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GİRİŞ 

Yaşlanma fiziksel, ruhsal ve sosyal yönden bireyde ge-
rilemeye neden olan doğal bir süreçtir. Dünya Sağlık 
Örgütü (DSÖ) tarafından yapılan tanımlamada kro-
nolojik yaş dikkate alınmakta ve yaşlılık dönemi “65 

yaş ve üzeri” olarak kabul edilmektedir. Ancak farklı 
yaş kriterleri de kullanılmaktadır. Örneğin, Birleşmiş 
Milletler yaşlılar üzerine yapılan değerlendirmelerde 
60 yaş ve üzerini dikkate almaktadır. Yaşlılık dönemi 
sınıflaması ise 65-74 yaş arası “genç yaşlı”, 75-84 yaş 
arası “orta yaşlı” ve 85 yaş üzeri ise “ileri yaşlı (ihti-

AbSTrACT

This study aimed to compare the life satisfaction levels of older 
people living in different environments and to investigate the 
effects of some socio-demographic attributes on their life satis-
faction levels The study was planned as a descriptively-designed 
investigation. Considering the different living environments of 
the elderly, the study was performed in 3 groups of elderly as 
those staying at nursing home, elderly receiving home care, and 
living with their families. The survey form and Life Satisfaction 
Scale questioning the socio-demographic attributes were applied 
by the researchers during the face to face interviews. Upon eva-
luation of the groups with respect to their life satisfaction, it was 
found that the life satisfaction scores of the older people were 
23.6±8.2 for those staying at home, 15.2±7.9 for those receiving 
home care, and 12.3±5.7 for those staying at nursing home. Life 
satisfaction score of older people staying at home was statisti-
cally significant higher than those receiving homecare, and re-
siding in nursing homes (p<0.001). Furthermore, when the older 
people were compared with regards to gender, marital status, 
educational status, desire to have a child, and need for psycholo-
gical support, the life satisfaction scale scores of the old people 
living at home were found to be statistically significantly higher 
when compared to others (p<0.05). Based on the results of our 
study, it is necessary for the older people to sustain their lives in 
their own homes or family environments in order to increase the-
ir life satisfaction levels. When they are in need of care, based on 
recommendations it is important to provide, and popularize care 
models which do not require them to leave their living environ-
ments and ensure maintenance of their active lives.

Keywords: Elderly, life satisfaction, life environment, nursing home

Öz

Bu çalışmada farklı ortamlarda yaşayan yaşlıların, yaşam doyum-
larının karşılaştırılması ve bazı sosyodemografik özelliklerinin ya-
şam doyumlarına etkisinin belirlenmesi amaçlanmıştır. Çalışma 
tanımlayıcı araştırma olarak planlandı. Yaşlıların farklı yaşam 
ortamları dikkate alınarak huzurevinde kalan yaşlılar, evinde 
bakım hizmeti alan yaşlılar ve ailesiyle birlikte yaşayan yaşlılar 
olmak üzere üç grupta yapılması planlandı. Sosyodemografik 
özellikleri sorgulayan anket formu ve Yaşam Doyumu Ölçeği yüz 
yüze görüşme yöntemi ile araştırmacılar tarafından uygulandı. 
Gruplar yaşam doyumu açısından değerlendirildiğinde, evde ka-
lan yaşlılarda yaşam doyumu puanı 23,6±8,2, hizmet alanlarda 
15,2±7,9, huzurevinde kalanlarda ise 12,3±5,7 olarak bulundu. 
Evde kalan yaşlılarda yaşam doyumu, hizmet alanlardan ve hu-
zurevinde kalanlardan istatistiksel olarak anlamlı düzeyde daha 
yüksekti (p<0,001). Ayrıca yaşlılar cinsiyet, medeni durum, eğitim 
durumu, çocuk sahibi olma, psikolojik destek gereksinimi açısın-
dan karşılaştırıldığında, evde kalan yaşlıların yaşam doyum ölçe-
ğinden aldıkları puan diğerlerine göre istatistiksel olarak anlamlı 
düzeyde bulundu (p<0,05). Çalışmamızdan elde edilen sonuçlara 
göre, yaşlıların yaşam doyumlarını arttırabilmek için yaşamları-
nın geri kalan sürecini kendi ev veya aile ortamında sürdürmesi 
sağlanmalıdır. Bakım gereksinimine gereksinimleri olduğunda, 
kendi yaşam ortamlarından ayırmadan, aktif yaşamlarını sürdür-
melerini sağlayacak hizmet modellerinin yaygınlaştırılması konu-
sunda çalışmalara ağırlık verilmesi önerilmektedir.

Anahtar kelimeler: Yaşlı, yaşam doyumu, yaşam ortamı, huzur evi
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yar)” olarak yapılmıştır. Son zamanlarda DSÖ’nün 
çalışmalarında 60 yaş ve üzerinin yaşlı olarak kabul 
edildiği görülmektedir1,2.

2015 yılında dünya nüfusunun %8,5’ini yaşlı nüfus 
oluşturduğu belirtilmiştir. Gelişmiş ülkelerde bu oran 
çok daha yüksek düzeydedir. Örneğin, Japonya’da 
nüfusun %26,6’sını yaşlılar oluştururken, Almanya’da 
bu oranın %21,5 olduğu gösterilmiştir. Ülkemizde ise 
2015 yılında %8,2 olan bu oranın 2050 yılında %20,8’e 
çıkması beklenmektedir3.

Tüm dünyada yaşam süresinin uzamasıyla birlikte, 
yaşlı sağlığına daha çok önem verilmeye başlanmış ve 
bu alanda yeni kavramlar geliştirilmiştir. Bu kavram-
lardan biri olan başarılı yaşlanma süreci hem sağlık 
yönünden hem de psikolojik ve sosyal yönden iyilik 
halini içermektedir. Yapılan çalışmalarda yaşam do-
yumu düzeyi psikolojik olarak iyi olma hâlini göster-
mek amacıyla yaygın olarak kullanılmaktadır4. Yaşam 
doyumu ruh sağlığını etkileyen önemli bir etken olup, 
mutluluk, moral gibi farklı açılardan iyi olma hâlinin 
göstergesidir. Yaşam doyum düzeyi yükseldikçe gün-
lük hayatta olumlu duygular olumsuz duygulara ege-
men olmaktadır5. Yaşlılık döneminde ruhsal sorunlar 
oldukça sık yaşandığı için bu dönemdeki yaşam doyu-
mu üzerinde önemle durulması gereklidir6. Yaşlıların 
yaşam doyumları yalnızca nasıl yaşlandıkları ile ilgili 
olmayıp, yaşadıkları çevreye nasıl uyum sağladıkla-
rıyla da ilgilidir Çünkü bireylerin toplumsal ilişkileri, 
yaşam biçimi, yaşam biçimine uyum sağlama düzeyi 
ve içinde bulundukları koşulları kabullenmeleri de ya-
şam doyumunu etkiler7,8. 

Yaşlılık döneminde kronik hastalıkların ortaya çıkması, 
fiziksel kayıpların artması, emeklilikle birlikte toplum-
sal rollerin değişmesi ve ekonomik kayıplar sonucu 
çeşitli psikososyal sorunlar yaşanmaktadır. Ayrıca evde 
bakımına yardımcı olan kadınların iş yaşamına girmesi 
ve büyük ailelerin küçülerek çekirdek aileye dönüşme-
siyle de yaşlıların aile içinde barınmaları konusunda sı-
kıntılar yaşanmaktadır. Bu sorunun çözümüne yönelik 
olarak toplum içinde farklı alternatifler aranmış; yaşlı 
köyleri, yaşlı apartmanları, bakım evleri ve huzur evleri 
gibi farklı bakım modelleri geliştirilmiştir9-11. 

Bu çalışmada Samsun il merkezinde, farklı ortamlar-
da yaşayan yaşlıların, yaşam doyumlarının karşılaştı-
rılması ve bazı sosyodemografik özelliklerinin yaşam 
doyumlarına etkisinin belirlenmesi amaçlanmıştır.

GErEÇ ve YÖNTEM

Tanımlayıcı tipteki bu araştırmanın yaşlıların farklı 
yaşam ortamları dikkate alınarak huzurevinde kalan 
yaşlılar, evinde bakım hizmeti alan yaşlılar ve ailesiyle 
birlikte yaşayan yaşlılar olmak üzere üç grupta yapıl-
ması planlandı. Bu amaçla Samsun Büyükşehir Bele-
diyesi Huzurevinde kalan yaşlılar, Samsun Büyükşehir 
Belediyesi “Yaşadığı Yerde Yaşlıya Bakım Hizmetleri 
Merkezi”nden hizmet alan yaşlılar ve bu bölgelere 
yakın bir aile sağlığı merkezine kayıtlı olup, ailesiyle 
yaşayan yaşlılar çalışmaya dâhil edildi. Yaşadığı Yerde 
Yaşlıya Bakım Hizmetleri Merkezi, Samsun Büyükşe-
hir Belediyesi sınırları içinde ikamet eden, eşiyle veya 
yalnız yaşayan, 60 yaş üzerinde, asgari ücretin altında 
gelire sahip olan yaşlılara hizmet vermektedir. Mer-
kez aracılığıyla tamamen ücretsiz olarak, psikolojik 
destek hizmetleri, genel sağlık hizmetleri, temizlik 
hizmetleri, yemek hizmetleri sağlanmaktadır12. 

Huzurevinin kapasitesi 60 kişi olduğu için diğer iki 
gruba dâhil edilecek yaşlı sayısının da 60 olmasına ka-
rar verildi ve örnek büyüklüğü 180 olarak belirlendi. 
Algısal sorunları nedeniyle iletişim kurulmakta güçlük 
çekilenler, ileri derece işitme özürlüler, demans tanısı 
olanlar ve araştırmaya katılmak istemeyen yaşlılar çı-
karıldığında, huzurevinde 38 yaşlıya ulaşılabildi. Böy-
lece toplam 158 yaşlıyla %87,7 oranında çalışmaya 
katılım sağlandı. Çalışma sonucu elde edilen yaşam 
doyum puan ortalama ve standart sapmaları dikkate 
alınarak yapılan güç analizinde MINITAB 13.0 V ista-
tistik paket programı kullanıldı ve çalışmanın gücü 
0,80 olarak bulundu.

Araştırmada Diener ve ark.13 tarafından 1985 yılında, 
bireylerin yaşamlarından aldıkları doyumu belirle-
mek amacı ile geliştirilen Yaşam Doyumu Ölçeği (The 
Satisfaction with Life Scale-SWLS) kullanıldı. Ölçek, 
likert tarzı 7 dereceli (1: Kesinlikle katılmıyorum - 7: 
Kesinlikle katılıyorum) beş maddeden oluşmaktadır. 
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Yaşam Doyumu Ölçeğinden alınabilecek en yüksek 
puan 35, en düşük puan ise 5 olup, ölçekten alınan 
yüksek puan, yaşam doyumunun yüksekliğini göster-
mektedir14. Ölçek, Türkiye’deki popülasyona Yetim 
tarafından uygulanmıştır15. 

Etik Konular: Araştırma öncesinde çalışmanın yapıla-
cağı kurumlardan yasal izinler alındı. Yaşlılardan söz-
lü onam alındıktan sonra sosyodemografik özellikleri 
sorgulayan anket formu ve Yaşam Doyumu Ölçeği yüz 
yüze görüşme yöntemi ile araştırmacılar tarafından 
uygulandı.

Verilerin istatistiksel değerlendirmesinde SPSS ver-
siyon 15.0 bilgisayar paket programı kullanıldı. Ta-
nımlayıcı istatistikler ortanca (minimum-maksimum) 
veya ortalama±standart sapma, sayı, yüzde olarak 
verildi. Grupların karşılaştırılmasında ki-kare testi, 
Kruskall Wallis Varyans Analizi ve Tek Yönlü Varyans 
Analizi (Post Hoc: Tukey Testi) yapıldı ve istatistiksel 
anlamlılık düzeyi p<0,05 olarak kabul edildi. 

bUlGUlAr

Araştırmada hizmet alan yaşlıların yaş ortalaması 
74,8±8,1 yıl, huzurevinde kalanların 69,1±8,5 yıl ve 
evde yaşayanların 68,2±5,9 yıl olarak saptandı. Hiz-
met alanların yaş ortalaması diğer iki gruptan istatis-
tiksel olarak anlamlı oranda yüksekti (p:0,001). Yaşlı-
ların sosyodemografik özellikleri Tablo 1’de verildi.

Gruplar sosyodemografik özellikler bakımından kar-
şılaştırıldığında cinsiyet, medeni durum, gelir duru-
mu ve çocuk sahibi olma durumları açısından gruplar 
arasında istatistiksel olarak anlamlı düzeyde fark var-
dı (p<0,05) (Tablo 1).

Huzurevinde kalanların %31,6’sı, hizmet alanların 
%11,7’si, evde kalan yaşlıların %5,0’i çocuk sahibi 
değildi ve huzurevinde kalanlarda çocuk sahibi ol-
mayanların oranı diğer gruplardan istatistiksel olarak 
anlamlı düzeyde yüksekti (X²:14.1, p<0,05). Birlikte 
yaşadıkları kişiler bakımından değerlendirildiğinde 
evde kalan yaşlıların 9’u (%15,0) yalnız, 43’ü (%71,7) 
eşiyle, 8’i (%13,3) çocuklarıyla; hizmet alanların 27’si 
(%45,0) yalnız, 23’ü (%38,3) eşiyle, 7’si (%11,7) ço-
cuklarıyla, 3’ü (%5,0) ise bakıcı ile birlikte yaşıyordu. 
Psikolojik destek gereksinimleri sorulduğunda evde 
kalan yaşlıların %42’si, hizmet alanların %73’ü, huzu-
revinde kalanların ise %65’i zaman zaman psikolojik 
desteğe gereksinim duyduklarını belirtmişlerdi. Evde 
kalan yaşlılarda psikolojik destek gereksinimi diğerle-
rinden anlamlı oranda düşüktü (X²:8,3, p<0,05). 
   
Gruplar yaşam doyumu açısından değerlendirildi-
ğinde, evde kalan yaşlılarda yaşam doyumu puanı 
23,6±8,2, hizmet alanlarda 15,2±7,9, huzurevinde 
kalanlarda ise 12,3±5,7 olarak bulundu. Evde kalan-
larda yaşam doyumu, hizmet alanlardan ve huzure-
vinde kalanlardan istatistiksel olarak anlamlı düzeyde 
daha yüksekti (p<0,001). 

Tablo 1. Yaşlıların bazı sosyodemografik özelliklerinin karşılaştırılması.

Cinsiyet

Medeni durum

Eğitim durumu

Gelir durumu

Çocuk sahibi olma

Kadın
Erkek
Evli
Bekâr
Dul
Okuryazar değil
Okuryazar
İlkokul ve üzeri
Geliri yeterli
Geliri yetersiz
Var
Yok

Hizmet Alan 
(n=60)

%

70,0
30,0
40,0
  5,0
55,0
50,0
18,3
31,7
20,0
80,0
88,3
11,7

evde Yaşayan
(n=60)

%

46,7
53,3
73,3
  1,7
25,0
25,0
20,0
55,0
45,0
55,0
95,0
  5,0

X²

24,9

56,7

8,9

10,8

14,1

Huzurevinde kalan 
(n=38)

%

18,4
81,6
13,2
23,7
63,1
39,5
15,8
44,7
47,4
52,6
68,4
31,6

p

<0,001

<0,001

0,062

0,004

<0,001
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Araştırma grubundaki kişiler “yaşlı” ve “ileri yaşlı” 
olarak iki gruba ayrıldı. Altmış-yetmiş dört yaşında 
olanlar “yaşlı”, 75 yaş ve üzerindekiler ise “ileri yaşlı” 
kabul edilerek yaşam doyum puanları açısından kar-
şılaştırıldığında her iki grupta da evde kalanların ya-
şam doyumunun istatistiksel olarak anlamlı düzeyde 
yüksek olduğu görüldü (p<0,05).
 
Yaşam doyumu ölçeğinden alınan puanlar cinsiyet, 
medeni durum, eğitim durumu, çocuk sahibi olma, 
psikolojik destek gereksinimi alt gruplarında karşılaştı-
rıldığında evde yaşayanların yaşam doyum puanı tüm 
alt gruplarda diğerlerine göre yüksekti ve bu yükseklik 
istatistiksel olarak anlamlı bulundu (p<0,05). Ancak 
gelir durumu açısından değerlendirildiğinde geliri 
“yeterli” olup, evde yaşayanlar ile bakım hizmeti alan-
larda yaşam doyum puanı huzurevinde kalanlardan 
istatistiksel olarak anlamlı düzeyde yüksekti (Tablo 2).

TARTIŞMA

Son yıllarda önem kazanan bir kavram olan yaşam 
doyumu üzerine yapılan çalışmaların çoğu yaşlı bi-
reyler üzerinde yapılmıştır. Yaşam doyumu ve yaş 
ilişkisinin araştırıldığı pek çok çalışmada yaş arttıkça 
yaşam doyumunun azaldığı gösterilmiştir16-18. Ancak 
Suh ve ark.’nın19 çalışmasında, yaşın yaşam doyumu 
üzerine etkili olmadığı belirtilmiştir. Çalışmamızda 

da, huzurevinde kalanların yaş ortalaması daha yük-
sek ve yaşam doyum puanları daha düşüktü. Ancak 
yaşlarına göre oluşturulan ileri yaşlı ve yaşlı grupları 
arasında bakıldığında yaşam doyum puan ortalama-
ları arasında anlamlı farklılık yoktu. Evde yaşayanların 
her iki yaş grubunda da yaşam doyum puanları diğer 
yaşam ortamlarından anlamlı düzeyde yüksekti. Bu 
durumda yaşlılar için yaşların değil hangi ortamda ya-
şadıklarının yaşam doyumu için daha önemli olduğu 
kanaatine varılmıştır. 

Cinsiyet açısından yapılan çalışmalar incelendiğin-
de, Brog ve ark.’nın17 çalışmasında, evde yaşayan 
erkeklerin kadınlara göre yaşam doyumlarının daha 
yüksek olduğu görülmüştür. Huzurevinde yapılan bir 
çalışmada da, yine erkeklerde anlamlı düzeyde yük-
sek bulunmuştur18. Ancak Shin ve ark.’nın20 yalnız 
yaşayan ve evde aileleriyle birlikte yaşayan yaşlılar 
üzerine yaptıkları çalışmada, cinsiyetler arasında fark 
olmadığı belirlenmiştir. Shin ve ark.’nın20 çalışmasının 
sonucuna benzer şekilde bu çalışmada da aynı yaşam 
ortamlarında, cinsiyetler arası alınan puanlar arasın-
da anlamlı farklılık yoktu. Bununla beraber çalışma-
mızda, evde yaşayan erkeklerin ve kadınların diğer 
gruplardaki hemcinslerine göre daha yüksek yaşam 
doyumuna sahip oldukları görüldü. Özer ve ark.’nın21 

çalışmasında da, benzer şekilde aile ortamında yaşa-
yan erkek ve kadınlarda yaşam doyumu, huzurevinde 

*Farkı yaratan alt grup

Tablo 2. Araştırma Grubunda Yaşam Doyumu Ölçek Puanlarının Bazı Özelliklere Göre Dağılımı.

Yaş

Cinsiyet

Medeni Durumu

Eğitim  Durumu

Gelir Durumu

Çocuk Sahibi Olma Durumu

Psikolojik Destek Gereksinimi

Yaşlı 
İleri Yaşlı 
Erkek 
Kadın 
Evli  
Eşi ölmüş  
Okuryazar değil         
Okuryazar      
İlkokul ve üzeri 
Yeterli 
Yetersiz 
Var   
Yok  
Var
Yok

Hizmet Alan
ort±ss

14,1±7,9
16,0±7,9
15,6±8,2
15,0±7,9
16,4±8,1
14,3±7,6
15,8±7,8
14,7±7,0
14,5±8,8
21,6±9,0
13,6±6,8
15,8±7,9
10,7±6,7
14,8±8,1
16,3±7,5

evde Yaşayan
ort±ss 

23,7±8,3*
23,2±7,7*
24,2±8,3*
23,0±8,2*
24,1±8,4*
22,4±7,8*
20,7±8,1*
25,9±7,6*
24,2±8,3*
27,4±4,5
20,6±9,3*
23,7±8,1*
23,3±11,5*
21,9±8,1*
25,2±8,1*

Huzurevinde kalan
ort±ss

11,6±5,3
14,0±6,4
12,9±6,2
10,0±0,0
13,2±7,3
11,3±4,9
11,3±5,1
14,5±7,0
12,5±5,9
12,6±5,4*
12,1±6,2
14,2±7,7
11,5±4,4
11,7±5,2
13,2±6,4

p

<0,001
0,021

<0,001
<0,001
<0,001

0,001
0,008
0,002

<0,001
<0,001

 <0,001
 <0,001
 <0,001
 <0,001
 <0,001
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yaşayanlara göre daha yüksek bulunmuştur. Hangi 
cinsiyette olursa olsun yaşlıların kendilerine ait bir 
ortamda eşleriyle ve çocuklarıyla yaşamlarını devam 
ettirmeleri, olasılıkla onları daha mutlu kılmakta ve 
yaşamdan keyif almalarını sağlamaktadır. 

Yaşam doyum puanı üzerine etkisi araştırılan bir di-
ğer konu da eğitim düzeyidir. Ülkemizde yapılan bazı 
çalışmalarda, yaşlılarda eğitim düzeyi arttıkça yaşam 
doyumunun arttığı gösterilmiştir5,18,22. Bununla birlik-
te, eğitimin yaşlılarda yaşam doyumunu etkilemedi-
ğini gösteren çalışmalar da mevcuttur19,20. Bu çalış-
mada, yaşam doyum puanı, tüm eğitim düzeylerinde 
evde yaşayan yaşlılarda daha yüksek bulundu. Ancak 
aynı grup içinde değerlendirildiğinde, farklı eğitim 
düzeyleri arasında yaşam doyum puanları açısından 
anlamlı fark yoktu ve bu bulgular ışığında eğitim dü-
zeyinin yaşam doyumuna doğrudan etkili olmadığı 
söylenebilir. Çalışmamızın bir kısıtlılığı olarak ilkokul 
ve üzeri eğitim düzeyindekiler, sayılarının az olması 
nedeniyle tek bir grup olarak değerlendirilmiştir. Ola-
sılıkla lise ve üniversite mezunu yaşlılarda, kendi öz 
bakım ve sağlık gereksinimlerini daha iyi bilecekleri 
ve sahip oldukları olanakları daha iyi değerlendire-
bileceklerinden dolayı yaşam doyumu daha yüksek 
beklenebilir. 

Yapılan çalışmalarda, gelir durumunun yaşam do-
yumunu etkilediği, geliri gereksinimini karşılayan 
yaşlılarda yaşam doyumunun daha yüksek olduğu 
bulunmuştur19,23. Bir başka çalışmada ise, yalnız yaşa-
yanlar ile ailesiyle birlikte yaşayan yaşlılarda gelirleri 
arttıkça yaşam doyum puanlarının artmakta olduğu 
gösterilmiştir20. Çalışmamızda ise, geliri yetenler ara-
sında değerlendirildiğinde huzurevinde kalanların 
puanı anlamlı derecede düşük bulundu. Bu durum 
yeterli gelirleri olduğu halde huzurevinde olmayı ka-
bullenememelerinin göstergesi olabilir. Yine geliri yet-
meyenler karşılaştırıldığında evde yaşayan yaşlıların 
yaşam doyumunun diğer yaşlılardan anlamlı düzeyde 
daha yüksek olduğu bulundu. Bu durumda yetersiz 
gelire rağmen, evde aileleriyle birlikte yaşamanın ya-
şam doyumuna olumlu katkısı olduğu düşüncesine 
varıldı. Hizmet alan grupta ise geliri yetenlerin yaşam 
doyum puanlarının yetmeyenlere göre daha yüksek 

olduğu görülmektedir. Bu durum, yaşlıların dışarı-
dan çeşitli bakım hizmetlerini almakla birlikte, daha 
yüksek gelir düzeyine sahip olmanın gelecek için bir 
güvence olarak görülmesi ve gerektiğinde daha iyi te-
davi veya bakım hizmetine ulaşabileceklerini düşün-
melerinden kaynaklanıyor olabilir. 

Genel olarak çocuklu yaşlıların psikolojik iyi oluşları-
nın ve yaşam doyumlarının daha yüksek olduğu ça-
lışmalarda gösterilmiştir24. Ancak çalışmamızda, bek-
lenilenin aksine hizmet alan ve huzurevinde kalan 
çocuk sahibi yaşlıların yaşam doyum puanı düşük bu-
lundu. Altay ve ark.’nın25 huzurevinde kalan yaşlılar-
la yaptıkları çalışmada, çocuk sahibi olmanın yaşam 
doyumunu etkilemediği görülmüştür. Her ne kadar 
çocuk sahibi olmak insanlar için yaşlılık döneminde 
bir güvence olarak algılansa da gerçekte çocukları ile 
birlikte yaşlılık sürecini geçiremeyen yaşlıların olum-
suz duygular içinde oldukları ve dolayısıyla yaşam do-
yumlarının düşük olduğu sonucuna varıldı.

Yalnızca ülkemizde değil farklı ülkeler ve kültürlerde 
de huzurevinde yaşayan yaşlılar kendilerini daha yal-
nız ve mutsuz hissetmektedirler. Bu alanda yapılan 
birçok çalışmada, huzurevleri veya benzer kurumsal 
yapılarda kalan yaşlıların daha depresif oldukları or-
taya konmaktadır26,27. Kerem ve ark.’nın28 çalışmasın-
da da, huzurevinde kalan yaşlıların psikolojik yönden 
zorlandıkları görülmüştür. Uzun süreli izlem araştır-
malarında ailesiyle birlikte yaşayan yaşlıların, tek ba-
şına veya huzurevinde yaşayanlardan psikolojik ola-
rak çok daha iyi durumda oldukları gösterilmiştir29. 
Bir başka çalışmada ise, bağımsız yaşayan yaşlıların 
huzurevinde kalanlara göre psikolojik olarak daha iyi 
düzeyde oldukları belirtilmiştir19,30. Çalışmamızda ise, 
hizmet alan grupta yalnız yaşama oranının yüksek ol-
ması nedeniyle psikolojik desteğe diğer gruplardan 
daha fazla gereksinim duyulduğu ve buna bağlı olarak 
da yaşam doyum puanının evde kalan gruptan daha 
düşük olduğu sonucuna varıldı. Huzurevinde kalanlar 
ise yaşadıkları ortamda yalnız olmadıklarından daha 
az psikolojik destek ihtiyaç duymakla beraber yine de 
yaşam doyumları daha düşük düzeydedir.

Genel olarak değerlendirildiğinde huzurevinde kalan 
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yaşlıların yaşam doyumları daha düşük düzeydedir. 
Örneğin Gueldner ve ark.’nın31 ve Brog ve ark.’nın17 

yaptığı çalışmalarda, huzurevinde yaşayanların yaşam 
doyumu toplum içinde yaşayanlardan düşük olarak 
bildirilmiştir. Özer’in21 çalışmasında da, huzurevinde 
kalanların yaşam doyumu, aile ortamında yaşayan 
yaşlılardan düşük bulunmuştur. Shin ve ark.’nın20 ça-
lışmasında ise, aileleri ile kalanların yaşam doyumları 
yalnız yaşayan yaşlılara göre daha yüksek bulunmuş-
tur. Çalışmamızda, yaşlılarda yaşam doyum puanı 
yaş, cinsiyet, medeni durum, eğitim ve gelir düzeyi, 
kronik hastalık varlığı ve çocuk sahibi olma durum-
ları açısından irdelenmiş ve evde kalanlarda tüm in-
celenen durumlarda diğer yaşlılardan daha yüksek 
bulunmuştur. Yaşlılara bakım gereksinimlerini dolayı 
oluşturulan kurumsal bir hizmet olarak sunulan hu-
zurevlerinin yaşlıların sağlık, barınma, yemek gibi her 
türlü temel gereksinimlerini karşılamasına ve sosyal 
olanaklar sunmasına rağmen, yaşlıların psikolojik 
olarak iyi olmasında, yaşamdan doyum almasında 
yeterince etkili olmadığı düşüncesindeyiz. Zaten son 
yıllarda ülkemizde kurum bakımı son seçenek olarak 
değerlendirilmeye ve yaşlı bireyin bakımının aile üye-
lerince üstlenilmesi devlet tarafından desteklenmeye 
başlamıştır11. 

Her ne kadar kendi evlerinde yaşamlarını sürdürmek-
te olup, belediyeden gereksinimlerine yönelik çeşitli 
bakım hizmetleri alsalar da hizmet alan grubun ya-
şam doyum puanının düşük olması dikkat çekicidir. 
Yaşlıların bakım gereksinimlerinin karşılanmasında 
çocukların ve diğer aile bireylerinin aktif rol alması, 
yaşlılarla aralarında ilişkinin daha canlı ve sıcak olma-
sını sağlayacağı gibi yaşlılık sürecindeki psikolojik iyi 
olma hâlinin gerçekleşmesine de katkı sağlayacaktır.

Sonuç olarak, yaşlılık döneminde yaşanan en önemli 
sorunlardan birisi yaşlıların bakımıdır. Bu durumda 
yaşlıların öncelikle kendi evlerinde olabildiğince gü-
venli, bağımsız, rahat ve huzurlu bir şekilde yaşama-
ları en ideal bakım modelidir. Bakım gereksinimine 
gereksinimleri olduğu durumda, yaşlıları kendi ev 
veya aile ortamından ayırmadan, aktif yaşamlarını 
sürdürmelerini sağlayacak hizmet modellerinin yay-
gınlaştırılması konusunda çalışmalar sürdürülmelidir. 

Yaşlının kendi evinde bakımı olanak dahilinde değil-
se, oluşturulacak huzurevleri gibi kurumsal çözüm-
lerde de yaşlıların yalnızca temel gereksinimlerinin 
karşılanması değil, psikolojik olarak da desteklenmesi 
sağlanmalıdır. 
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