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Yasli ayrimciligt ve hemsirelik bakimina yansimalar:

Ageism and reflections of nursing care

Enes Bulut, Dilek Cilingir

OZET

Yasliaynmeilidi, bir kisiye yalnizca yasi nedeniyle gosterilen farkli tavir, 6nyargi, davranis ve eylemleri iginde barindiran
cok boyutlu bir terim olarak tanimlanmaktadir. Yash aynimciligi olumlu ve olumsuz tutumlari icermektedir. Yashlarin
bilgili, tecriibe sahibi ve sevecen olarak goriilmesi olumlu tutumlar ve bagimli ve cirkin olarak gériilmesi ise olumsuz
tutumlar arasinda yer almaktadir. Toplumda yasl aynmciliginin gelismesinde 6lime karsi duyulan korku; genclige,
bedensel giizellige, cinsellige, ekonomik verimlilige ve Ureticilige verilen énem rol oynamaktadir. Toplumda yaslh
ayrimeiligina iliskin tutumlar, en sik calisma ve aile yasaminda, sosyal ve cinsel yasamda ve saglik hizmetlerinde
gortlmektedir. Saglik hizmetleri verilirken yash bireylerin en fazla etkilesimde bulundugu saglik personeli hemsirelerdir.
Bu nedenle de hemsirelerin yasl aynmciligina iliskin tutumlar, hasta bakimina yon veren ve bakim kalitesini etkileyen
6nemli bir etmeni olusturmaktadir.

ABSTRACT

Ageism is defined as a multidimensional term which involves different manners, prejudices, behaviors and
actions towards elderly only for their ages. Ageism involves positive and negative attitudes. It is seen that being
knowledgeable, experienced and caring as positive attitudes and being in need and ugly are seen as negative
attitudes. Fear of death; caring youth, physical beauty, sexuality, economical efficiency and productivity play an
important role in ageism in society. The attitudes towards ageism in society are seen mostly work and home life,
social and sex life and in health services. Nurses are health staffs who have the maximum interaction with elderly
while providing health services. Therefore the attitudes of nurses towards ageism are one of the most important

Hemsirelik, Cerrahi Hastaliklar
Hemsireligi, Karadeniz Teknik
Universitesi, Trabzon, Tiirkiye.

Yazisma Adresi/Address for
correspondence:

Enes Bulut,

Hemsirelik, Cerrahi Hastaliklar
Hemsireligi, Karadeniz Teknik
Universitesi, Trabzon, Tirkiye.
enesbulut@ktu.edu.tr

Anahtar Kelimeler:
Hemsire, hemsirelik bakimi, tutum,
yasl, yash aynmcilig

Key Words:
Nurse, nursing care, attitude,
elderly, ageism

Gdonderme Tarihi/Received
Date:
27.01.2016

Kabul Tarihi/Accepted Date:

factors which effect patient care and health care quality.

GiRIS

Yaglanma  biitin  canlhlarda meydana  gelen,
fonksiyonlarda gerilemeye neden olan, kalitsal ve
cevresel etmenlerden etkilenen ve déllenmeden baslayip
yasamin sonuna kadar devam eden bir siiregtir (1,2).
Bu siiregte bireylerde hastaliklardan bagimsiz olarak
tizyolojik, psikolojik, bilissel, emosyonel ve sosyal
yonden degisiklikler goriilebilmekte, sosyal iligkilerde
azalma, fiziksel ve ruhsal bazi islevlerde kayiplar
meydana gelebilmektedir (1-3). Yaghlik donemi,
orgiitler tarafindan farkl sekilde tanimlanabilmektedir.
Diinya Saglik Orgiitir'ne (DSO) gére, kronolojik agidan
65 yas ve tzeri yaghlik olarak kabul edilirken; bu sinir
Birlesmis Milletlere (BM) gore 60 yastir (4).

Giiniimiizde saglhk hizmetleri gelismis, erken tam
ve tedavi yontemlerinin uygulanabilirligi artmus,
beslenme kogullar: iyilestirilmis ve temel halk saglig
hizmetleri artmigtir. Bunun sonucu olarak ortalama
yasam siiresi ve yasli niifus orani artmaktadir (5-7). Yash
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niifus oranima bakildiginda, 2013 yilinda tim diinya
niifusunun %12’sini kapsayan yaglilarmn 2025 yilinda
%15 ve 2100 yilinda %30’luk bir alan1 kapsayacagi
ongorillmektedir (8). Ulkemizdeki durum diinya
geneliyle paralellik gostermektedir. Yash niifus orani
2014de %8 iken bu oranin 2023de %10,2’ye, 2050de
%20,8€¢ cikacag1 ve ilkemizin “gok yash” niifuslu
tilkeler arasinda yer alacag: tahmin edilmektedir. (9).

Yashiniifusunartmasiilebirlikte toplumlardayaslilari¢in
barinma, yeterli gelir elde etme, saglik harcamalarinin
kargilanmasi ve is olanaklar1 gibi konularda sorun
yasanmaya baslamaktadir. Ayrica yaslilarin bagkalarina
bagimliliklarinin artmast sonucu, bireylerde fiziksel,
psikolojik ve ekonomik problemler ortaya ¢ikmaktadir.
Tim bunlarin sonucu olarak toplumlarin yashliga
bakis agis1 degismektedir. Degisen bakis acisi, yaslilarla
etkilesim icinde bulunulan tim siireclerde tutum ve
davraniglara yansimaktadir. Bu durumda kargimiza
yash ayrimciligr ¢itkmaktadir (2).
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YASLI AYRIMCILIGI

[lk defa 1969 yilinda Amerika Ulusal Yaglilik Enstitiisii
bagkani Robert Butler tarafindan tanimlanan “Yagh
Ayrimciligr'na iligkin birgok tanim yer almaktadir.
Robert Butler yash ayrimciliginyi “yash insanlara
yonelik bir ayrimcilik, wrk ayrimcilign ve cinsiyet
ayrimcilig1 gibi eyleme doniigebilen bir ideoloji tiird”
olarak tanimlarken (10,11), Vefikulugay “bir kisiye
yalnizca yas1 nedeniyle gosterilen farkl tavir, onyarg,
davranis ve eylemleri i¢cinde barindiran ¢ok boyutlu
bir terim” olarak tanimlamistir (2). Ancak gliniimiizde
en sik kullanilan Palmore tarafindan yapilan tanimdur.
Palmore yash ayrimciligini “ileri yastaki bireylere
yonelik onyargiyl, tutum ve davranslar aracihigr ile
ifade eden bir terim” olarak tanimlamistir (12).

Bireylerde yashlara karsi olumlu ve olumsuz tutumlar
bulunabilmektedir. Yash ayrimciligi, bu olumlu ve
olumsuz tutumlarin timi igermektedir. Bireylerin
yaslilari bilgi-tecriibe sahibi, sevecen ve 6zgiir bireyler
olarak gormeleri yaglilara karsi olumlu tutumlar
sergiledigini gostermektedir. Yashlarin hasta, bagimli
ve ¢irkin olarak goriilmesi ise olumsuz tutumlar
arasinda yer almaktadir (13,14). Yash ayrimciliginin
toplumda ortaya ¢ikmasinda rol oynayan cesitli
etmenler bulunmaktadir. Bu etmenler su sekilde
siralanmaktadir (1,2,13,14).

o Oliime Karst Duyulan Korku: Insanhigmn dogasi
geregi tim insanlar dogar, biiyiir, gelisir ve en sonunda
oliir. Oliim, yasam déngiisiiniin en son kisminda yer
alan, yasamin bir pargasidir. Ancak 6liim ¢ogu kez
yasam dongisiiniin  disinda tutulmaktadir.  Ayrica
yasliik olimle aymi anlamda ifade edilmektedir.
Bu nedenle gen¢ ve orta yastaki bireylerin oliime
iliskin korkular1 yashi ayrimcilign olarak karsimiza
cikabilmektedir (1,2,13-16).

o Genglige, Bedensel Giizellige ve Cinsellige Verilen
Onem: Kitle iletisim araglarindan biri olan medyada
yasamin her alaninda genglik, dinamiklik, dreticilik
gibi degerler ve gen¢ imajlar tesvik edilmektedir (17).
Bunun yaninda yaghlk; zavalli, aciz, cinsellikten
soyutlanmis, beklentisiz ve kendine yiiklenen ebeveyn
roliniin getirdigi sorumluluk altinda ezilen bir
kimlik olarak sunulmaktadir (13). Bu nedenle de
tiziksel goriiniise ve genglige 6nem veren toplumlarda
genglik el Gstiinde tutulurken yaghlar dislanmakta ve
ezilmektedirler (1,2,13,15).

e Ekonomik Verimlilige ve Ureticilige Verilen Onem:
Cocukluk ve yashlik yasamin baslangi¢ ve bitis noktalar1
olarak kabul edilmektedir. Bu yiizden iki dénem
birbirinin tersi gibi goriilebilmektedir. Ancak ¢ocukluk
ve yaslilik dénemlerinin ortak noktalari bulunmaktadir.
Hem ¢ocukluk hem de yashlik déneminde ireticilik
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ve ekonomik verimlilik yoktur. Ayrica, gocuklarin
ve yashlarin bakimi orta yas grubundaki bireyler
tarafindan saglanmaktadir. Ancak ¢ocuklar ileri yillara
yapilan bir yatirim olarak goriilmekte iken yaghlar
hem giiniimiizde hem de ilerleyen yillarda ekonomik
verimliligini kaybettigi i¢in yik olarak gortilmektedir.
Bu nedenle de yash bireyler toplumda ayrimciliga
ugrayabilmektedirler (1,2,14,15,18-20).

Toplumda Yasgh Ayrimcihigma Iliskin Tutumlarm
Goriildiigii Alanlar

Yashi ayrimciligina iligkin tutumlar, yasamin her
alaninda karsimiza ¢ikabilmekte iken; en fazla ¢alisma
ve aile yasaminda, sosyal ve cinsel yasamda ve saglik
hizmetlerinde goriilmektedir (1,2,10,13).

e Calisma Yasaminda Yash Ayrimcilig: Yaslilarin
genglere gore yavas ve yetersiz oldugunun diistiniilmesi,
isverenlerin yaglilari ¢alistirmak istememesi, deneyim
sahibiveyiiksek {icretalan yaghlarin yerine diisiik iicrete
caligan genglerin tercih edilmesi ¢aligma yasaminda
yaslilara yapilan ayrimciliklar arasinda yer almaktadir
(2). Yash bireylerin is hayatinda iretkenliklerinin
azaldig1 diigiiniilmekte ve emekli edilmektedirler. Ise
eleman aliminda ve terfi konusunda genglere 6ncelik
verilmektedir (21,22). Yapilan bir ¢alismada (23), ise
eleman aliminda ayni ozelliklerde olan adaylardan
yalnizca yas1 nedeniyle farkli davraniglara maruz
kalanlarin oldugu tespit edilmistir. Oysaki yash
bireylerin is kazas1 yapma, ise gelmeme ve is degistirme
gibi durumlarin genglere oranla daha az oldugu
belirtilmektedir (14).

o Aile Yasaminda Yash Ayrimciligi: Aile, yashlar
i¢cin en onemli destek birimidir. Ancak giiniimiizde
endiistrilesme, ¢agdas yasam ve teknolojik gelismeler
gibi durumlar aile yapilarinda degisikliklere neden
olmaktadir. Genis ailelerin yerini ¢ekirdek aileler
almaya baglamustir. Aile yapilarinin degismesiyle
yash bireyin aile i¢indeki rolii de degismistir (24,25).
Ekonomik giicinii kaybetmis yashilar ailenin diger
tiyeleri tarafindan yiik olarak goriilmektedir (18).
Ekonomik giici yerinde olan yash bireylerde ise
yaslinin parasinin nasil kullanacagina ¢ocuklar: karar
vermekte ve ¢ogunlukla yasllarin bireysel harcama
yapmasina izin verilmemektedir (26).

e Sosyal Yasamda Yash Ayrimciligi: Yaglilar, genel
olarak igine kapanan ve yalniz yasamay1 seven bireyler
olarak diisiiniilmektedir (27,28). Ayrica yasglilarin eskiye
bagli kaldiklar1 ve yeniliklere uyum saglayamadiklar1
savunulmaktadir. Bu diisiince yaglilarla olan iletisimi
olumsuz etkilemekte ve yash bireyin kendisini yalniz
hissetmesine neden olabilmektedir (2). Literatiirde bu
distincelerin aksine yaghlarin yakin ¢evresindekilerle
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birlikte zaman gecirmeyi istedikleri ve ge¢misten beri
edindikleri deneyimlerle yeniliklere daha iyi uyum
sagladiklar: belirtilmektedir (10,14).

e Cinsel Yasamda Yash Ayrimciligr: Toplumlarda
cinsel yasam daha ¢ok genglikle iliskilendirilmekte
ve  vyaslilk doneminde olmamasi  gerektigi
diistintilmektedir (29). Bununla birlikte yasli bireylerin
evlenmeleri dogru bulunmamaktadir. Bu nedenle
de yashlar cinsel isteklerinden dolayr utanmakta ve
sucluluk hissi tagimaktadir (30). Literatiirde cinsel
yagamin yasli bireyin yasaminda 6nemli bir yere sahip
oldugu belirtilmektedir. Ayrica, yashlik déneminde
is stresi ve ¢ocuk bakimi sorumluluklarinin az
olmasi ve bos zamanlarin fazla olmasi cinsel yagamin
yaglilik doneminde daha verimli olmasini sagladig:
vurgulanmaktadir (2).

o Saghk Hizmetlerinde Yasli Ayrimciligi: Yaghlar,
saglik problemlerinin artmasi nedeni ile saglik hizmeti
almak icin saglik kurumlarina bagvurmaktadir. Saglik
hizmetleri aralarinda hekim, hemsire, fizyoterapist,
psikolog, sosyal hizmet uzmani ve diyetisyen gibi bircok
saglik calisaninin bulundugu ekip ile verilmektedir.
Saglik calisanlarinin yaglilara yonelik tutumlar1 yash
bireylere verilen saglik hizmetinin gidisatini etkileyen
onemli etmenlerden birisidir (2). Toplumda yaghilarin
yasadig1 saglik sorunlarmin yashligin normal siireci
icinde oldugunun diisiiniilmesi, yasl bireylere etkili
tedavinin yapilmamasina neden olabilmektedir. Ayrica
saglik personelinin, yaglilarin kronik hastaliklarini
tedavi etmek yerine genglerin akut hastaliklarini tedavi
etmek i¢in gayret etmeyi tercih ettikleri bildirilmektedir
(13). Yaslilara yonelik 6n yargilar, saglik hizmetlerine
su sekilde yansiyabilmektedir:

e  Saglik personelleri, yash bakimi ile ilgili yeterli
egitim almamaktadir.

e  Yash bireylere, gen¢ bireylere gore daha az
koruyucu bakim hizmeti verilmektedir.

e  Yash bireylerin saghk taramalar
yapilmaktadir.
Yashinsanlari¢in tedavigirisimleriaksatilmaktadir.
Saglik personeli, yash bireylerin anlama ve

daha az

ogrenme  glglitkleri  oldugunu  diisiinerek
bilgilendirme yapmamaktadur.
e Yash bireylerin 6ykileri tan1 asamasinda

yakinlarindan alimmakta ve saghk durumu
hakkinda yash birey yerine yakinlarina bilgi
verilmektedir (2,10,13,19).

Saglik bakim hizmetleri siirecinde bireylerin en fazla
etkilesim i¢inde bulundugu grup hemsirelerdir (31,32).
Hemsirelerin yash bireylerle ilgili rol ve sorumluluklari,
1992 yiinda Uluslararasi Hemgireler — Birligi
(International Council of Nurses; ICN) tarafindan
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tanimlanmustir.  Tanimlamaya gore, hemsirelerin
yashlara karst sorumluluklar1 arasinda yash bireyin
bagimsizigint siirdiirmesine yardimci olma, yasam
kalitesini  yiikseltme, yaslinin kendi bakimini
siirdiirmesini ~ destekleme,  kronik  hastaliklarin
gorilme sikligini azaltma ve yaglanma sonucu goriilen
fonksiyon kayiplarini en aza indirme yer almaktadir.
Hemsirelerin yagli ayrimciligina iligkin tutumlari, ICN
tarafindan tanimlanmis olan rol ve sorumluluklarin
gerceklestirilmesini etkileyen etmenler arasindadir
(15).

Hemsirelerin  yashilara yonelik olumlu tutumlar

gelistirmesi i¢in;

e Hemsgirelik egitim programlar: iginde yashlik ve
yaslanma siirecine iliskin bilgiler yer almals,

e Hemsireler yashlik ve yaglanma siirecine
iliskin kurs, seminer ve sertifika programlarina
katilmalari i¢in desteklenmeli,

e  Mezuniyet sonrasi egitim programlarinda geriatri
hemsireligine iliskin konulara yer verilmeli,

e Yashi bireye bakim veren hemsirenin rol ve
sorumluluklari yazili protokollerle belirlenmelidir
(33).

Aile yasaminda ve toplumda yash bireylere karsi
sergilenen olumsuz tutumlarin  kaldirilmasinda
hemsirelerin gergeklestirmesi gereken bazi uygulamalar
bulunmaktadir. Bu uygulamalardan biri, aile tiyelerine
ve topluma yagliligin dogal bir siire¢ oldugu ve bu
donemde ortaya cikabilen degisiklikler konusunda
egitim verilmesidir. Yapilan bu egitimlerin sonucunda
bireylerin yaslilik stirecinde goriilen degisiklikleri daha
iyi anlayabilecegi ve yash bireylere karsi daha olumlu
tutumlara sahip olabilecegi diisiiniilmektedir (34).

Hemsirelerin yapmasi gereken diger bir uygulama ise,
bakim hizmetleri siirecine yasl birey ile ailenin diger
tiyelerini de dahil etmektir. Bu sekilde yasl birey,
kendisiyle ilgili karar alinmasinda sz sahibi oldugunu
distinebilecek ve bakima katilan aile iiyeleri de yash
bireyin bakiminda yeterli olduklarini hissederek
ise yaramis olma duygusu ile daha olumlu tutumlar
sergileyebilecektir. Bunlarin yaninda, bakimi evde
saglanan yash bireylerin bakim verici aile yeleriyle
stirekli iletisimde bulunarak karsilastiklar1 sorunlarin
¢oziilmesi ve psikolojik danigmanlik yapilmasi aile
tiyelerinin yaslt bireyle daha az sorun yasamalarini
ve bunun sonucu olarak yash bireylere karsi olumlu
tutumlar gelistirmelerini saglayabilecektir (10,35).

SONUC

Giiniimiizde saglik hizmetleri, erken tani ve tedavi
yontemleri ve beslenme alanlarindaki gelismelerle
birlikte insanlarin ortalama yasam siireleri ve
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dolayisiyla yash niifus orani artig gostermektedir.
Yasli niifus oraninin artisi ile yashliga iliskin sorunlar
ortaya ¢ikmaktadir. Bu durum toplumlarda yaslilara
ve vyaslihga bakis acisini etkilemektedir. Yaghlik
kaginilmasi gereken, hi¢ yasanmamasi gereken bir
donem olarak goriilebilmektedir. Bu tiir distinceler
yaghlarla etkilesim icinde olunabilen tiim alanlarda
yaghlara karsi sergilenen davranislari etkilemektedir.
Saglik hizmetleri, yashlara karsi tutumlarimizin
onem tagidig1 onemli alanlardan birisidir. Bu alanda
yasl bireylerle en sik etkilesim icinde olan grup ise
hemsgirelerdir. Sik etkilesim sonucunda hemsirelerde
yasl bireylere karsi olumlu ya da olumsuz tutumlar
gelisebilecektir. Olumlu tutumlar yash bireye verilen
saglik bakim kalitesini artirip yasam kalitesini
ytikseltecektir. Ancak hemsirelerin olumsuz tutumlara
sahip olmasi saglik agisindan kotii durumda olan
yaglinin bakim kalitesinin daha da diismesine neden
olacaktir. Bunedenle de hemsirelerin yash ayrimciligina
iliskin tutumlari, hasta bakimina y6n veren ve bakim
kalitesini etkileyen 6nemli bir etmeni olusturmaktadir.
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