bakima ilk gecislerini igeren bakim karariyla
baslamaktadir. Yasli bakicilarin bakim verme nedenleri bakim alanlarla aralarindaki rol
iliskisine, duygusal yakinliga, cografi uzakliga bagl olabilecegi gibi bakim verme bir gorev,
zorunluluk veya sevgi-sefkate dayali bir iliskiden de ileri gelebilir. Bu faktorler bakim
verenlerin yasina, cinsiyetine, ekonomik kosullarina ve saglik durumuna bagli olarak degisim
gosterir. Arastirmada eslerine bakim veren yaslhlar karsiliklilik, evlilik taahhiidii, sevgi, gorev,
dini inanglar ve sorumluluk hissetmeye dair bakim motivasyonlar1 tanimlarken ebeveyn
bakimi veren yashlar karsiliklilik, aile degerleri, sevgi, evlat sorumlulugu, sadakat, gorev
ylkiimliliigli, dini inanglar ve sorumluluk duygusuyla bakim motivasyonlarini
tanimlamislardir. Konuyla ilgili ¢alismalarda da bakicilarin bakim vermeye iliskin benzer
nedenleri gosterilmektedir (Greenwood ve Smith, 2019; Yeandle vd., 2017). Bunlara ek
olarak arastirmada yash bakicilar, sugluluk duygusundan ka¢inmak ve bakimin

kurumsallagsmasin1 daha da geciktirmek ya da kurumsal bakimi tercih etmemelerinden dolay1
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da bakim isini tistlendiklerini belirtmislerdir. Bunlar bakim literatiiriinde de bakim verenlerin
ortak nedenleri arasinda sayilmaktadir (Quinn vd., 2015; Chang vd., 2017).

Aragtirmada ebeveyn bakimi veren dokuz kadin ve ii¢ erkek olmak {izere on iki kisi ile

gorilistilmistiir. Bakim alanindaki ¢aligmalarda yasli bakicilar arasinda ebeveyn bakimi veren
yaslilar genel olarak 60’11 ve 70’li yaslarinin basindadir (Carers-UK ve Age-UK, 2015;
Luchesi vd., 2017). Arastirmada da ebeveyn bakimi verenlerin yaslar1 60 ile 71 yas arasinda
degisim gostermektedir ve yas ortalamalart 64,5’tir. Bakim veren bu kisilerin bakim
yoriingeleri  genellikle orta yas baglangighdir ve birden fazla bakim bdlimiini
icerebilmektedir. Fast ve arkadaslar1 (2020) da aile Uyelerinin bakim yoriingelerine dair
yaptiklar1 ¢alismalarinda bunu genis kusak bakim yoriingesi olarak tanimlamislardir. Tez
aragtirmasinda ebeveyn bakimi verenlerin altis1 yalnizca annesine, iki kisi yalnizca babasina,
iki kisi anne-babasma ve torununa, iki kisi de hem annesine/esine hem de engelli yetiskin
cocuguna bakim vermistir. Arastirmada da kadin bakim verenlerin bazilarinin ebeveyn bakimi
iistlendikten sonra baska bir bakim béliminde eslerinin bakimini tstlendikleri anlagilmistir.
Bu sonu¢ kadinlarin ebeveynlerinden sonra eslerine bakma olasiliklart da arttigini belirten
aragtirma bulgulariyla ortiismektedir (Henwood vd., 2017; Carers-UK ve Age-UK, 2015).
Arastirmada ebeveynlerine bakim verenler, 2 ile 17 y1l arasinda ve ortalama 6,75 yildir bakim
vermektedir. Ebeveynlerine bakim veren kadinlar ortalama 7,3 yil, erkekler ise ortalama 5
yildir yash ebeveynlerine bakim vermektedir. Bakim alicilarindan dokuz kisi kiz1 tarafindan,
¢ kisi de oglu tarafindan bakilmaktadir. Bakim ile ilgili yapilan ¢aligmalarda da ortak bir
bulgu olan bakim verenlerin ¢ogunlugunun kadin olmasi, bu gruptaki yash bakicilar arasinda
da benzer 6zellik gostermektedir (Carers-UK ve Age-UK, 2015; Pinquart ve Sorensen, 2011).
Ayrica kadmlarin erkeklere gore bakim isini daha uzun yillar iistlenmesi ile de diger
caligmalarla, arastirma sonuglar1 ortiismektedir (Grigoryeva, 2017; Greenwood ve Smith,
2019).

Ebeveyn bakimi veren kisilerin bakim alicilarinin yas ortalamasi 90’dir. 60-69 yas
grubunda bulunan kisilerin bakim verdikleri kisiler dul ve en yash grupta yer almaktadir. Bu
bulgu, ebeveyn bakimi veren yaslilar {izerine yapilan arastirmalarla benzer sonuclar
icermektedir (Gubhaju vd., 2017; Sigurdardottir ve Bravell, 2013; Larkin ve Milne, 2017).
Bakim alicilarinin dokuzu Alzheimer hastasidir ve bu hastaliga baska kronik rahatsizliklar da
eslik etmektedir. En yaygin goriilenler tansiyon, Kkolesterol, depresyon, eklem
rahatsizliklaridir. Bakim alicilarinin 2 ile 17 yil arasinda degisen bir hastalik seyri vardir.
Alzheimer hastas1 olan bakim alicilarinin, hastalifin teshisinden yaklasik iki yil Oncesine

dayanan belirtileri oldugu katilimcilar tarafindan ifade edilmistir. Bakim verenlerin yasi
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arttikca baktiklar1 kisilerin de yasi artmaktadir. Arastirmada ebeveyn bakimi veren en geng
(60 yas) katilimcilarin ebeveynleri 80’li yaslarinda, en yash katilimcilarin (70+) ebeveynleri
ise 90 ile 110 yas arasinda degismektedir. Bakim alicilarinin dokuzu kadin, tigli erkektir ve
erkek bakim alicilar1 kadin bakim alicilarindan daha yaghdir.

Yash bakicilara yonelik ¢alismalarda ebeveyn bakimi veren yashilarin ¢ogu kadindir
ve bakim alicisinin kizlari1 olarak yer almaktadir (Grigoryeva, 2017; Lashewicz ve Keating,
2009). Tirkiye Aile Yapisi Arastirmast (2019)’nda oldugu gibi kentsel ve kirsal alanda
degisen bakim tercihleri, aragtirmanin yapildigi Antalya ilinin merkezinde yasayan yasl
ebeveynlerine bakan kizlarin bakim isini iistlendigini desteklemektedir. Arastirmaya katilan
ebeveynlerine bakim veren dokuz kadimin 60 ile 68 yas araliginda oldugu ve yas
ortalamasmin 63,4 oldugu saptanmistir. Bakim veren kizlarin yalnizca ikisi bakim vermek
icin ¢alisma yasamini sonlandirmis digerleri ise bakim vermeye baslamadan Once emekli
olmus ya da daha 6nce hi¢ galismamistir. Ebeveyn bakimi veren kizlar, yash bakicilar
arasinda en geng grupta yer alan bakim verenlerdir. Diger yash bakici kadinlara gére daha
yiiksek egitim seviyesine, gelire ve sosyal aglara sahiptirler. Cogunun bir esi ya da gocuklari,
torunlart ve ayni zamanda kardesleri de vardir. Bu nedenle bakim siirecinde bagkalarindan
destek almis ve bazilar1 kendi kardesleri arasinda ebeveynlerinin bakimini paylagmislardir. Bu
grupta yer alan katilimcilar, bakim kararlarin1 verirken siklikla “kendilerinin bakima elverisli
daha uygun kosullara sahip olduklarindan” ve bakimin “kiz ¢ocuklarinin iistlenmesi
gerektiginden” soz etmisler. Bakimin tanimi her ne kadar kadin ve erkek arasinda ayrim
yapmasa da, arastirmada diger bakim ¢aligmalarinda oldugu gibi (Arber ve Ginn, 1994; Allen
vd., 2012; Hanlon, 2012) bakimin kadin odakli oldugu ve kadinlarin daha 6nceki rollerinin bir
uzantisi olarak “dogal” karsilandig1r gozlenmistir. Bakimi kardesleri arasinda paylasan bakim
verenlerin ¢ogu bakim isini belli periyotlar i¢inde gerceklestirmelerinden dolayr diger
kardeslerinin de bakim siirecinde kendileriyle benzer kosullarda yer aldigin1 vurgulamislardir.
Ancak bakim siirecinde kardeslerin farkli bakim katkilar1 olmasi birincil bakim veren olan
kizlarin, kardesleriyle aralarinda sorunlar yagsamasina neden olmustur. Erkek kardesler bakimi
maddi ve duygusal anlamda desteklerken, kiz kardesler bu katkilarin yani1 sira bakimin
fiziksel olarak karsilanmasini da iistlenmistir. Bu bakim verenler sandvi¢ kusak (panini ya da
olgun) icinde yer almakta, bircogunun kendi ailesi ve yetiskin ¢ocuklari oldugundan yash
bakicilarin onlarin sorumlulugunu da tistlendigi goriilmektedir. Panini kusak bakim verenleri,
bakim verme ve aile iliskileri agisindan yasamlarin1i miizakere ederken sahip olduklari roller
nedeniyle (anne, es, ebeveyn, biiyiik ebeveyn, calisan) gesitli kararsizliklar yasadiklarini ve

bazen de bu iki iligki tiiriinii yonetmekte zorlandiklarindan bahsetmislerdir. Bu grupta yer alan
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katilimcilar bakimin fiziksel ve maddi kayiplarimi yasasalar da daha ¢ok psikolojik
kayiplarinin oldugunu vurgulamislardir.

Arastirmada ebeveynlerine bakim veren ii¢ erkek bakim veren yer almaktaydi. yash
bakicilarin yaslar1 65 ile 71 arasinda degismekte ve yas ortalamalart 67,6’dir. Ebeveyn bakimi
veren erkek bakicilar, kadin bakicilardan daha yashdir. Arastirma kapsamina alinan yas
gruplarina gore ayrildiginda 70-79 yas arasi grupta daha fazla kisinin yer aldigi
goriilmektedir. Erkeklerin egitim seviyesi, gelir durumu daha yiiksek, bakima ayirdiklart
zaman kadinlara gore daha azdir. Onlarin da kendi aile sorumluluklar1 vardir ve
yasamlarindaki bu rolleri yonetmekte zaman zaman sikinti yasadiklarini belirtmislerdir.
Ebeveyn bakimi veren bu erkeklerin de baska kardesleri vardir ve ikisi bakimi kardesleri
arasinda paylagmaktadir. Ancak Ucii de yaslilariyla ayni evi paylagsmamaktadir. Oysaki
ebeveyn bakimi veren yash kadinlar, ebeveynleri ile ayni evde yasamaktadir. Erkeklerin
bakima ayirdiklar1 zaman, bakim alicisiyla ayni1 evde yasayan kisilere gore daha azdir.
Ebeveyn bakimi veren erkeklerin bakim verme yili 2-10 yildir. Ebeveyn bakimi veren
erkeklerin Ggl de emeklidir ve is yasammi Kkesintiye ugratan bir bakim siireci
gecirmemislerdir. Ebeveynine tek basina bakim veren katilime1 yasam seyrinde énce annesine
sonra babasina olmak iizere birden fazla bakim yoriingesine sahiptir. Bu nedenle digerlerine
gore daha uzun ve yogun bir bakim donemi gecirmistir. Ebeveyn bakim veren erkek bakim
verenler bakim vermeyi “evlatlik sorumlulugu” olarak tanimlamakta ve bakima “gorev”
odakli yaklagsmaktadir. Bu yaklasim erkek bakim verenlerle yapilan diger ¢alisma bulgulariyla
tutarhilik gostermektedir (Thompson vd., 2000; Robinson vd., 2014). Ayn1 zamanda erkek
bakicilar, gergeklestirdikleri pratik gorevleri, sahip olduklari teknik becerileri ve durumu
kontrol altina alma yeteneklerini vurgulayarak bakim vermeyi siirdiirmiislerdir. Erkekler
GYA’nin karsilanmasinda ¢abalarken onlarin ve baskalarinin kendi erkeklikleriyle ilgili
diisincelerini  dile getirmigler ancak bunu Onemsemediklerini belirtmislerdir. Hatta
ebeveynlerin daha ¢ok kadinla iliskilenen kisisel bakimi gibi yakin temas gerektiren gorevleri
yerine getirirken bunun “yiice” bir sey oldugundan ve kendileri i¢cin “degerli” oldugundan
bahsetmislerdir. Ebeveyn bakimi veren erkekler, kadin bakicilara gore bakim konusunda daha
az duygusal kayip yasadiklarini bildirmislerdir. Bu da erkek bakicilar iizerine yapilan birgok
¢alismanin bulgulariyla tutarli gériinmektedir (Mott vd., 2019; Robinson vd., 2014).

Bakim siireglerinde bakimin zamanlamasi farkli kosullarin bakima eslik etmesini
saglamaktadir. Ebeveynlerine bakim veren yaslilarin ikisi disinda hepsi emeklilik dénemi
gecirdikleri bir bos zaman olarak nitelenen bir zamanda bakim vermeye baslamislardir.

Ebeveyn bakimi vermeye baslayan iki yash kadin bakici 0 donemde ¢alistiklarini ve bakim
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vermenin yogunluguna bagli olarak da islerini biraktiklarindan bahsetmistir. Bu bakim
verenlerin ebeveyn bakimi ge¢ orta yas baslangighdir. Bakim igini {istlenmek onlar igin
beklenmedik bir kariyer baslangici olmustur. Bakim alicilarinin dul ve kadin olmasi, kiz
cocuklarinin bakimi iistlenmelerinde etkili olmustur. Ebeveynlerinin bakimini {istlenen
yashilarin ¢ogunun birden fazla kardesi bulunmaktaydi. Bu nedenle de ebeveynlerinin
bakiminda bir¢cogu kardeslerinin de siirece katildigi bir bakim yoriingesinde yer almiglardir.
Ancak bazilar1 birincil bakim veren konumunda kalip diger kardeslerinden kendinin
sagladigindan daha az miktarda yardim almis bazilar1 da her bir kardesin ayni oranda
sorumluluk aldigr bakim noébetcgileri olmuslardir. Ebeveyn bakimi veren yaslilarin bir¢ogu
ayn1 zamanda torunlarinin bakimini da tstlenmistir. Geng yastaki yaslh bakicilar gorece daha
kiiclik yastaki torunlarina birincil bakim verirken digerleri daha biiylik yastaki torunlart i¢in
maddi ve duygusal destek saglamislardir. Ebeveynlerinin bakimi ile birlikte torunlarinin
bakimini {istlenen yashi bakicilar bu iki bakim tiirinlin birbirine zit konumlarini
karsilastirdiklarinda, torunlara bakmanin onlara biiyiik bir yasam sevinci ve direnci
verdiginden bahsetmislerdir. Arastirmada aym1 anda ebeveyn bakimi ve engelli yetiskin
cocuklarinin bakimim istlenen yasli bakicilar da bulunmaktaydi. Bu iki bakimi bir arada
yiiriitmek bakim verenler i¢in ¢ok fazla bakim sorumluluguna neden olmus ve diger bakim
verenlere gore kendilerini daha umutsuz ve yalniz hissetmeleri gibi olumsuzluklara sevk
etmenin yani sira fiziksel sagliktaki diisiislerinin de ¢ok fazla oldugundan bahsetmislerdir.
Ebeveynleriyle birlikte torunlarina veya engelli yetigskin ¢ocuklarina bakim verenler bakimda
yasanabilecek bir¢cok rolii iistlenmeleri ve deneyimlemeleri neticesinde bakim erbaplari
olmuglardir. Bakim calismalarinda birden fazla bakim bdliimii iceren bakim yoriingesine
sahip olmanin bakim verenler i¢in yasam seyirlerini etkileyen onemli doniim noktalar
icerdiginden bahsedilir (Larkin vd., 2019; Keating vd., 2019). Uzun yillar boyunca bakim
verenlerin egitim, calisma ve emeklilik gibi beklenen yasam seyri asamalarinda kayiplar
yasamasi muhtemeldir. Ancak bu bakim verenler kayiplarin yani sira deneyimleriyle
ustalagirlar. Bakima ilk gegis yasayan bakim verenlerle birden fazla kisinin bakimin
istlenmis bakim verenlerin deneyimleri konusunda farklar olabilecegini diisiinmek kabul
edilebilir olsa da yeterli bir fikre sahip olmamakla birlikte bu alandaki ¢alismalar da son
derece sinirlidir (Evans vd., 2017).

Tez aragtirmasinda arastirmaya katilan yasli bakicilardan yasam seyri boyunca birden
fazla kisiye ayn1 anda veya sirali bakim verenler bulunmaktaydi (10 kisi). Yasl bakicilarin
¢ogu i¢in Ongoriilebilir bir durum yaglarinin ileri olmasi ve hala bakim verebilecek durumda

olmalartydi. Ancak bu bakim boliimlerinin bakim verenler iizerinde yarattig1 kiimiilatif etkiler
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olduk¢a farkliydi. Ornegin bakim yasamina ilk 6nce down sendromlu kizina bakmakla
baslayan Sevgi K., sonra esinin ebeveynlerine, esine bakim vermis ve son olarak da kizi ve
annesine ayni anda bakim vermektedir. Sevgi K. nin geng¢ yasta baslayan bakim seriiveninde
bakim vermeyle iligkilenen kagan kariyer firsatlar1 ve maddi-fiziksel-duygusal kayiplar yer
almistir. Sevgi K., bir sekilde kendi c¢abasi sayesinde emekli olmay1 basarabilse de yasadigi
gelir kayiplart nedeniyle ekonomik agidan zor sartlar altinda bir yasam siirmiistiir. Bu
sartlarda yasadig1 sehri birakarak Antalya’ya oglunun yanina gelmis ve burada da geg¢imini
saglayamaymca Istanbul’a geri donmiistiir. Bakim verdigi siire boyunca gesitli saglik
sorunlar1 yasayan Sevgi K., en sonunda kendi de %64 engelli olarak bakima muhta¢ duruma
gelmistir. Bu 6rnek her ne kadar kisiye 6zgii bir durum olsa da yash bakicilarin en ¢ok da
yasli kadinlarin bakim siirecinde 6nemli kayiplarmin olabileceginin dikkate alinmasi
gerekmektedir. Bu nedenle yasli bakicilarin 6zel ihtiyaglarinin bilinmesi ve destek
saglanabilinmesi adma bakim verenlerle iliskilenen saglik c¢alisanlarinin, sosyal destek
uzmanlarinin ya da destek saglayabilecek resmi kisi ve kuruluslarin, yash bakicilarin
uygulamada ayrintili bir profil ¢ikarmalari faydali olabilir. Aile iiyelerinin verdigi bakiminin
yasam seyri yorungelerine dair toplumsal cinsiyetli dogasin1 anlamak igin bdyle bir yontem
onemli olabilir.

Ebeveyn bakimi veren yaghlar genel olarak haftada 35 ile 50 saat arasinda degisen
bakim vermeye ayirdiklar1 slireden bahsetmislerdir. Arastirmada ebeveyn bakimi veren
yaslilarin bakima ayirdiklari zamanin, baktiklar1 yaghlarin hastaligina ve bakimin
yogunluguna bagli olarak yasla birlikte artti§i goriilmiistiir. Konuyla ilgili ¢aligmalarda da
yaslh bakicilarin  yaslarimin  ilerlemesiyle bakimda daha fazla zaman harcadiklar
belirtilmektedir (Gubhaju vd., 2017; Carers-UK ve Age-UK, 2015). Tez ¢alismasinda felg
hastas1 ebeveynlerine bakim verenler, hastalarinin hareket kabiliyetinin yeterince
olmamasindan dolay1 giinlik yasam aktivitelerinde uzun bir zaman gecirdiklerini ifade
etmislerdir. Alzheimer hastasi yaslilarina bakim veren ebeveyn bakicilarin ise hastaligin
seyrine gore bakima ayirdiklar1 zamanin degistigi goriilmiistiir. Bakimda gegirilen siirenin
uzunlugu bakim verenlerin kendilerine ait zamanlarin1 kisaltir ve bu da bakim verenlerin
yasam kalitelerini etkileyebilir (UCL, 2015).

Ebeveyn bakimi veren yaslilar yasamlarinin bu doneminde bakim verme
deneyimlerini tanimlarken kendilerini ebeveynlerinin ebeveyni gibi hissettiklerinden
bahsetmistir. Yapilan gilinlilk yasam aktiviteleri ve aragsal yasam aktivitelerini, kendi
cocuklarma uyguladiklar1 adimlara benzer sekilde ebeveynleri i¢cin de gerceklestirmeleri

ebeveyn-cocuk iliskisinin tersine ¢evrilmesini igermistir. Yapilan gorevler her ne kadar ¢ocuk
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yetistirme pratiklerini de igerse yash bakicilar ebeveynlerinin “bir ebeveyn olarak™ Kimligini
korumaya calismaktadirlar. Bu durum yash bakicilar ve ebeveynleri arasinda iligkisel bir
geemisin olduguna vurgu yapmakta, bakim vermeye baslanmasina kadar bakim verenler ve
alicis1 arasindaki eski rollerin devam ettirilmesinden ileri gelmektedir.

Arastirmada ortaya ¢ikan bir bagska durum yagh bakicilar arasinda es bakimi verenlerin
cogunlukta olmasiydi. Es bakimi veren yaslilar da ebeveyn bakimi verenler gibi hem yas
gruplart hem de cinsiyet acisindan ayri sekilde degerlendirilmistir. Arastirmada sekiz kadin ve
dort erkek olmak iizere eslerine bakim veren on iki kisi yer almaktaydi. Es bakimi verenler 65
ile 83 yas arasinda degisim gostermis ve yas ortalamalar1 72,08 olarak saptanmistir. Yash
bakicilara iligkin yapilan diger ¢alismalarla tutarli olarak (Pinquart ve Soérensen, 2011;
Juntunen vd., 2018) es bakimi verenlerin genellikle 70°1i yaslarda ve daha ¢ok kadin oldugu
ortaya ¢ikmistir. Es bakimi verenlerin de birkag bakim boliimiinii igeren bakim yoriingeleri
oldugu gdzlenmistir. Ozellikle baz1 kadin bakim verenlerin, énce ebeveynlerine daha sonra
eslerine bakim verdikleri ve aym1 zamanda hem torunlarinin hem de engelli yetiskin
¢ocuklarinin da bakimini sagladigi anlasilmistir. Kadinlarin yasam seyrinde birden fazla
bakim yoriingesine sahip olmalari muhtemeldir ve hem yapilan tez arastirmasinda hem de
yasl bakicilara yonelik ¢alismalarda benzer sonuglar yer almaktadir (Henwood vd., 2017;
Keating vd., 2019). Arastirmada, 60-69 yas grubunda dort kadin bakici, bir erkek bakici, 70-
79 yas grubunda ii¢ kadin bakici, bir erkek bakici, 80 ve Uzeri yas grubunda bir kadin bakici
ve iki erkek bakici yer almaktadir. Es bakimi verenlerin yaslari arttikga erkek bakim
verenlerin de sayisi artmistir. Bu bulgu 70 yas ve lizeri es bakim verenlerin erkek bakicilari
daha fazla igermesi ile tutarli gériinmektedir (Henwood vd., 2017).

Es bakimi veren kadinlarin kocalar1 kendilerinden daha yashdir ve biri disinda
kadinlarin hepsi Alzheimer hastasi kocasina bakim vermektedir. Es bakimi1 veren erkeklerden
ikisi fel¢li esine, diger ikisi de Alzheimer hastasi karisina bakim vermektedir. Genel olarak
degerlendirildiginde es bakimi verenlerin en ¢ok demansa bagli hastaliklara sahip eslerine
bakim verdigini tespit eden ¢alismalarla (Carers-UK ve Age-UK, 2015; Greenwood ve Smith,
2019) tutarl bir bulgudur.

Es bakimi alanlarin yasi 65 ile 82 yas arasinda degisim gostermektedir ve yas
ortalamalar1 74,25°dir. Bakim verenlerin bakim verme yili 3 ile 14 yi1l arasinda degismektedir
ve ortalama bakim yil1 7,3 yildir. Kadinlarin bakim verme yili ortalama 7 y1l iken erkeklerin
bakim verme ortalama yili 8 yildir. Bakim alicilarinin bazilarinin arastirma siirecinde
kurumsal bakim hizmetlerinden faydalandigi goriilmiistiir. Ayrica baz1 bakim alicilarinin

palyatif bakim aldiklar1 ve bu nedenle de bakimlarinin kurumsallastig1 anlagilmistir.
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Arastirmada da ortaya ¢iktig1 gibi yash kadinlarin eslerine bakma olasiliklar1 daha
yiiksektir. Bu durum ayni zamanda yash erkeklerin evli olma ve potansiyel bakici olarak bir
ese sahip olma olasiliklariin da yasl kadinlardan daha yiiksek oldugunu gosteren (Glauber,
2017) calismayla tutarli bir bulgudur. Arastirmada eslerine bakim veren 60-69 yas grubundaki
yaslilarin ¢ogu bakimi tek basina iistlenmektedir. Bakimin fiziksel zorluklarindan ziyade bu
gruptaki es bakimi verenler psikolojik zorluklarinin daha agir bastigini belirtmislerdir. Ancak
diger yas gruplarinda yer alan katilimeilar, bakimin psikolojik zorluklarinin yani sira fiziksel
zorluklarinin da arttigin1  belirtmektedir. Kendi yas ilerlemelerinden dolay1 fiziksel
ihtiyaglarmin da arttigini belirten katilimcilar ev islerinin yapilmasi, hastalariin transferinin
saglanmasi gibi konularda bir baskasmin destegine oldukga ihtiyac duyduklarindan
bahsetmiglerdir.

Arastirmada es bakimi veren yaglilarin egitim durumunun ebeveyn bakimi veren
yaglilara gore daha disiik oldugu ortaya c¢ikmustir. Es bakimi verenlerin ¢ogu ilkokul
mezunudur. Hatta kadinlarin bazilar1 sadece okuma yazma bilmektedir ya da ilkokulu da
birakmak durumunda kalmistir. Egitim seviyesi diisiik olan yasli kadinlarin ¢ogunun
kendisine ait herhangi bir emeklilik geliri yoktur ve eslerinin haklarindan yararlanmaktadirlar.
Esine bakim veren yalnizca bir kadimn bakici Universite mezunudur ve o da 60-69 yas
grubunda olup diger yasli kadin bakicilarin en genclerinden biridir. Eslerine bakim veren
erkeklerin ise biri 6gretmen emeklisi digerleri ilkokul mezunudur. Es bakim1 veren yaslilarin
cogu en diisiik gelir grubunun biraz iistiinde yer almaktadir. Eslerden yalnizca birinin emekli
maagt olan haneler ¢ogunlukta olmakla birlikte ¢ift emekli maasina sahip haneler de
bulunmaktadir. Ancak bu durum ¢ogunlugunu kadin bakim verenlerin olusturdugu es bakimi
verenler arasinda, kadmlarin egitim durumlariyla iliskili gibi goriinmekteydi. Gorece daha
yuksek egitim seviyesine sahip es bakimi veren yash kadinlarin kendilerine ait emeklilik
gelirleri vardi. Bu sartlardaki bakim verenler yasam kosullarin1 daha iyi olarak tanimlarken
ayn1 zamanda bakim masraflarinin da kendileri i¢in bir yiik olmadigindan bahsetmislerdir.
Egitim seviyesi diisiik erkek bakim verenlerin ise emeklilikleri olsa dahi tiim yasam seyirleri
boyunca diisiik ticretli ve istikrarsiz islerde ¢alismalarindan dolay1 yaslilik donemlerinde
diisiik bir emekli maasina sahip olduklar1 anlagilmistir. Bu kosullarda bakim veren yash
erkekler ise bakim masraflarindan dolayr maddi zorluklar yasadiklarini belirtmislerdir. Hatta
es bakimi veren iki erkek bakici devletin sagladigi “bakim maas1” uygulamasindan
yararlanmaktadir. Arastirmada bakim veren ya da alicis1 fark etmeksizin, bakimin herhangi
bir tarafinda bulunan eslerin egitim durumlarinin birbirine yakin oldugu fark edilmistir.

[lkokul mezunu olan kadmlarin esleri ya ilkokul mezunu ya da ortaokul mezunudur.
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Universite mezunu olan kocalarin esleri de en az lise mezunudur. Ancak her kosulda erkekler
kadinlardan daha yiiksek egitim seviyesine sahiptir. Yashilarin egitim durumlar1 yaslar
arttik¢a diismektedir. Bu nedenle de gelirleri de egitim durumlariyla iligkili olarak artmakta ya
da azalmaktadir. Yapilan aragtirmalarla tutarli olarak bakim vermek Tiirkiye’de her
sosyoekonomik statii ve egitim seviyesinde yer alan yaslilar i¢in ortak bir durumdur (Duben,
2018). Gelir ve egitim durumu gozetmeksizin aileler yashilarinin bakimini {istlenmektedir.
Ancak bakim ile ilgili siireclerde bakim pratikleri farklilasmaktadir. Ornegin diisiik gelirli
ailelerde bakima ayrilan maddi kaynaklar daha az, devlet yardimlarindan veya yerel
yardimlardan faydalanma egilimi daha yiiksektir. Disiik gelirli ailelerin {icretli bir destek
alma olasilig1 orta ve yiiksek gelirli ailelere gore daha azdir. Egitim seviyesi diisiik bakicilarin
bakimla ilgili kaynaklara ulasma olasilig1 da daha disiiktiir. Egitim seviyesi arttikca bakim
verme ile ilgili bilgi, destek ve saglik kuruluslarina iligkin yardim arama olasiligiin arttigt
anlagilmistir. Es bakim1 verenler bakim gorevlerinin ¢ogunu destek almadan yaptiklarini ve
bakimla ilgili bir sorun yasadiklar1 zaman da destek arama konusunda ¢ekimser davrandiklar
ifade etmislerdir. Es bakimi veren yaslilarin bir kism1 bakim siirecinde karsilastiklar1 sorunlari
yasamlarini ¢ok etkilemedigi siirece ¢oziimsiiz biraktiklarini, herhangi bir yardima gereksinim
duyduklarinda akrabalarindan veya diger yakin cevresinden destek almak istemediklerini,
saglikla ilgili sorular1 oldugunda bunlar1 saglik profesyonellerine danmigsmaktan ¢ekindiklerini
ve kamusal desteklerden yararlanmay1 istemediklerini belirtmislerdir. Konuyla ilgili
calismalarda da yashi bakicilarin benzer tutumlarindan bahsedilmektedir (Milne ve
Hatzidimitriadou, 2002; Greenwood ve Smith, 2016; Carers Trust, 2015).

Es bakimi veren yaslilar artan bakim gdrevleri ve bakim alicilarinin artan fiziksel ve
biligsel gerilemeleri nedeniyle kendilerini ebeveyn gibi hissettiklerinden bahsetmislerdir.
Ebeveyn bakim verenlerine benzer olarak bakim siirecinde bakim alicilarinin giyinmesi,
beslenmesi, kisisel temizligi, davraniglarmin takip edilmesi gibi aktiviteler icin yapilanlar, es
bakimi verenlerin evlilik iliskilerindeki rutinlerinin disina ¢ikmistir. Bakim verenler bu
gorevleri yaparken eslerinin ebeveyni gibi davrandiklarin1 ve bunun aralarindaki samimiyetin
azalmasina neden oldugunu vurgulamislardir. Ancak eslerine olan sevgi, baglilik gibi
duygularini siirdiirmeye ve eslerinin daha dnceki yasamlarinda sahip olduklar1 6z saygisini,
kimligini ve benliklerini desteklemekteki tutumlari, bir ¢ift olarak Kimliklerini korumaya
calistiklarin1 gostermistir. Bu durum es bakimi veren yaghlarla ilgili yapilan calismalarla
benzerlik gostermektedir (Boylstein ve Hayes, 2012; Egilstrod vd., 2019). Es bakim1 verenler
ayrica azalan samimiyetleri nedeniyle arastirmada evli dullar olarak da tanimlanmustir.

Eslerine bakim veren yaghilarin hepsi esleriyle aralarinda evlilik iligkisine dair bir
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birlikteliklerinin kalmadigini ve sadece bir arkadas gibi yasamlarimi siirdiirdiiklerinden
bahsetmislerdir. Evlilik iligskisine dair kayiplar eslerin karsilikli olarak kimliklerini etkilerken
bakim verenler evlilik yasamlarinda uzun yillar boyunca “es olarak™ siirdiirdiikleri baskin
kimliklerini kaybettiklerini vurgulamislardir.

Arastirma kapsaminda ebeveyn bakimi ve es bakimi veren yaslilar bir arada ele
alindiginda yash bakicilara yonelik bir goriintii ortaya ¢ikmaktadir. 70 yasin altindaki yaslh
bakicilar genellikle yaslilarin ¢ocuklaridir. Bakim verenler yaslandik¢a es bakimi verenler
artmaktadir. Yashlarin ebeveyn bakimi, yasayan bir ebeveynleri varsa gelecekte de devam
edecektir. Ozellikle kadinlarin ebeveyn bakimi saglama olasiigi ¢ok yiiksektir. Ebeveyn
bakiminin genellikle cocuklarin ellili yaslarinda veya daha ileri yaslarinda gerceklesebilecegi
ongoriilebilinir ¢linkli insanlar 85 yas ve iistii gibi daha sonraki yaslarda yardima daha fazla
ihtiya¢ duyarlar. Genel olarak bakim verenler iginde kadinlarin belirgin bir fazlaligi vardir.
Arastirmada yer alan yash bakicilarin %70°1 kadindir ve bakim alicisinin kiz1 ya da esidirler.
Ancak bakim verenler yaslandikca erkek bakim verenlerin artist s6z konusudur. Yasl
bakicilara iliskin yapilan ¢alismalarda 65 yasin iizerindeki bakicilarin kadin olma olasiliginin
daha yiiksek oldugu (%52 kadin ve %48 erkek) ancak 85 yas ve iistii bakicilarin %59unun
erkek oldugu ortaya ¢ikmaktadir (Carers-UK ve Age-UK, 2015; McGee vd., 2008; Silverstein
vd., 2020). Tez arastirmasinda yash bakicilarin yaslar arttik¢a erkek bakim verenlerin arttigi
goriilmiistiir. Ancak bu bulgu Tiirkiye’de de erkek bakicilarin ileri yasta oransal olarak daha
fazla oldugu anlamina elbette ki gelmemektedir. Yalniz, bakim alicilarinin yiiksek oranla yaslh
kadinlardan olustugu ve yas arttikca es bakimi verenlerin arttigi, erkeklerin ileri yasta evli
olma olasiliklarmin kadinlara gore daha yiiksek oldugu (TUIK, 2020) gdz oniine alinirsa,
Turkiye icin de yasli erkeklerin eslerine bakma olasiliklarinin artabileceginden bahsedilebilir.
Boyle bir degerlendirme ile yasli erkeklerin bakim verme ihtiyaclarinin da farkli olabilecegi
distiniilmelidir. Genel olarak bakim c¢alismalarinda kadin ve erkeklerin bakim veren
konumunda olmalariyla farkli destek tiirlerine ihtiya¢ duyduklari siklikla bahsedilmistir
(Bertogg ve Strauss, 2020; Calasanti ve Bowen, 2006). Kadinlar giinliik yasam aktivitelerinde
erkeklere gore daha fazla yer alirlar ve bunlar tiim yasamlar1 boyunca gerceklestirdikleri
pratikleri igerdiginden, bunlar1 yaparken erkeklere gére daha ustaca yaparlar. Erkeklerin ise
bu gorevleri yerine getirirken zorlanmalar1 muhtemeldir (Russell, 2007; Glauber, 2017). Ote
yandan bakim verme, bireyin zamaninin ve enerjisinin 6nemli bir miktarini aldigindan
yaslilarin sosyal aglariyla sosyallesme firsatlarini azaltabilir. Yaslilar, halihazirda yasa bagl
olarak saglik diistisleri riski altinda olduklarindan, bakim verme gorevlerine kars1 6zellikle

savunmasizdir ve bu nedenle, bakim verme yiikiiniin neden oldugu sosyal yasamlarini
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stirdiirmede smirlayici bir etki hissedebilirler (Roth, 2018). Yash erkeklerin yash kadinlara
gore sosyal aglar1 daha zayiftir ve ihtiya¢ duyduklarinda yardim arama olasiliklar1 da daha
disiiktiir (Robinson vd., 2014). Tez arastirmasinda erkek bakim verenler, bakim veren roliine
gecerken siklikla yeni bir alan olarak tanimladiklart yemek pisirme, kisisel bakim yardimi,
temizlik gibi ev ig¢i islerde zorlandiklarin1 ve bu isler i¢in destek aldiklarini belirtmislerdir.
Cinsiyet sosyallesmesi genellikle erkek bakim verenleri gida yonetimi ile ilgili gorevleri
yerine getirmek icin gerekli bilgi ve becerilerden yoksun birakabilmektedir (Fjellstrom vd.,
2010). Ayni1 zamanda erkek bakim verenler resmi desteklere basvurma konusunda isteksiz
olduklarimi ifade etmislerdir. Ayrica bakimi iistlenmelerinden dolay:1 arkadaslik iligkilerinin
¢ok azaldigin1 ve bir¢cok arkadasiyla da temasi kestiklerinden bahsetmislerdir. Arkadas
goriismelerinin ve sosyal iliskilerin azalmasi kadin bakim verenler i¢in de ortak bir bulgudur.
Genel olarak bakim verenler bakimda kendilerine ait zamanin az olmasindan dolay bir mola
ihtiyaci duyarlar. Bakima ara veremeyen bakim verenlerin ¢ogu bu nedenle sosyal iliskilerinin
zayifladigini belirtmektedir. Daralan bir sosyal ¢evre bakim verenleri izole edebilir ve onlar1
duygusal destekten mahrum birakabilir. Yash bakicilar arasinda bu agidan risk altinda olanlar;
50 ve daha fazla saat bakim verenler, demans hastalarina veya yataga bagimli hastalara
bakanlar, bakim alicisinin kendisinden bagka birinden bakim almayi reddedenler, daha az
mobil bakim verenler, yasam sonu bakim verenler ya da yas tutan bakim verenler, ileri yash
erkek bakim verenlerdir (Carers Trust, 2015). Bu kisiler igin akran destek gruplari, yiiz yiize
veya telefon araciligiyla gerceklesen arkadaslik iliskilerini stirdiirebilecekleri firsatlar, gegici
bakim hizmetleri, bakim verenler i¢in diizenlenebilecek geziler veya aktiviteler, bakiciy1 ve
baktiklar1 kisiyi birlikte igerebilecek faaliyetler yerel yonetimler, vakiflar ya da goniillii
kuruluslarca saglanabilir.

Evlilik, birlikte bir yasami getirdigi i¢in es bakimi verenler ortak bir ev, gelir, aile
yasami ve benzer arkadas ¢evresine sahip olmaktadirlar (Milne ve Hatzidimitriadou, 2002).
Ayni evde yasamalarindan otiirli evlilerin ihtiya¢ duyduklarinda eslerinden yardim alma
olasiliklar1 daha yiiksektir (Greenwood ve Smith, 2019). Diger aile bakicilar ile
karsilastirildiginda, esler daha fazla bakim saglar ve bakim isini sonuna kadar gdétiirmeleri
muhtemeldir (Pinquart ve Sorensen, 2011). Eslerin ¢ogu, birincil bakicidirlar ve neredeyse
hepsi bunu bagkalarinin yardimi olmadan yaparlar. Es bakimi veren bir¢ok yasli arasinda
bakima yiiksek diizeyde baglilik vardir; kurumsal imkénlardan ¢ok az destek alarak veya hig
destek almadan c¢ok zorlu kosullarda uzun siire yogun bakim saglarlar (Milne ve
Hatzidimitriadou, 2002). Tez arastirmasinda da es bakimi veren yaslilarin hepsi birlikte

gecirdikleri ortak bir yasama sahiptir ve bu nedenle benzer kosullara sahiptirler. Bu ortak
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yasam, karsiliklilik ve karsiliklt bagimlilig1 igermektedir. Bu nedenle de esler bakim ihtiyaci
gelistiginde bunu evliligin  bir geregi olarak tanimlamis ve =zimni bir kabulle
gerceklestirmiglerdir. Artan Omiir, eslerine bakim veren yaslilarin gelecekte daha fazla
artacagin1 gostermektedir. Toplumsal cinsiyet rollerindeki beklentiler yagam seyri boyunca
degisim gostermektedir. Bu nedenle kohortlar arasi farklar, es bakimi {izerine yapilan
calismalarda zamanla degisim gosterebilir. Yaslilik donemi her iki cinsiyet i¢in de ev iginde
gecirilen zamanin arttig1 bir donemdir ve bu donemde erkeklerin de ev i¢i alanda gorevleri ve
sorumluluklar1 artabilir. Yash erkekler ve kadmnlarin es bakimindaki beklentileri, bakicilik
rolleri, yapilan gorevler ve sonuglar siire¢ i¢erisinde degisebilir.

Yashlikta es bakimi vermek bakim verenlerin kendi fiziksel ve zihinsel sagligi
tizerinde etkileri oldugunu gostermektedir (Bertogg ve Strauss, 2020). Es bakimi veren yaslh
kadinlarin erkeklere gore sagliklarini daha kotii olarak tanimladiklar: bilinmektedir (Juntunen
vd., 2018). Ancak erkek bakim verenlerle yapilan ¢aligmalar Tiirkiye’de olduk¢a sinirlidir.
Yash erkekler c¢alismalarda siklikla bakim alicilarim1 temsil etmektedir. Erkek bakim
verenlerin deneyimlerini anlayabilmek i¢in bir¢ok ¢alismaya ihtiya¢ vardir. Ciinkii kadin
bakim verenlerin agir1 temsil edilmesi, bakim verenler i¢in saglanan destek miidahalelerini
etkileyebilir. Mevcut kanitlar, erkek bakicilarin kadin bakicilara gére daha az yiik ve sikinti
bildirdiklerini ve duygu odakli stratejilerin aksine daha fazla goreve yonelik davranislari
benimsediklerini gostermektedir (Collins, 2014; Black vd., 2008; Rykkje ve Tranvag,
2019). Ancak, muhtemelen arastirmalarda kadin bakicilarin baskinligi nedeniyle, destekleyici
miidahaleler genellikle bakici yiikiinii ve sikintisin1 azaltmaya odaklanir. Erkek bakicilar
genellikle bu zorluklardan daha az muzdaripse, bunlar Uzerindeki herhangi bir etKki
muhtemelen kadinlardan daha az olacaktir (Roth, 2018). Boyle bir durumda bakim veren yasl
erkeklerin yas ilerledik¢e es bakiminda daha fazla yer aldig1 diistintildigiinde, farkli destek ve
ihtiyag taleplerinin oldugunun bilinmesi, bakim ile ilgili destek saglayan kurumlara, saglik
calisanlarina, sosyal calismacilara v.b. kisi ve kuruluslara fayda saglayabilir. Bu agidan
eslerine bakim veren yaslilarin kadin ve erkek olarak farkli bakim deneyimleri iy1 taninmali
ve desteklenmelidir. Boylece es bakimi veren yaslilarin hem kendi hem de bakim verdikleri
eslerinin yasam kalitesinin arttirtlmasi saglanabilir (Oliveira vd., 2018). Her bakim verenin
farkli tiir ihtiyaclar1 olabileceginin bilinmesi yine bakimin kalitesini arttirabilir.

Cogu bakim veren oncelikli olarak bakim alicilarinin sorumlulugunu kendileri tstlense
de bakim gorevleri arttikga baska bir aile iiyesinden, arkadaslarindan veya ficretli bir
bakicidan yardim almaktadir. Arastirmada ebeveyn bakimi veren yaslilar i¢in kendi esleri,

cocuklar siklikla onlara destek olmuslardir. Ayrica ebeveyn bakimi veren yaglilarin bir kismi
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ticretli bakicilardan da yardim almiglardir. Es bakimi veren yaglilar ise genellikle bakimi tek
basina iistlenmisler, ¢ocuklarindan smirli yardim almislardir. Genellikle ¢ocuklar hastaneye
ulagim, doktor randevular1 alma gibi gorevlerle birlikte duygusal destek vererek yardimeci
olmuslardir. Bakici destegi alan eg bakimi veren yaslilar i¢erisinde erkek bakim verenler goze
carpmaktadir. Biri ¢calisma yasamini siirdiirebilmek i¢in digeri ise yasinin ileri olmasindan
dolay1 bakim gorevlerinde zorlandig1 i¢in bakici destegi almistir. Ayrica es bakimi veren ileri
yastaki kadinlarin bazilar1 da ev islerinin yapilmasi icin bir baskasindan destek aldiklarini
belirtmislerdir. Yas ilerledik¢e bakim verenlerinden giicten diismeleri fiziksel ¢aba gerektiren
islerin yapilmasinda destek ihtiyacini arttirmaktadir. Bu nedenle bakim ile ilgili destek
kurumlarinin ev isleri gibi bakim verenleri zorlayacak etkinlikleri belirlemeleri ve bu sekilde
yasli bakicilara yardimci olmalari saglanabilir. Diger taraftan yasli bakicilar araba
kullanamayabilir ve toplu tasima araglarini kullanirken de zorluk yasayabilir. Yerel
makamlar, yash bakicilart bakim merkezlerine ve hastanelere gotiirmek igin uygun ulagimin
mevcudiyetini saglayabilirler.

Bakim alicisinin hastaliginin tiirii farkli bakim pratikleri gerektirir. Cogu arastirma
yaslilikta en yaygin olan demans hastalarina bakim verenlere odaklanmaktadir (Hayes vd.,
2009; Rykkje ve Tranvag, 2019). Tez arastirmasinda da yash bakicilar siklikla demans hastasi
yakinlarina bakim vermektedir. Bu nedenle arastirmayla ilgili bircok sonu¢ bu yodnde
gelismistir. Aragtirmada Alzheimer hastast yakinlarina bakim veren yaslilarin bakim pratikleri
hastaligin seyrine gore degisim gostermistir. Ornegin hastaligin ilk ve orta evrelerindeki
yakinlarina bakim veren yash bakicilar, giinliik yasamlarinda esleri ya da ebeveynleri ile
strdlrdiikleri ortak paylagimlarin varligindan s6z etmislerdir. Esler veya ebeveynlerle
yapilabilen ortak etkinlikler hem bakim verenlerin hem de bakim alicilarinin yasamlarina
olumlu katki saglamstir. ileri evrede demans hastasina bakim verenlerinin ya da felg¢ hastasi
yakinlarina verilen bakimi ise hastanin kurumsallagmasiyla bakim yoriingesinde bagka bir
bakim siireci yaratmistir. Bu bakim verenler aktif bakim pratiklerinin bazilarini birakmis ve
bakimda izleyici ve savunucu bir rolii listlenmislerdir. Ayrica bakimin kurumsallagsmas1 yasl
bakicilarin 6liim iizerine daha fazla diisiinmeye basladigi, bakim verdikleri yakinlarini
kaybetme olasiliklarinin daha da arttigin1 fark ettikleri bir sonun baslangicinda olmalarini, bu
nedenle de bu zamana kadar yaptiklar1 ya da yapamadiklart seyleri diisiinerek ge¢misin
muhasebesini yaptiklar1 bir siireci ortaya g¢ikarmistir. Yasam sonu bakim veren yash
bakicilarin bu siirecte desteklenmesi, bakim verenlerin yeni bir yasam gecisinde kolaylik

saglayabilir.
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Demans hastalarina bakim vermek daha streslidir ve fiziksel ihtiyaclarin yani sira
srekli takip ve dikkat ister. Ancak fel¢ ve diger kronik hastaliklara baglh olarak gelisebilecek
bagimlilik durumda bakim verenlerin de bakim ihtiyaclart ve talepleri 6nemlidir ve bu
hastalik tiirleri arasinda karsilastirmalar yapmak bakim veren yashilarin gereksinimlerini
acikliga kavusturmak adina “yash bakicilarin™ daha kapsamli bir temsilini saglayabilir.

Bakim verenler yaslandik¢a bakima ayirdiklar1 zaman artmaktadir. 65-74 yas arasi
bakicilarin %32’sine kiyasla 85 yas ve lizeri bakicilarin %55'i haftada 50 veya daha fazla saat
bakim vermektedir (Jopling, 2015). Bu durum bakim verenlerin kendi saglik sorunlarinin da
olabilmesinden kaynaklaniyor olabilir. Tez arastirmasinda kadin bakim verenlerin erkeklere
gore bakimda daha uzun siire gegirdikleri ve ayn1 zamanda daha fazla saat bakim verdikleri
goriilmiistiir. Ancak bakim alicilarinin yasadigi yer bakimda gegirilen siireyi degistirmistir.
Bakim alicilariyla ayn1 evde yasayan yasli bakicilar bakima daha fazla zaman ayirirken bakim
alicilartyla farkli evlerde yasayan ya da bakimi kurumsallaganlar i¢in daha az zaman
ayirmislardir. Ayrica ebeveyn bakimi veren yash bakicilar ile es bakimi veren yash
bakicilarin bakima ayirdiklart zaman farklilasmistir. Ebeveyn bakimi verenler kendi aile
sorumluluklarinin da olmasi, kardesleri arasinda bakimi paylagsmalari gibi nedenlerle
yaslilarin bakimina daha az zaman ayirirken, es bakimi veren yaslhilar siklikla tek basina
bakim vermis ve bakima daha fazla zaman ayirmislardir. Yash bakicilarla ilgili ¢alismalarda
benzer sonuglar ortaya ¢ikmaktadir (Henwood vd., 2017; Larkin vd., 2019). Yash bakicilar
ozellikle ¢ok fazla bakim saghyorlarsa, daha endiseli veya depresif hissedebilmektedirler. Bir
calismada haftada 20 veya daha fazla saat bakim veren 85 yas ve iizeri bakicilarin yaklasik
yarisinin (%48) endiseli veya depresif hissettiklerini belirtmektedir (Carers-UK ve Age-UK,
2015). Tez arastirmasinda demansli ebeveynlerine ya da eslerine bakim veren yaslilar da
sucluluk, kanigiklik, kizginlik, caresizlik, keder, uziinti ve korku gibi duygularini
tanimlamakta ve bakimin duygusal yonleriyle basa ¢ikmak icin destege ihtiyag
duyduklarindan bahsetmektedirler. Bu dogrultuda yaygin goriilen hastaliklar hakkinda yash
bakicilar i¢in sunulacak bakim destegi onlarin bakim siirecinde ve kriz aninda nasil
davranmalar1 gerektigine yonelik ¢6ziim yollarini ve uygulamalar igermelidir.

Bakimda gecirilen siire ve bakim gorevleri bakim verenlerin ¢esitli saglik sorunlarinin
ortaya ¢ikmasina neden olmaktadir. Ayn1 zamanda yash bakicilar kendi yas ilerlemelerinden
dolayr da sagliklarinda diisiis yasiyor olabilirler. Yasli bakicilar arasinda yaygin olarak
bildirilen durumlar artrit ve eklem problemleri, sirt problemleri, kalp hastaligi, kanser ve
depresyondur (Carers-UK ve Age-UK, 2015). Tez arastirmasinda da yasl bakicilar benzer

saglik sorunlar1 yasadiklarimi ifade etmislerdir. Ancak bir¢ok yash bakici saglik sorunlari
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nedeniyle doktor randevularina gitmekte zorlandigin1 belirtmektedir. Ulasimi saglama, bakim
alicisim1 yalnmiz birakma konusunda endise gibi nedenler bakim verenlerin kendi kotii
sagliklarin1 gérmezden gelmelerine neden olmustur. Bunun i¢in uygun oldugu durumlarda,
aile hekimleri bakim verenlere ev ziyaretleri sunabilmelidir. Saglik kuruluslari yasli bakicilart
kayit altina alip onlar i¢in evde diizenli hem fiziksel hem de zihinsel sagliga odaklanan saglik
kontrolleri yapabilirler. Ornegin yaslilarin ikametgdhmna yakin yerde bulunan eczaneler
belirlenerek yasli bakicilarin ilaglarini takip, temin etme ve onlara ulastirma konusunda bir
kayit tutabilirler. Ilaglarin nasil kullanilacagi konusunda eczaneler yashi bakicilara bilgi
aktarabilirler. Yasli bakicilar siklikla bakim verdikleri kisiyi kaldirmak zorunda kaldiklarinda
bunu giivenli bir sekilde yapabilmeyi de zor bulmaktadir. Ozellikle ileri yastaki bakim
verenler hastalarin1 en ¢ok g¢evirirken veya yiiriitmeye calistiklarinda zorlandiklarint ve bu
nedenle de bir baskasinin destegine ihtiya¢ duyduklarindan bahsetmislerdir. Bu gorevi yerine
getirirken diisme kazalar1 nedeniyle bakim alicilarinin ve bakim verenlerin zarar gordiigii
gbzlenmistir. Bu nedenle yash bakicilar i¢in aile hekimleri, hemsireler ya da diger saglik
personeli evde diisme ve kazalari1 Onleyici tedbirlerin saglanmasi ve hastalarin1 nasil daha
giivenli sekilde tasiyabilecekleri konusunda bilgilendirmeleri onemlidir. Hem bakim
verenlerin hem de bakima muhtag kisilerin diisme ve idrar kagirma gibi hastaneye yatiglarini
tetikleyici faktorlerin belirlenmesi ve onlarin bu konuda desteklenmesi saglik kurumlari ve
sosyal ¢aligmacilar araciligiyla gerceklestirilebilir.

Gelismis internet ve bilgisayar teknolojisinin kullanimi sessiz kusak ve bebek
patlamas1 kusaginin bir kismi igin yaygin degildir. Sessiz kusaktaki yaglilar daha ¢ok
televizyon, yazili materyaller gibi daha asina olduklar iletisim araglar1 sayesinde saglik
bilgisine ulagabilmektedir. Bebek patlamasi kusagi ise dnceki nesillere gére daha teknolojik
bilgi deneyimine sahip olmustur. Cogu bebek patlamasi kusagi bu teknolojilerden bir veya
daha fazlasiyla iste veya evde deneyim sahibidir. Bu kusak yaslandik¢a, teknoloji bakim
alicilarinin ve bakim verenlerin karsilastigi sorunlarin bazilarini ¢ézme firsati yaratabilir
(Eifert vd., 2016; Schulz ve Eden, 2016). Ornegin faturalarin 6denmesi, alis veris yapilmast,
doktor randevulari, tahlil sonuc¢larinin alinmasi gibi internet araciligiyla kolayca
gerceklesebilecek islemler yapilabilir. Ancak yaglilar, yeni iletisim teknolojileri konusunda
kendilerini yetersiz ve bilgisiz hissedebildikleri gibi bunlar1 giivensiz de bulabilmektedirler
(Ozkan ve Purutcuoglu, 2010). Tez arastirmasinda 70 yas ve alt1 bakim verenlerin daha yash
bakicilara gore cep telefonu, bilgisayar, internet gibi yeni teknolojileri bakimla ilgili olarak
kullanim1 daha yaygin goriilmiistiir. Genellikle bakim verenler saglik bilgisi almak,

randevular1 ayarlamak gibi islemler gerceklestirirken ayni1 zamanda g¢evrimigi topluluklardan
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faydalanmakta ve uygulamalar yoluyla bakim siirecinde destek olabilecek kaynaklara ulasim
saglamaktadir. Cevrimici uygulamalar1 kullanabilen bakim verenler i¢in arkadas gruplar1 veya
sosyal medyada bakim veren gruplar1 vardir ve tez arastirmasindaki yasli bakicilarin bir kismi
bunlardan faydalanmaktadir. Bilgisayar, tablet gibi teknolojileri kullanamayanlar icin de
uygulamal1 egitimler verilebilir. Bu tarz egitimler ve bulusmalar bakim verenlere sosyal
faaliyetlere katilma, bilgi, tavsiye alma ve bakim gorevlerinden mola verme firsati sunabilir.
Bu egitimler yerel yoOnetimler, vakiflar ya da goniilli kuruluslar aracilifiyla
gerceklestirilebilir. Ornegin yasli bakicilar icin Ingiltere’de ¢esitli programlar mevcuttur ve
Tiirkiye’deki yash bakicilar igin bunlar uygulanabilir. Ozel bir vakfin girisimiyle gergeklesen
bu uygulama (UCL, 2015), yasli bakicilara saglik uygulamalarinin nasil kullanilacagini
Ogrenebilmeleri icin tablet, bilgisayar gibi teknolojiden yararlanmalarini saglayan bir
dayanisma ortami olusturarak yasl ve daha gen¢ bakim verenleri bir araya getirmistir. Bu
uygulamanin bakicilarin kendi tibbi saglik kayitlarina daha fazla erisimi ve yeni teknolojiye
erisim yoluyla sagliklarin1 yonetmeye daha fazla dahil olmalarini saglayabildigi goriilmiistiir.
Ayrica, tablet veya bilgisayar kullanimini1 6grenmenin, 6zellikle demans hastalarinin bakim
verenleri icin 6nemli olabilecek hatirlama aktiviteleri i¢in kullanma firsatlari yaratabilmistir.
Bir¢ok bakim veren yakinlarina bakim veremeyecek duruma gelirlerse geleceklerine
dair bir belirsizlik ve korku duymaktadir (Finkelstein vd., 2020; Forrester-Jones, 2019). Bu
durum genellikle yetiskin ¢ocuklarinin da bakimini iistlenen kisiler i¢in daha da belirgin hale
gelmektedir (Altintas vd., 2020). Yetiskin ¢ocuklarinin bakimini iistlenen kisiler bir ebeveyne
veya eslerine de bakabilirler. Tez arastirmada yash bakicilar arasinda 6zellikle yetiskin
cocuklarinin bakimini siirdiirenlerin ayn1 zamanda ebeveynlerinin ya da eslerinin de bakimini
gerceklestirdikleri goriilmistiir. Katilimcilar kendilerinin de yaslarindan dolay: sagliklarinda
diislis yasamalariyla bakim gorevlerinin birgogunu karsilarken zorluk ¢ektiklerini ve kendileri
de bakima ihtiya¢ duyduklarinda nasil bir yol izlemeleri gerektigini bilemediklerini ifade
etmislerdir. Ozellikle bakimi siirdiiriirken kendi saglik sorunlar1 oldugunda bakim verdikleri
yetiskin ¢ocuklar1 ve ebeveyni/esleri icin olduk¢a endise duymaktadirlar. Bakim
sorumluluklarint siirdiirmek i¢in kendi sagliklarmi ihmal ettiklerini ve bazilari, uygun
hizmetlerin bulunmamasi1 ve kendilerinden baska bakacak kimsenin olmamasi nedeniyle
hastanede kaldiktan sonra tavsiye edilenden daha hizli bir sekilde bakim goérevlerine devam
etmek zorunda kaldiklarii belirtmistir. Bu gibi kriz anlarinda yagh bakicilarin bagvuracagi
yakinlarinin az olmasi ya da olmamasi onlari savunmasiz birakmakta ve kurumsal destege
olan ihtiyaglarini arttirmaktadir. Ancak kimden destek alacaklar1 konusunda yasanan bilgi

eksikligi nedeniyle de sikinti yasamaktadirlar. Yagh bakicilar, bakima muhta¢ kisiyi evde
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yeterince uzun siire birakamamalar1 ve kendi kosullar1 nedeniyle 6zellikle standart bilgi ve
tavsiye hizmetlerine erismekte zorlanabilirler. Bu nedenle aile hekimleri, evde bakim
hizmetleri, vakiflar ya da goniillii kuruluglar gibi saglik ve sosyal hizmetler araciligryla bakim
verenlerle saglanabilecek bir ortaklik ile yakin takip saglanabilir. Bakim verenlere bilgi
saglamasi agisindan 6rnegin ¢evrimici hizmetler, el brosiirleri, telefon yardim hatlar1 ve yiiz
ylize goriismeler yapilabilir. Bu kosullardaki bakim verenler, eger hastalarinin veya
kendilerinin durumu koétiilesirse diizenli ev ziyaretleri yapilarak yakindan takip edilebilir. Tez
arastirmasinda yalnizca ebeveynlerine veya eslerine bakim verenler de bakim veremeyecek
duruma geldiklerinde gelecekle ilgili kaygi yasamistir. Ancak ebeveyn bakimi verenler bu
durumda evli olmayanlar kendi kardeslerinden yardim aldiklarini, evliler eslerinden ya da
cocuklarindan yardim aldigini belirtmislerdir. Ancak es bakimi verenler genellikle tek basina
bakim verdiklerinden sosyal destek aglari varsa cocuklartyla smirli kalmistir. Cocuklart
olmayan yash bakicilar arkadaslarina veya varsa diger yakinlarina giivenmektedir. Ancak
genel olarak bakim verenlerin gelecekte yasanabilecek olumsuz durumlarla ilgili bir
ongoriileri olmadigi gibi acil durum planlar1 da yoktur. Bu nedenle yaslh bakicilart bu konuda
desteklemek bakimin siirdiiriilmesi agisindan 6nemlidir.

Tez aragtirmasinda yash bakicilar bakim ile ilgili haklar1 konusunda da yeterince bilgi
sahibi degildir. Bakim verenler arasinda en c¢ok bilinen “bakim maas”idir ve onu da cogu
emekli oldugu icin kendilerine baglanmayacagini diisiinmektedir. Diger taraftan yapilan
saglik yardimlar1 ve desteklerini de bakim verenler bakimda gegirilen uzun bir siirenin
sonunda Ogrenmistir. Ayrica bagvuruya dayali sosyal yardim hizmetlerinin karmagsik ve
zaman alic1 ve yorucu olmasit da yash bakicilar igin bir engel olarak tanimlanmistir. Genel
olarak yasli bakicilar kurumlara karsi giivensiz ve bagvuru konusunda da isteksiz olmalari
nedeniyle sosyal yardimlara ulagsmalart sinirlanmaktadir. Bu nedenle haklarini bilmeleri ve
yonlendirilmeleri konusunda yasl bakicilart desteklemek onemlidir. Cilinkii birgogu diisiik
gelir, azalan sosyal aglar, saglik sorunlar1 ve kurumsal desteklere ulagsma konusunda sikinti
yasamaktadir ve bu da bakimin kalitesini ve bakim verenlerin refahini etkilemektedir.
Politikalar ve programlar, yash bakicilarin kendi sagliklarin1 yonetmeleri igin kendilerine
ayiracak zamana veya kaynaklara sahip olmalar igin destek saglamalidir.

Yash bakicilar, bakim alicilart kurumsal destege ihtiya¢ duymaya basladiginda yeni
bir bakim gecisi yasamaktadir. Bakimin kurumsallasmasi bakim verenlerin bazi bakim
gorevlerini azaltirken baska yeni gorevler ve roller edinmesini gerektirebilmektedir. Tez
aragtirmasinda bakim alicilarinin bazilar1 palyatif bakimda kalmaktadir. Bu bakim verenler

aktif bakim pratiklerinin birgogunu saglik profesyonellerine birakarak bakimda izleyici ve
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savunucu bir rol almislardir. Hastalarinin iyi bakilmasi, yeterli destegin saglanmasi onlar i¢in
onemli hale gelmis ve daha 6nce bakimla ilgili birgok karar1 kendileri vermelerine ragmen
yasamin son asamasinda bulunan bakim alicilart i¢in diger yakinlarinin da siirece katildig:
anlagilmistir. Bakimdaki bu son gecislerden olan bakimin kurumsallagsmasi, yaslh bakicilar
i¢in 6nemli birka¢ duruma neden olmustur. Bazi bakim verenler yakinlarinin bu gegisini kendi
basarisizliklar1 olarak gormislerdir. Yakinlarina yeterince iyi bakip bakamadiklarini
sorgulamislardir. Ote yandan yakimlarmin 6liime yaklastigmi ancak 6limin ne zaman
gerceklesecegini bilmedikleri bir belirsizlik duygusu ve 6liim hakkinda dncesinden daha fazla
diistindiikleri bir farkindalik yasamuislardir. Yakinlar1 vefat eden yasl bakicilar ise kizginlik,
sefkat, utang, sugluluk gibi kendi i¢inde ahlaki kararsizliklar yasamislardir. Sevilen birinin
Olmesinin ardindan yasanan yas siireci de bakim yoriingesinin devamidir. Uzun yillar bakim
roliiyle ¢evrelenmis bakim verenlerin bakimdan sonra farkli bir yasami yeniden insa etmesine
yardimci olmak i¢in zaman, ¢aba ve genellikle disaridan destege ihtiyact olur. Yaslh bakicilar
yalmizlik, sosyal izolasyon riskiyle karsi karsiyadir ve ¢ogunun sosyal iligkilerini devam
ettirebilmesi ya da yeniden iliski kurabilmesi daha zordur. Yas tutan bakim verenler igin
danismanlik ve rehberlik hizmetleri, akran gruplarina, benzer kosullarda olan baska bakim
verenlerle etkilesimlerini saglama, aktivitelere katilim gibi faaliyetlerin gerceklestirilmesi
yasl bakicilara destek olma konusunda yapilabileceklerdir.

Arastirmada ve konuyla ilgili yapilan calismalarda da ortaya ¢iktig1 gibi yasli bakicilar
cok cesitlidir; siklikla eslerine ve ebeveynlerine bakim verirken engelli yetiskin ¢cocuklarina
veya torunlarina da bakim vermektedirler. Bu nedenle ihtiyac¢lar1 da farklidir; altmis yasinda
ebeveyni ve torunu/yetiskin ¢ocugunun bakimini iistlenen bir kadin ile seksenli yaslarinda
esinin bakimini iistlenen bir erkegin bambagka bakim talebi olabilir. Tez arastirmasi, yaslh
bakicilarin karsilastigi karmasik sorunlar agini ve daha sonraki yasamda bakim verenlerin
karsilastig1 baz1 6zel endiseleri daha ayrintili olarak aydinlatmaya yardimei olmustur. Aile ve
arkadaglara uyum saglamada zorluklar, mali kisitlamalar, kotii saglik, stres, bakim ve destege
erisimdeki sorunlar, yasli bakicilar1 oldukga etkilemektedir. Yash bakicilarin yas gruplarina
gore farkli tanimlanan bakim ihtiyaglari bakim verenlere yonelik politika, sosyal hizmet ve
desteklerin yapilabilecegi 6nemli doniim noktalarini ortaya koymaktadir. Erken ve zamaninda
miidahale bakimin neden oldugu yikici etkileri hafifletmeyi saglayabilir.

Tiirkiye’de ulusal diizeyde yapilan bakim c¢alismalarmin eksikligi, aile bakiminda
yaglilarin ne kadar ve nasil yer aldigina dair bir degerlendirme yapmay1 zorlastirmaktadir.
Birbirinden kopuk caligmalar {izerinden bir sonuca ulasmak tam anlamiyla saglikli bir veri

elde etmeyi giiclestirmektedir. Ancak genel olarak caligmalarin ortak bulgusu yashilarina
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bakim verenlerin orta yash kadinlarin belirgin bir 6zelligini yansitmaktadir (Kalinkara ve
Kalayci, 2017; Kiiciikgii¢lii vd., 2017). Ornegin Ingiltere'de 2011 Niifus Sayim verileri, 60
yas ve ustii 1,8 milyondan fazla bakicinin bu yas araligindaki niifusun neredeyse %16'sinin
oldugunu ortaya ¢ikarmistir. Bu, toplam niifusun %12,6's1 ile karsilastirildiginda, 60-64 yas
grubundaki niifusun %20'sini igerir. 85 yas ve iizerindeki bakici sayisi da son on yilda %128
artmustir (Carers-UK ve Age-UK, 2015). Yash bakicilar arasinda en hizli biiyiiyen niifus 85
yas ve iizeri kisilerden olusmaktadir. Amerika’da yapilan Ulusal Bakim Arastirmasi
(2020)’nda, bakim veren kisilerin en yiiksek oranla %35’i 50-64 yas arasindayken, %12’si 65-
74 yas arast, %7’si ise 75 yas ve lizeri kisilerden olusmaktadir. Tiirkiye’de ve diger lilkelerin
biiylik bir cogunlugunda genel olarak kadinlarin bakim alaninda (alic1 ve veren) daha fazla yer
aldig1 agiktir. Ancak yash erkeklerin 6zellikle daha ¢ok es bakiminda yer aldiklar arastirma
sonucunda ortaya ¢ikmistir. Yaglilikta bakim verme ile kesisen diisik ekonomik durum,
dulluk, yalnizlik, kotii saglik gibi risklerle birlikte yasli bakicilarin yeterli destegi alamamalari
durumunda savunmasiz olacaklar diisiiniilmelidir.

Gelecekte risk altindaki gruplardan biri ailesi olmayan yaslilardir. Yaslilarin 6nemli
bir kisminin bir esi veya partneri yoktur, ebeveynleri vefat etmis ya da yasayan bir ebeveyne
sahiptirler. Bazilar1 ¢ocuksuz bazilarinin da ¢ocuklari kendilerinden uzak yasamaktadir. Bu
yasl yetimler (Carney vd., 2016) i¢in bakim konusundaki ailevi ¢oziimler pek de olanakli
olmayabilir. Yash yetimler, sosyal ve/veya fiziksel olarak izole olmus, kendilerine uygun bir
aile iiyesi veya atanmis vekil bulunmayan bireyler olarak toplum tarafindan daha fazla tanmnir
olmalidir ¢iinkii yashilikta dulluk ve ¢ocuksuzluk, sosyal izolasyon, yoksulluk ve kotii saglik
acisindan risk olusturarak kisilerin bakim alma ve verme sureclerine etki edebilir.

Bakim, ¢ogu toplumda oldugu gibi Tirkiye’de de setkat ve ailevi sorumluluk
deneyimi olmustur ancak degisen toplumsal kosullar bakimin saglik hizmetlerinin, uzun
vadeli bakimin ve sosyal hizmet politikalarinin 6nemli ve biiyliyen bir pargast haline
gelmesini saglamigtir. Turkiye’de geleneksel yasli bakiminin siirdiiriilmesinde aile odakli
yasal ve ahlaki yonlendirmenin uzun vadede ¢ok da verimli olmadig1 agiktir. Bunun yerine,
politika yapicilar ihtiyaci olan yaslilar1 ve aile bakicilarint desteklemek i¢in uygun politikalar
ve uzun vadeli bakim hizmetleri gelistirerek bu duruma proaktif olarak yamit vermelidir
(Feng, 2019). Yani, yaslilar icin ailevi bakim yetersiz kaldiginda ve aile bakicilar1 gittikce
daha fazla baski altinda kaldiginda, hiikiimetin uygun bir gelisme saglayarak boslugu
doldurmak i¢in adim atmasi ve yash bakicilara destek vermesi gerekmektedir. Thtiyaci olan
yaglilarin ¢ogunlugu i¢in erisilebilir hizmetler ve uzun vadeli bakim hizmetlerinin stirekliligi

saglanmalidir. Yash bakicilarin belirlenebilmesi mubhtarliklar, yerel yonetimler, saglik
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ocaklari, hastaneler, vakiflar, goniillii kuruluslar, tiniversiteler gibi kurumlar araciliiyla
yapilacak faaliyetlerle saglanabilir. Belirlenen yashi bakicilar ig¢in bakim siirecinde
yasanabilecek kriz anlarinda, saglikla ilgili bilgi almak istediklerinde, sosyal hizmetlerden
faydalanmak istediklerinde, bakima mola vermek istediklerinde v.b. birgok durum igin onlar1
bilgilendirecek ve yonlendirebilecek bir “bakim danmismani” saglanabilir. Bu bakim
danigsmanlar1 yash bakicilarin siklikla sorun yasadiklar1 yeni teknolojilere uyum saglama, yeni
bilgileri edinme, kurumsal hizmetlerle bakicilar arasinda bir koprii gorevi gorerek yash
bakicilarin kurumsal kaynaklardan daha fazla ve etkili sekilde yararlanabilmelerini saglama
acisindan Onemli aracilar olabilirler. Boylece yash bakicilarin da aile bakiminda bakimin

stirdiirebilirligine daha fazla katki sunmalar1 saglanabilir.
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EK 3- Arastirma Sorular1

ARASTIRMA SORULARI

1- BAKIM VERENLERE iLiSKiN BILGILER

1) Bana kendinizi anlatir misiniz?

2) Bana ge¢misinizde yasadiginiz 6nemli olaylardan bahseder misiniz?

2- BAKIM ONCESI

1) Yashinizin bakimini iistlenmenizde etkili olan sebepler nelerdir? Neden siz bakiyorsunuz? Anlatir misiniz?

2) Yaslinizin bakim kararini alirken kendi yasiniz konusunda herhangi bir tereddiit yasadiniz mi1? Bunu diger aile

iiyelerine ifade ettiniz mi? Anlatir misiniz?

3) Ailenizin yagliniza sizin bakmaniz konusunda nasil bir etkisi oldu? Anlatir misiniz?

4) Daha once hi¢ bagka birinin bakimini iistlendiniz mi? Bu durum bakim karar1 almanizda etkili oldu mu?
5) Ailenizde yashniza bakacak en uygun kisi siz misiniz?

6) Daha 6nce herhangi bir iste ¢alisiyor muydunuz? Emekli misiniz? Bakim verecek olmak isinizi birakmaniza

neden oldu mu?

7) Bagkalariin ne diisiind{igii sizin i¢in ne kadar énemlidir? Bu durumun bakim kararini almanizda ne kadar

etkisi oldugunu disiiniiyorsunuz? Anlatir misiniz?
3- BAKIM SURECI
1) Bana bir giiniiniizii anlatir misiniz?

2) Yaglinizin hastaligi nedir? Yaslinizin hastaligi hakkinda biraz bilgi verebilir misiniz? Yasliniz hastaligi

dahilinde nasil bir bakima ihtiya¢ duyuyor?

3) Ne kadar siiredir yasliniza bakmaktasiniz? Yaslimizin hastalifi basladigindan beri hep siz mi bakim isini

ustlendiniz?
4) Bakim verirken size yardim eden baska biri var mi1?
5) Bakim vermeye bagladiginizdan beri hayatinizda ne gibi degisimler oldu? Biraz anlatir misiniz?

6) Bakim vermeye basladiginizdan beri fiziksel ve ruhsal agidan kendinizde bir degisim yasadiginizi diisiiniiyor

musunuz?
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7) Sizin de kronik bir hastaliginiz var mi? Sizin de bakim destegine ihtiyaciniz oldugunu diisiiniiyor musunuz?

Neden?
8) Mevcut sartlarinizi diislindiigliniizde sizce ne kadar bir siire daha bakim verebileceginizi diisliniiyorsunuz?

9) Yaslinizin hastaliginin bir giin sizin de basiniza gelebilecek olmast size ne hissettirir? Boyle bir durumda size

kimin bakmasini istersiniz? Neden?

10) Cocuklarmizin da sizin yasliniza baktiginiz gibi ileride eger ihtiyac olursa size bakacaklarini diistiniiyor

musunuz?

11) Yasamiizin bu dénemini bakim isiyle gegirebileceginizi hi¢ diistinmiis miiydiiniiz? Neler hissediyorsunuz,

anlatabilir misiniz? Bakim vermiyor olsaydiniz nasil bir gelecekle karsilasmig olurdunuz?

12) Cocuk bakmak, torun bakmak ile yasli bakmak arasinda sizce bir fark var midir? Hangisini tercih ederdiniz?

Neden?

13) Kendinizi ne kadar 6zgir hissediyorsunuz?

14) Cevrenizdeki yasitlariniza baktiginizda ne diisiiniiyorsunuz? Onlarin yerinde olmay: diisiindiiniiz mii?
15) Omriiniiziin bu déneminde en ¢ok neyi yapmak isterdiniz? Yapabildiniz mi? Neden yapamadiniz?

16) Yaslanmak size neyi ifade ediyor? Yasaminizin bu dénemini hangi mevsime benzetirsiniz?

4- BAKIM DESTEGI

1) Bakim veriyor olmak size maddi acidan ek bir maliyet getirdi mi? Biit¢enizi nasil diizenliyorsunuz? Biraz

anlatabilir misiniz?
2) Ailenizden veya devletten maddi olarak herhangi bir bakim destegi aliyor musunuz?

3) Ailenizden ve gevrenizden bakim verme konusunda herhangi bir manevi destek gérdiigiiniizii diisiiniiyor

musunuz? Nasil bir destek goriiyorsunuz? Bu durum sizi nasil etkiliyor, size ne hissettiriyor?

3) Bakim verenlere yonelik danismanlik ve egitim hizmetlerinden ne kadar haberdarsiniz? Bunlara rahatga

ulasabiliyor musunuz? Sizin bagvuru kaynaklarimiz nelerdir, biraz anlatabilir misiniz?
4) Yasliniza bakamayacak durumda olsaniz sizin yerinize ona kimin bakmasini isterdiniz? Neden?

5) Siz gevrenizden, devletten, kurumlardan nasil bir yardim veya destek beklersiniz?
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