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Sosyal Hizmet

GERONTOLOJIK SOSYAL HiZMET VE YASLI
BAKIMI

Ummiuhani USLU!?

1. GIRIS

Gerontoloji, yaslilik ve yaslanma siireglerini biyolojik,
psikolojik, sosyal ve kiiltiirel boyutlartyla ele alan disiplinler aras1
bir bilim dalidir (Kogman, 2006). Yaslilik donemini etkileyen ve
duzenleyen cevresel faktorler ile sosyal kurumlar da
gerontolojinin temel inceleme alanlar1 arasinda yer almaktadir.
Bu yoniiyle gerontoloji, yalnizca yaslt bireyleri degil, yasamin
tiim evrelerini kapsayan biitiinciil bir perspektif sunmaktadir.

Tiirkiye’de gerontoloji alanindaki kurumsal ve akademik
gelismeler 2000’11 yillardan itibaren ivme kazanmistir. Tiirkiye
Ulusal Sosyal ve Uygulamali1 Gerontoloji Dernegi 2005 yilinda
kurulmus ve ayni yil Uluslararas1 Sosyal ve Uygulamali
Gerontoloji Sempozyumu’nun ilki gerceklestirilmistir. Iki yilda
bir diizenlenen bu sempozyumun sekizincisi, 2018 yili Ekim
aymmda Akdeniz Universitesi ev sahipliginde yapilmistir.
Akademik yapilanma acisindan bakildiginda, Tirkiye’de ilk
Gerontoloji Bolimi 2005-2006 egitim-6gretim yilinda Akdeniz
Universitesi Fen-Edebiyat Fakiiltesi biinyesinde kurulmus, 2009—
2010 yilinda lisans egitimine baslamis ve ilk gerontologlar 2013
yilinda mezun olmustur. Giiniimiizde Akdeniz Universitesi
Saglik Bilimleri Fakiiltesi biinyesinde yer alan Gerontoloji
Boliimi, lisans, yiiksek lisans ve doktora programlarina sahip

L QOgretim Gorevlisi, Alanya Alaaddin Keykubat Universitesi, Altso Meslek

Yiiksekokulu, Sosyal Hizmet ve Danigmanlik Boliimii, ORCID: 0000-0002-4907-
0435.
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olan tek bolim olma Ozelligini tasimaktadir (Akdeniz
Universitesi Gerontoloji Bélimi, 2025).

Diinya genelinde oldugu gibi Tiirkiye’de de yash niifusun
giderek artmasi, ilerleyen yillarda saglik ve sosyal bakim
hizmetlerine olan gereksinimin artacagini gostermektedir. Egitim
diizeyinin ylikselmesine paralel olarak gelecegin yash
bireylerinin, hizmet kalitesi ve yasam kosullar1 konusunda daha
bilingli ve talepkar bir profil sergilemesi beklenmektedir (Tasc,
2010). Yasam stliresinin uzamasi ve yash niifus oraninin artmast,
bakima muhta¢ yaglh birey sayisinda da artisa yol agacak; bu
durum saglik hizmetleri, sosyal bakim sistemleri ve sosyal
giivenlik politikalar1 agisindan kapsamli O6nlemler alinmasini
zorunlu kilacaktir (Kogman, 2006).

Gerontoloji bilimi, teorik diizeyde yaslanma ve yasliligi
bedensel, sosyal, kiiltiirel ve ¢evresel boyutlariyla ele alirken;
uygulama alaninda ise yasl bireylerin yasam kosullarinin
tyilestirilmesi, teknolojik gelismeler araciligiyla giinliik yagsamin
kolaylagtirilmasi, yaslanmayla birlikte ortaya cikan fiziksel ve
zihinsel kayiplarin yonetilmesi ve yaslilara yonelik siirdiirtilebilir
bakim modelleri ile politikalarin gelistirilmesine
odaklanmaktadir. Yagslanma siirecini bebegin anne karnina
diistiigli donemden itibaren ele alan bu yaklagim, gerontolojik
bakim ve bakis acis1 dogrultusunda kalici, kapsayici ve biitiinciil
yaslt hizmetlerinin olusturulmasina 6nemli katkilar sunmaktadir
(Kogman, 2006).

2. GERONTOLOJIiK SOSYAL CALISMA

Gerontolojik sosyal hizmet, yaslanma siirecinin bilimsel
olarak incelenmesini; yasli niifusun fiziksel, duygusal ve sosyal
degisimlerinin analiz edilmesini; yaslanmaya iliskin toplumsal
kaynaklarin degerlendirilmesini, ulusal yaslanma politikalarinin
gelistirilmesine  katki  sunulmasimmi  ve yaslilara yonelik
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programlarin planlanmasini kapsayan, sosyal hizmet disiplininin
uzmanlagmig ve multidisipliner bir alanidir (Hooyman ve Kiyak
2018). Gerontolojik sosyal ¢alisma, sosyal hizmet ve gerontoloji
alanlarina ait bilgi birikiminin biitiinlesmesiyle ortaya c¢ikmis
olup, yasl bireylerin ve ailelerinin yasam kalitesinin korunmasi
ve gelistirilmesini amaglamaktadir. Bu alan, yasli bireylerin
fiziksel, psikososyal, ailesel, kilturel, etnik ve toplumsal
baglamlarin1 dikkate alarak biitiinciil bir iyilik hali saglamay1
hedefler. Sosyal c¢alismacilar, yaslilarin biyopsikososyal
gereksinimlerini degerlendirerek toplum temelli ya da kurumsal
bakim ortamlarinda profesyonel miidahalelerde bulunmaktadir
(Birinci, 2010).

Yashilik, fiziksel ve biligsel islevlerde meydana gelen
gerilemelerin yani sira kisilerarasi iligkiler ile sosyal ve ekonomik
yapilarda ortaya ¢ikan degisim ve bozulmalari iceren ¢ok boyutlu
bir siireci ifade etmektedir. Bu karmasik siireclerle basa ¢ikmak
durumunda olan ve sayilart giderek artan yasli bireylerin
gereksinimlerinin  sistematik  bir  bicimde  belirlenmesi,
gerontolojik sosyal hizmet uzmanlarinin temel sorumluluklar
arasinda yer almaktadir. Gerontolojik sosyal hizmet uzmanlari,
yashi bireylerin karsilastiklar1 sorunlara etkili ¢6ziimler
gelistirebilmek amaciyla yashlik alanindaki bilgi ve becerilerini
stirekli olarak gelistirmekte, mevcut kaynaklari etkin bir sekilde
yoneterek kapsamli  degerlendirmeler gerceklestirmektedir.
Ozellikle yash bireylerin psikososyal agidan degerlendirilmesine
odaklanan bu uzmanlar; bakim siiregleri, yasam kalitesi, sosyal
destek aglari, ihmal ve istismar durumlart ile toplumun yasliliga
iliskin  tutum ve algilariyla yakindan ilgilenmektedirler
(Scharlach vd., 2002).

Gerontolojik sosyal calismada ele alinan baglica konular:
Ekonomik refah, aile bakimi, akil sagligi, bakim yonetimi, yasam
rolleri ve iligkiler, yasam sonu bakimi ve kaynak kullanimidir.
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Amag, yashlarin bagimliligin1 azaltmak ve aktif, tretken bir
yasam siirmelerini saglamaktir (Kogman, 2006).

Gerontolojik sosyal hizmet yashlarin yasamlarindaki
degisime kars1 bas etme becerileri gelistirmelerini ve sorunlarinin
cozilmesinde yashi bireylere destek olmay1 hedeflemektedir. Bu
kapsamda gerontolojik sosyal hizmetin amaci, yash bireylerin
yasam kalitelerini arttirmak, psikolojik islevselliklerinin etkili bir
diizeye ulastirmak ve hayatlarinda etkili bir sosyal degisim
yaratmaktir. Bu amaglara ulagmak i¢in gerontolojik sosyal hizmet
uygulamalarinda yasli bireylerin bas etme, gelisimsel
kapasitelerinin artirilmasi ve sorunlarini ¢ozmeleri kapsaminda
ekolojik kuram temelinde c¢evresi iginde birey kavramini
kullanilmaktadir. Yash bireyi ¢evresi icinde degerlendiren
gerontolojik sosyal hizmet, yash bireylerin sorunlarinin tespit
edilmesi ve ihtiyaglarinin karsilanmasi i¢in kaynaklar1 ve firsat
saglayan sistemlerle baglanti kurulmasini saglamaktadir. Bu
noktada yasli birey onu etkileyen cevresi ile bir bitin olarak
degerlendirilmektedir (Duyan, 2010).

3. YASLILARA YONELIK SOSYAL POLITIKA
VE SOSYAL HIZMET iHTiYACININ ORTAYA
CIKMA NEDENLERI

Yaslilara yonelik sosyal politikalarin gelistirilmesi, ¢ok
boyutlu ve Dbirbirini tamamlayan ¢esitli = gerekcelere
dayanmaktadir. Bu gerekg¢eler demografik degisimler, ekonomik
faktorler, aile yapisindaki doniistimler gibi sosyal nedenler,
siyasal ve hukuksal bir zemin olarak sosyal devlet ilkesi ile insani
yaklagimlar ¢ercevesinde ele alinmaktadir (Tasci, 2010).

20.ylizy1l, diinya genelinde yasanan onemli demografik
doniisiimlerin belirginlestigi bir donem olmustur. Ozellikle
Birinci ve lIkinci Diinya Savaslari sonrasinda, basta Avrupa
tilkeleri olmak tizere bir¢ok iilkede yiiz binlerce geng ve yetiskin
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niifusun kaybedilmesi, niifus yapisinda derin degisimlere yol
acmustir. Bu kayiplar, niifusun yas yapisinin degigsmesinde etkili
olmus ve yash niifusun toplam niifus i¢indeki paymnin artmasina
zemin hazirlamistir (Altan, 2006: 10). S6z konusu demografik
doniisiimiin en belirgin sonucu, 65 yas ve lizeri niifusun hem
sayisal hem de oransal olarak artmasi seklinde ortaya ¢ikmigtir
(Seyhun, 2006: 1).

Niifusun hizla yaslanmasi, sosyal gilivenlik sistemleri
tizerinde onemli baskilar olugturmaktadir. Bu siirecte bir yandan
sosyal gilivenlik sistemlerinin gelirleri azalmakta, diger yandan
yasl niifusun artmasina paralel olarak giderler yiikselmektedir.
Bu durum, yash bireylerin sosyal giivenlikten yararlanma
kosullarim1 olumsuz etkileyebilmektedir. Dolayisiyla iilkelerin
niifus piramitlerinde meydana gelen degisimlerin hiz1 ve yonii,
sosyal gilivenlik sistemlerinin siirdiiriilebilirligi  agisindan
belirleyici bir unsur haline gelmektedir (Bagbakanlik, 2005: 33-
34).

Demografik yaslanmanin bir diger sonucu, aktif niifus
icerisinde yer almayan yagh niifusun artmasidir. Bu durum,
makroekonomik agidan yash bireylerin tiretici konumdan ziyade
tilketici konumunda degerlendirilmesine yol agmaktadir.
Ozellikle yash bagimlilik oranlarmin yiiksek oldugu iilkelerde,
yaslt niifusun ulusal gelire dogrudan katkisinin sinirli olmasi,
calisma cagindaki niifus agisindan bir ekonomik yiik algisinin
ortaya ¢ikmasina neden olmaktadir. Bu durum, ekonomik bakis
acistyla “rasyonel olmayan” bir yapt olarak tanimlanmaktadir
(Altan, 2006: 271). Sonug olarak, yash niifusun artisi, yasam
beklentisinin yiikselmesi ve bagimlilik oranlarinin ¢ogalmasi,
yasliligin ekonomik agidan yeniden degerlendirilmesini zorunlu
kilmaktadir.

Modernlesme siireci yalnizca ekonomik alanda degil, ayn1
zamanda toplumsal yapida da koklii degisimlere yol agmistir. Bu
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doniistimiin merkezinde ise aile kurumu yer almaktadir. Aile
yapisinda meydana gelen degisimler, aile i¢inde yer alan yash
bireylerin konum ve statiisiinii dogrudan etkilemistir. Geleneksel
aile yapisinda yagh birey, bilgi ve deneyimiyle saygi goren,
bakim ve ihtiyaclar1 aile tarafindan karsilanan bir konumda
bulunmaktaydi (Altan, 2006: 270). Ancak sanayilesme ve
sehirlesme siiregleriyle birlikte bu yapi, oOzellikle geligmis
tilkelerde biiylik ol¢iide ¢oziilmeye baslamistir.

Sanayilesme, modernlesme ve demografik doniigiimle
birlikte yayginlasan bireysel yasam tarzlari, aile yapisinin
cekirdek aileye dogru evrilmesini hizlandirmistir. Bu durum,
modernlesme Oncesi aile tiirlerinin biitiinliyle ortadan kalktigi
anlamina gelmemekle birlikte, genis aile yapisinin giderek
zayifladigin1 gostermektedir (BASAGM, 2010: 29). Boylece
genis aile i¢inde statiisii giivence altinda olan yash bireyler,
cekirdek aile yapisi igerisinde sosyal ve duygusal acidan daha
kirilgan bir konuma siiriiklenmistir. Esping-Andersen (1999),
refah rejimlerinin gelisimini aile, piyasa ve devlet arasindaki
bakim paylagimi {izerinden ag¢iklamakta; aile yapisinin zayifladigi
toplumlarda devletin bir zorunluluk olarak yasli bakiminda daha
belirleyici bir aktor haline geldigini belirtmektedir.

Toplumsal doniisiim, aile kurma pratiklerini de dogrudan
etkilemektedir. Bu kapsamda evlenme oranlarinin belirgin
bicimde azaldig1 goriilmektedir. Giiniimiizde bireyler, gecmis
donemlere kiyasla daha diisiik oranlarda evlenmektedir. Ornegin
Almanya’da 1960 yilinda binde 9,5 olan evlenme orani,
giinimiizde binde 5 seviyesine gerilemistir. Benzer sekilde
Isveg’te evlenme orani 2000 yili itibariyla %4,5 olarak
kaydedilmistir. Bunun yan1 sira evlenme yas1 da ylikselmis ve
ortalama olarak 30’lu yaslara ulasmistir (Véron ve Pennec, 2007:
48).
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Evlilik yoluyla kurulan ailelerin siirekliligi de giderek
zorlagmaktadir. Bu durum, bosanma oranlarinda artisa yol
acmakta ve aile yapisinda Onemli doniisiimleri beraberinde
getirmektedir. Almanya ve Fransa’da bosanma ile sonuglanan
evliliklerin orani, 1980 yilinda 1960 yilina kiyasla iki katina
cikmistir. Gelismis {lilkeler arasinda farkliliklar bulunsa da
ozellikle Iskandinav iilkeleri ve ingiltere’de bosanma oranlarmin
%40’1n tizerine ¢iktig1 goriilmektedir (Véron ve Pennec, 2007:
49). Bu baglamda yaglilik, yalnizca biyolojik bir siire¢ degil; ayni
zamanda sosyal izolasyon ve yalmizlik riski tasiyan bir donem
olarak degerlendirilmektedir (Victor vd., 2005). Literatiir, aile
temelli destek aglarinin zayiflamasiyla birlikte yaslilara yonelik
kamusal ve kurumsal sosyal politikalarin Gneminin arttigini
vurgulamaktadir.

Bu gelismeler sonucunda, yash bireylerin aile i¢i bakim
ve destek mekanizmalarindan yararlanma imkanlar1 zayiflamis;
sosyal ve ekonomik doniisiimiin yol actig1r olumsuzluklar: telafi
edebilmek amaciyla yashlara yonelik kurumsal sosyal
politikalarin gelistirilmesi zorunlu hale gelmistir.

Yaslilara yonelik sosyal politikalarin sekillenmesinde
sosyal devlet ilkesi dnemli bir yer tutmaktadir. Ozellikle ikinci
Diinya Savasi sonrasinda birgok lilkede sosyal devlet anlayisi
benimsenmis, bu ilke anayasal diizeyde giivence altina alinmis ve
sosyal politika uygulamalarinin temel dayanagi haline gelmistir
(Altan, 2006: 273). Sosyal devlet anlayis1 cercevesinde yash
bireylerin bakim, gbzetim ve korunma ihtiyaglarinin
karsilanmasi, devletin sorumlulugu olarak kabul edilmistir.

Bu baglamda yaslilara yonelik devlet sorumlulugu,
yalnizca ekonomik destekle smirli kalmamis; yasamin her
alaninda yaslhlarin glivence altina alinmasini iceren kapsamli bir
yaklasim gelistirilmistir (Bode, 2007: 699). Sosyal devlet
ilkesinin bir sonucu olarak yaslilarin bakim ve korunma
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hizmetlerine erigimi bir hak, devlet agisindan ise yerine
getirilmesi gereken bir gorev haline gelmistir (Altan, 2006: 273).
Ayrica ¢alisabilir durumda olan yagh bireylerin istihdama
katitliminin desteklenmesi, is yasaminda yas ayrimciliginin
Onlenmesi, olumsuz c¢alisma kosullarina karsi korunmalar1 ve
gelir glivencesinin saglanmasi gibi uygulamalar da bu ¢ercevede
hayata gecirilmistir.

Yaslilara yonelik sosyal politikalarin temelini olusturan
bir diger 6nemli unsur insani yaklagimlardir. Yaslanma, insan
yasaminin dogal ve kaginilmaz bir siireci oldugundan, bu siirecte
ortaya cikabilecek giigliiklerle ilgilenmek ve gerekli onlemleri
almak insani bir sorumluluk olarak degerlendirilmektedir. Bu
yaklagim, yasli bireylerin yasamlarin1 insan onuruna yakisir
kosullar altinda siirdiirebilmelerini esas almaktadir.

Son donem literatiirde yaslilara yonelik sosyal politikalar,
giderek daha fazla insan onuru ve hak temelli yaklagimlar
lizerinden tartisilmaktadir. Yaslanma, evrensel bir insanlik
durumu olarak ele alinmakta; yaslt bireylerin toplumsal hayata
katilimi, sayginligi ve yasam kalitesi 6n plana cikarilmaktadir
(WHO, 2015).

Bu yaklasim, yasli bireylerin yalnizca korunmasi gereken
pasif bir grup degil; toplumsal yasama katki sunabilen aktif 6zne
olarak degerlendirilmesini savunmaktadir (Walker, 2005).
Literatiir, yashlarin insan onuruna yakisir kosullarda
yasamalarinin  saglanmasinin devlet kadar toplumun tiim
bireylerinin ortak sorumlulugu oldugunu vurgulamaktadir (Altan,
2006).
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4. GERONTOLOJIK SOSYAL HiZMET
KAPSAMINDA YASLILARA SUNULAN
SAGLIK VE BAKIM HiZMETLERI

Gerontolojik sosyal hizmet, yasli bireylerin biyolojik,
psikolojik ve sosyal gereksinimlerini biitlinciil bir yaklagimla ele
alarak yasam kalitelerinin artirilmasini hedefleyen bir sosyal
hizmet uzmanlik alanidir. Bu kapsamda sunulan saglik ve bakim
hizmetleri, yasliligin beraberinde getirdigi kronik hastaliklar,
islev kayiplari ve bakim gereksinimlerine yanit vermeyi
amaglamaktadir (Hooyman & Kiyak, 2018; Birinci, 2010).

Yaslilara sunulan saglik hizmetleri, koruyucu, tedavi edici
ve rehabilite edici hizmetler olmak Uzere ¢ temel diizeyde ele
alinmaktadir. Koruyucu saglik hizmetleri; diizenli saghk
taramalari, asilama programlari, beslenme danismanligi ve
saglikli  yaslanmayr  destekleyici  egitim  faaliyetlerini
icermektedir. Tedavi edici hizmetler ise yasl bireylerde yaygin
olarak goriilen kronik hastaliklarin (hipertansiyon, diyabet,
demans vb.) izlenmesi ve tedavisine yoneliktir. Rehabilite edici
saglik hizmetleri, yash bireyin fiziksel ve bilissel islevselligini
mimkin olan en (st dizeyde surdirmesini hedeflemekte;
fizyoterapi, ergoterapi ve psikososyal destek hizmetlerini
kapsamaktadir (WHO, 2015).

Bakim hizmetleri ise yashi bireyin giinliik yasam
aktivitelerini siirdiirebilme kapasitesine gore sekillenmektedir.
Bu hizmetler; evde bakim, giindiizlii bakim, kurumsal bakim ve
palyatif bakim seklinde siniflandirilmaktadir. Evde bakim
hizmetleri, yaslinin kendi yasam alaninda desteklenmesini
saglayarak bagimsizligini korumay1 amaglamakta; kisisel bakim,
tibbi bakim, ev isleri destegi ve sosyal destek unsurlarini
icermektedir. Kurumsal bakim hizmetleri (huzurevleri ve yash
bakim merkezleri), ileri diizeyde bakim gereksinimi olan yaslilara
yonelik yapilandirilmis destek sunmaktadir (Tufan, 2016).
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Gerontolojik sosyal hizmetin temel islevlerinden biri,
yasli birey ile saglik ve bakim hizmetleri arasinda koordinasyonu
saglamak ve hizmetlere erisimi kolaylagtirmaktir. Sosyal hizmet
uzmanlari, yash bireylerin saglik hizmetlerine erisiminde
savunuculuk yapmakta, bakim planlariin olusturulmasina katki
sunmakta ve aile iiyeleri ile profesyonel bakim saglayicilar
arasinda is birligini gliclendirmektedir. Bu yoniiyle gerontolojik
sosyal hizmet, yalnizca bireysel bakim ihtiyacina degil, ayni
zamanda yasl bireyin sosyal g¢evresi ve destek aglarina da
odaklanmaktadir (Hooyman ve Kiyak, 2018).

Gerontolojik sosyal hizmet kapsaminda sunulan saglik ve
bakim hizmetleri, yash bireyin onurunu, 6zerkligini ve yasam
kalitesini merkeze alan biitiinciil bir yaklagim c¢ercevesinde
sekillenmektedir. Bu hizmetlerin etkinligi, disiplinler arasi is
birligi ve sosyal hizmet uzmanlarinin aktif roli ile dogrudan
iliskilidir.

Yaslilara yonelik saglik ve bakim hizmetleri, farklh
diizeylerde bakim ve destek gereksinimlerine yanit verebilmek
amaciyla ¢esitli kurumlar araciligiyla sunulmaktadir. Bu
kapsamda geriatri hastaneleri, yash bireylerin yashilia o6zgi
saglik sorunlarmin tani, tedavi ve rehabilitasyon siireglerini
biitiinciil bir yaklasimla ele alan wuzmanlasmis saglik
kuruluslaridir. Subakut bakim {initeleri, akut hastane tedavisi
sonrasinda tam iyilesme saglanamayan yash bireylere yonelik
kisa siireli tibbi ve hemsirelik bakimimin sunuldugu gecis
niteligindeki birimler olarak hizmet vermektedir. Son dénem
hastaneleri (hospice care) ise yasaminin terminal evresinde
bulunan yagh bireylere yonelik olarak agr1 yonetimi, psikososyal
destek ve yasam kalitesini artirmaya odaklanan bakim hizmetleri
sunmaktadir. Bunun yani sira giindiiz hastaneleri, yasl bireylerin
giin icinde saglik ve bakim hizmetlerinden yararlanmasim
saglarken, bireylerin aksam saatlerinde kendi ev ortamlarina
donmelerine olanak taniyan yart kurumsal bakim modelleri
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arasinda yer almaktadir. Bakim evleri (nursing home), uzun sureli
bakim gereksinimi olan yaslilara barinma, saglik, kisisel bakim
ve sosyal hizmetlerin birlikte sunuldugu kurumsal yapilardir.
Evde bakim hizmetleri ise yash bireyin kendi yasam cevresinde
desteklenmesini esas almakta; hemsirelik hizmetleri, kisisel
bakim ve sosyal hizmet miidahalelerini i¢eren biitiinciil bir bakim
anlayis1 ¢ercevesinde sunulmaktadir (Oglak, 2011).

5. SONUC

Bu calisma, yaslanma olgusunu biyolojik bir siire¢
olmanin Gtesinde, sosyal, ekonomik, kiiltiirel ve politik
boyutlariyla ele alarak gerontolojik sosyal hizmetin yash
bakimindaki belirleyici roliinii ortaya koymaktadir. Giiniimiizde
demografik yaglanmanin hizlanmasi, aile yapisindaki dontistimler
ve sosyal giivenlik sistemleri lizerindeki baskilar, yasli bireylerin
bakim ve destek gereksinimlerini artirmakta; bu durum, yaslilara
yonelik  biitiinctil  ve siirdiiriilebilir  sosyal politikalarin
gerekliligini daha da goriiniir kilmaktadir.

Calisma kapsaminda ele alindig: iizere, geleneksel aile
temelli bakim modellerinin zayiflamasi, yasli bireylerin
bakiminin biiyiik 6l¢iide kamusal sorumluluk alanina kaymasina
neden olmustur. Bu baglamda gerontolojik sosyal hizmet, yasl
bireylerin yalnizca fiziksel bakim ihtiya¢larmma degil; psiko-
sosyal iyilik haline, sosyal katilima, insan onuruna yakisir yasam
kosullarima ve hak temelli hizmetlere erisimine odaklanan
biitiinciil bir yaklagim sunmaktadir. Sosyal hizmet uzmanlarinin
savunuculuk, bakim koordinasyonu ve disiplinler arasi is birligi
rollerinin giiclendirilmesi, yasli bakim hizmetlerinin etkinligi
acisindan kritik bir 6neme sahiptir.

Arastirmada, yaslhilara yonelik saglik ve bakim
hizmetlerinin  koruyucu, tedavi edici ve rehabilite edici
boyutlariyla ele alinmasi; evde bakim, giindiizli bakim ve
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kurumsal bakim gibi farkli hizmet modellerinin yagh bireylerin
gereksinimlerine gore cesitlendirilmesi gerektigini
gostermektedir. Bu hizmetlerin planlanmasinda yasli bireyin
ozerkligi, bagimsizlig1 ve yasam kalitesinin temel ilke olarak
benimsenmesi, gerontolojik sosyal hizmetin etik ve mesleki
cercevesiyle Ortiismektedir.

Sonug olarak, yash bakiminin etkin ve siirdiiriilebilir bir
bicimde yuritdlebilmest; sosyal devlet ilkesinin
giiclendirilmesine, = hak  temelli  sosyal  politikalarin
gelistirilmesine ve gerontolojik sosyal hizmetin kurumsal
kapasitesinin artiritlmasina baghdir. Yash bireylerin pasif bir
bakim nesnesi degil, toplumsal yasamin aktif bir 6znesi olarak ele
alinmas1 hem sosyal hizmet uygulamalarimin hem de yaslilik
politikalarinin  temel yonelimlerinden biri olmalidir. Bu
dogrultuda, gerontolojik sosyal hizmet alaninda yapilacak
akademik c¢aligmalarin ve politika temelli uygulamalarin
artirtlmasi, yaslanan toplumlarin karsi karsiya oldugu yapisal
sorunlara kalic1 ¢Ozlimler {iretilmesine Onemli Kkatkilar
saglayacaktir.
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OZEL GEREKSINIMLI COCUKLAR: OTiZM
SPEKTRUM BOZUKLUGU (OSB) VE SOSYAL
HIZMET YAKLASIMI

Elvan ALBAYRAK!

1. GIRIS

Otizm spektrum bozuklugu (OSB) ndrolojik hastaliklar
arasindadir. Bu hastaliga yonelik bir tedavi sekli bulunmamakla
birlikte tedavi yontemleri arasinda, davranigsal farklilik
olusturma, oOzel beslenme tedavisi ve diger semptomlari
azaltmay1 amaglayan uygulamalar bulunmaktadir (Cagiran &
Yilmaz, 2022).

Sosyal bir varlik olan insanoglu, biiyiidiigi, yetistigi
toplum i¢inde diger insanlarla siirekli olarak iletisim ve etkilesim
icindedir. Bunun sonucunda da yasadig1 toplumu ve kendisini bu
toplumsal yasamin iginde var olmak i¢in ¢aba harcamaktadir
(Akpmar & Celik, 2024).

Otizmli c¢ocuklar, sosyal iligkilerde iletisim kurmada
yetersizlik, anlama ve kavrama becerilerinde eksikligi, beslenme
sikintilar1 yasamalar1 gibi davranigsal sorunlar yasamaktadirlar
(Omeroglu & Sentiirk, 2021).

Otizm spektrum bozuklugu (OSB) c¢ocuklarda sozel
iletisim  giicliikleri ve bu giicliikklerle yasamin ileriki
donemlerinde iligkili cocuk ve aile 6zellikleri ile yakindan ilgili
bir durum haline gelmistir (Powell ve digerleri, 2024). Otizm, bir
cocugun davranislarini, sosyal ve iletisim becerilerini

L Doktor Ogretim Uyesi, Istanbul Esenyurt Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi,

Sosyal Hizmet B6limi, ORCID: 0009-0009-7754-5248.
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etkileyebilen karmasik bir gelisimsel durumdur. Amerikan
Pediatri Akademisi (AAP), tim ¢ocuklarin 18 ve 24 aylik saglikli
cocuk kontrollerinde otizm spektrum bozuklugu taramasindan
gecirilmesini  6nemle vurgulamaktadir. Otistik ¢ocuklarin
iletisim, oyun ve davranis bigcimleri genellikle farklilik gdsterir.
Otizm spektrumundaki ¢ogu ¢ocuk zamaninda oturacagi,
emekleyecegi ve ylirliyecegi i¢in, sosyal ve iletisim becerilerinde
gecikme normal gelisim siireci gibi disiiniilmekte ve fark
edilememektedir (American Akademy of Pediatrics, 2025).

1.1. Otizm spektrum bozuklugu (OSB) Nedir?

Otizm ilk defa 1973 yilinda Amerikali ¢ocuk psikiyatristi
Leo KANNER tarafindan “Erken Cocukluk Otizmi” olarak
adlandirilmis olup, kendine yoneltilen ifadeleri siklikla tekrar
eden, ““ben” yerine *““sen” zamirlerini ters kullanan, gecikmis dil
gelisimi gosteren, ¢ok iyi bir bellege sahip olan, ayni sekilde
tekrarlanan bir seri hareket dizisi (stereotip) asir1 bagli olan,
insanlarla iletisim kurmada zorlanan, cansiz nesne ve resimleri
tercih eden cocuklar i¢in tanimlamistir. 1961 yilinda ise; Dr.
Mildres CREAK ve arkadaslari belirtileri daha agik tanimlamak
Uzere “dokuz nokta” adi verdikleri bir teshis yontemi
gelistirmislerdir. ““Dokuz nokta™ otistik ¢ocugu diger saglikli
cocuklardan ayiran 6zellikler; kendi kisisel kimliginin farkinda
olmamasi, belli nesnelere bagimlilik gostermesi, nesneleri
amacina uygun kullanamamasi, durum degisikliklerinde direng
gostermesi, normal veya 6zel zihinsel yeteneklere sahip olmanin
yani sira gozlenen bir genel bir gerilik gostermesidir (Darica ve
digerleri, 2017, s. 17-19). Otizm spektrum bozuklugu,
norogelisimsel bir bozukluk olup, genellikle erken c¢ocukluk
doneminde ortaya c¢ikmaktadir. Cocugun sosyal etkilesimini,
iletisimini ve belirli davranig kaliplarini etkiler. Otizm, "¢ocukluk
otizmi", "Asperger sendromu" ve "atipik otizm" olarak
siniflandirilmaktadir. Fakat c¢ogunlukla ii¢ tip goriilen otizm
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siiflandirilmasi i¢in “otizm spektrum bozuklugu” semsiye terimi
kullanilmaktadir (Weidt, 2023).

Otizm ¢ogunlukla 3 yas ve bazen de daha Once tanisi
konulabilen bir bozukluktur. Otistik c¢ocuklar zihin kurami
gelistirmede oOzellikle baska insanlarin duygu, diislince ve
davranislarin1 anlamakta zorluk yasarlar (Santrock, 2012, s. 229).
Otizm Spektrum Bozuklugu (OSB) ¢ocukta ilk ii¢ yilinda ortaya
cikmakta ve hayat boyu devam eden gelisimsel yetersizlikler
gostermesidir. OSB olan bireyler sosyal iletisim ve iletisim
becerilerinde gligliikler yasarlar. Bu durum ailelerini ve aile
yasamlarini etkileyen bir durumdur. OSB bireylere erken teshis
ve tedavi siireci olmamasi siirecinde yetiskin olduklari zamanda
bircogu bireysel yasamlarini siirdiirmekte zorluklar yagamakta ve
toplumsal yasama tam katilim saglayamamaktadir. Fakat erken
donemde fark edilmesi ve erken mudahale ile OSB bireylerin
ilerlemesinde olumlu gelismeler saglanir. Son 15-20 yilda OSB
tanisi alan ¢ocuklarin sayisinda artig s6z konusudur. Bu artig daha
gelismis tan1 ve tarama araclarinin gelisimi ile birlikte
farkindaligin  artmas1 ile yakindan ilgilidir (Ingersoll &
Dvortcsak, 2020, s. 8). Otizm veya otizm spektrum bozuklugu
(OSB), giiniimiizde en yaygin norogelisimsel bozukluklardan biri
olarak kabul edilmektedir. Bozuklugun tespiti i¢in biyolojik
belirteclerin  eksikligi, erken miidahaleyi baslatmak ig¢in
aragtirmanin erken uyar1 isaretlerine odaklandigr anlamina
gelmektedir (Narzisi ve digerleri, 2023). Son yillarda daha fazla
giindemde olmayan baslayan Otizm Spektrum Bozuklugu (OSB)
0zel gereksinimli ¢ocuklar i¢inde dnemli bir yeri kapsamaktadir.
OSB belirtileri 36 ay ve daha dncesinde goriilmeye baslamakta
gerek cocugu gerekse ¢cocugun ailesinin ya da ona bakan kisilerin
yasamlarini biiyiik 6lglide etkilemektedir (Kurnaz, 2020, s. 131).
Glinlimiizde otizmin daha erken yaslarda fark edilmesi ve artisin
nedenleri arasinda; ailelerin bu konuda bilinglenmesi, ¢ocuk
doktorlariin daha fazla tarama yapmalari, 6zel gereksinimli
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cocuklarin egitimine erken baslanmasi, okullarda kaynastirma
smiflarinin olmast ve bu cocuklara uygun bireysellestirilmis
egitim programlarinin  hazirlanmas:1 sayilabilir  (American
Akademy of Pediatrics, 2025). Turan ve arkadaslar1 (2020) Otizm
Spektrum  Bozuklugu (OSB) tanist alan  ¢ocuklarin
ebeveynlerinin OSB ile ilgili farkindalik diizeyini belirlemeyi ve
giinlik yasamlarinda ve sosyal alanlarinda karsilagtiklar
sorunlart tespit etmek icin 109 ebeveyn ile arastirma
yapmuslardir. Ailelerin OSB hakkindaki bilgileri, tan1 ve tedavi
stirecinde karsilagtiklar1 giigliikler hakkinda ¢ikan sonuglara gore;
katilanlarin %56's1 OSB'yi daha 6nce hi¢ duymadiklarini, %61'i
OSB'de zeka diizeyinin degisebilecegini bilemedigini ve %74'U
OSB'yi sadece cocuklarda gorilen bir bozukluk olarak
diisiindiigiinii belirtmistir. OSB tanis1 alan ¢ocuklarin ailelerinin
bu siire¢ hakkinda oldukca zorluklar i¢inde olduklar1 arastirma
sonucunda ortaya ¢ikmistir (Turan ve digerleri, 2020). OSB tanis1
almis bir cocuga sahip olma ailelerde gelecek kaygisi
olusturmakta ve anneler i¢in farkli sorumluluklar tistlenmelerine
neden olmaktadir. Beklenmedik bu durum ailenin tiim iiyelerinin
gilinliik yasamlarinda bazi kisitlamalarina yol agmakta, ¢ocuga
yOnelik olarak gerek aile hayati i¢inde gerekse toplumsal olarak
degisikler yapilmasini zorunlu kilmaktadir. Ev ortaminin fiziki
olarak tekrar diizenlenmesi, ihtiya¢ duyulan medikal malzemeler
ve rehabilitasyon hizmetlerine ailenin daha fazla butgenin
ayrilmasi ailelere ekonomik olarak zorlamaktadir. Cogu zaman
anneler ancak yari zamanl islerde caligabilmekte veya is
hayatindan c¢ekilerek sadece c¢ocuk ile ilgilenmeyi tercih
etmektedir (Emir ve digerleri, 2020). Otizm ve Gelisimsel
Engellilik izleme Ag 2025 raporuna gore; ABD'deki her 31
cocuktan 9%3.2’si  “8 yasmma” geldiginde otistik olarak
tanimlanmaktadir. Rapor, 2022 yilinda Amerika Birlesik
Devletleri genelindeki 16 merkezden toplanan verilere
dayanmakta olup, erkek ¢ocuklari kiz ¢ocuklarina oranla 3 kat
daha fazla otistik olarak tanimlanmaktadir (American Akademy
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of Pediatrics, 2025). Otistik ¢ocugu olan aileler i¢in en 6nemli
sorunlarin basinda; kendilerini nelerin bekledigi ve ¢ocuklarinin
ileride nasil olacaginin bilinmezligidir. Cocuguna ulagmakta
zorlanma, agulara cevap vermeme, ikili oyunlar ve sesli iliskilere
tepki vermediklerini gérmelerine ragmen c¢ocugun sakin bir
cocuk oldugunu diisiiniirler. Bu sakin ¢ocuklar konugsmak veya
oyun oynamak i¢in c¢aba gdstermeme durumu aile yakinlari
tarafindan “babas1 da bdyleydi, ge¢ konustu™ gibi yorumlamalar
cocugun otizm tanisinin konulmasinda ve erken cocukluk
doneminde tedavinin baslamasma engel olmaktadir (Mural,
2007).

1.2. Otizmin Nedenleri

Otizmin nedenlerine bakildiginda; Ailenin tibbi ge¢misi
ve genetigi onemli bir rol olabilir. Bir ailede otistik olarak dogan
cocuk varsa diger kardesin otizm spektrumda olma olasilig1 10
veya 20 kat daha yliksek oldugu, prematiire dogan bebekler, 35
yas Ustli hamile kalmak, bebek sahibi olduktan sonra 12 ay i¢inde
tekrar hamile kalmak, gebelik diyabetine sahip olmak,
hamilelikte kanama olmasi, hamilelik ve dogum sirasinda fetiise
giden oksijenin azalmasi, erken dogum yapmak sayilabilir
(ClevelandClinic, 2025).

1.3. Otizmli Cocuklarin Belirtileri

Ozgiir ve bagimsiz bir insan olarak kendi ayaklarinin
tizerinde durabilmek, yasamak herkesin istedigi bir hedeftir
(Ciiceloglu, 2019, s. 49). Son zamanlarda artan toplumsal
farkindalikla birlikte, ailelerin 6zellikle otizm konusunda
endiselerini dile getirme olasilig1 daha yiiksek olmaktadir. Artan
farkindalik ve daha 1yi tespitlerin yani sira, goriiniirdeki artigin
diger nedeni ise sosyal medyada "otizm salgini” gunimazin en
zorlu halk sagligi sorunlarindan biri olarak goriilmektedir
(Johnson & Myers, 2007).
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OSB, dogumda normal dogan gibi goriinen bebegin
bliylime ve gelisme evresinde yasitlar1 gibi beklenen sosyal
davranislar1 6grenememesi ve sergileyememesi nedeniyle ilk ii¢
yilinda kolayca anlasilmakta olup, bu belirtiler yasam boyu
stirmektedir. OSB tanist konulan cocuklar sosyal etkilesim,
iletisim ve tekrarlanan kisitli davraniglarda siirekli olarak eksiklik
gosterirler. Bunlar disinda diger insanlarla gz temasi kuramama,
viicut durusunda belirgin bozulma, kaliplasmis tekrarlanan
davraniglar ve sosyal islevler, iletisime acik olmama ve
faaliyetlere ilgi duymama gibi ayirt edici tan1 kriterleri ile diger
saglikli yasitlarina gore farkliliklart olur (Oberberg, 2025).
Otizmli ¢ocuklar ¢evresinde canli bir varlik yokmus gibi davranir,
ismi ile seslenildiginde doniik bakmaz sorulara cevap vermezler.
Sevilmekten, kucaga alinmaktan ve oksanmaktan hoslanmazlar.
Hatta kendi anne ve babasinin kendisine yonelik ilgi ve sevgisini
bile istemezler. Bir kism1 yasamlari boyunca konusmazken bir
kism1 konugmay1 ge¢ 0grenir fakat paylasim ve iletisim amach
dilini kullanmaz. Saatlerde ilgisini ¢eken bir konu hakkinda
konusabilir, yank1 (elkoli) konusmasi vardir, zorunlu olmadikga
kimse ile konusmaz. Kullandig1 kelimeler siirlidir. Goz temasi
yoktur ya da ¢ok azdir. Ses, 151k, koku ve tensel uyarilara karsi
duyu organlar1 dis ¢evreye karst asir1 duyarhidir. Uyku sorunlari
olan sik sik uyanma ve aglama noébetleri goriiliir. Otizmli
cocuklar oyunlara katilmaz ve tek bagina oynamayi tercih ederler.
Cogu kez evdeki esyalara ilgi duyarlar (6rnegin kapiyr agma
kapama, esyalar1 birbirine vurma, ¢amasir makinasinda dénen
camagirlart saatlerce seyretme) gibi davranislar siirekli
tekrarlarlar (Ozbey, 2009, s. 66-69). OSB'nin genel 6zellikleri
arasinda olan sosyal etkilesim kurmama, iletisim, ¢cok sinirl ilgi
alanlar1 ve davranis bozukluklari ile zihinsel engellilik, depresyon
ve epilepsi olmak ilizere OSB ile yaygin olarak
iliskilendirilmektedir. (Cagiran & Yilmaz, 2022).
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Otizmli ¢ocuklarda sosyal anlamada bozukluklar (diger
insanlarla etkilesimde bulunmada zorluk, karsilikli etkilesimde
sorunlar1 genel olarak iligki kurmada sorunlar vb.), sozli ve
sOzsiiz  iletisimin  bozulmast  (konusma  davranisinda
anormallikler, yuz ifadelerinde ve jestlerde eksiklik vb.), kisitl
ilgi alanlar1 ve basmakalip ve tekrarlayici davraniglar goriliir
(Oberberg, 2025). Otizmli ¢ocuklarin normal gelisim gosteren
cocuklara gore 6-8 kat daha fazla mide ve bagirsak rahatsizliklar
yasarlar. OSB’li c¢ocuklarda goriilen en sik beslenme sorunu
cocugun yemegi reddetmesidir. OSB’li ¢ocuk yemegi rengi ve
seklinden dolay1 yemek istememesi, daha fazla hazir gidalan
yemek istemesi, meyve, sebze ve protein igeren yiyeceklere karsi
isteksiz olusu ve cigneme giicliigli c¢ekmeleridir. Cigneme
giicliigii nedeniyle bu c¢ocuklar daha ¢ok sivi ve sulu
beslenmelerinden dolayi kilo kaybi, zayif bagisiklik sistemleri ve
beraberinde gelisimsel bozukluk yasarlar (Omeroglu & Sentiirk,
2021). Genellikle tuhaf tepkiler verirler, neredeyse hi¢ géz temasi
kurmazlar, sinirli jest ve mimikler kullanirlar, basmakalip
davraniglar sergilerler ve tekdiizelige egilimlidirler, bazilar
dikkat c¢ekici derecede giirtiltiiliiyken, bazilar1 kasith olarak
sessizdir (Oberberg, 2025). Ginliik isler ¢ogunlukla sosyal
etkilesim i¢inde gergeklesir. Ancak sosyal etkilesim otizmli
cocuklarin belirgin ve etkin bir sekilde ilgilenilmesi gereken
yetersizliklerinden birisidir (McClannahan & Krantz, 1999, s.
22).

1.4. Erken Cocukluk Dénemi ve Otizm

Aileler ¢ogunlukla bebek sahibi olmanin hayatlarina
getirecegi degisikliklere, yeniliklere veya farkliliklara anne-baba
aday1 olarak bilyiikk bir heyecanla hazirlanmaya baslarlar.
Hamilelik siirecinden doguma kadar olan siire zarfinda anne ve
baba adaylar aileye yeni katilacak olan bebege iliskin bir¢cok
beklenti icerisinde olmakta ancak dogumla birlikte yetersizligi
olan bebegin olmasi ve erken tespit edilmesi anne-babanin
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beklenmedikleri bir durum ile karsilagmalarina ve hayal
kiriklarina yol agar (Gonen ve digerleri, 2020). Erken ¢ocukluk,
0-6 yasina kadar olan ¢ocuklugun ilk yillarim1 kapsar. Bu
donemde cocuklara bakan ve ilgilenen insanlarin ilgisine ve
sevgisine oldukca fazla ihtiya¢ duyarlar. Bu donem ayrica
cocuklarin gelisimlerinin hizlandig1 ve yasadiklar1 yer hakkinda
bilgi sahibi olmaya basladiklar: siiregtir. Her ¢ocuk farkl kiiltiirel
norm, gelenek, inang, degerleri olan ailelerde biiyiirler. Bu donem
cok 6nemli olup ¢ocugun ileri donemdeki tiim gelisim siirecini
etkilemektedir. Erken ¢ocukluk donemi egitimi {izerine yapilan
calismalar erken ¢ocukluk egitimi alan ¢ocuklar liseden beklenen
zamanda mezun olmakta, su¢a karigsma ve hapse girme oranlari
diisiik olmakta, daha iyi is firsatlar1 ve yiiksek gelirler ettikleri
belirtilmektedir. Bu sonuglar okul Oncesi egitimine yapilan
yatirim uzun vadede Katlanarak bir ekonomik girdi olarak getiri
saglamaktadir (Dchweinhart, 2023, s. 2-3). Toplumda yasayan
tiyeler arasinda tlirdeslik olmalidir. Boylelikle toplum devami
saglanabilir. Egitim kollektif yasam i¢in oOzellikle ozel
gereksinime ihtiya¢ duyan c¢ocuklar i¢in bu tiirdesligi devam
ettirip guclendirir (Durheim, 2016, s. 53). Otizmli bir ¢ocugun
dunyaya gelmesi ile birlikte tiim aile icin beklenmedik bu yeni
duruma yol agmakta 6zellikle aile i¢inde rol ve sorumluluklari
onemli Olgiide degistirmekte ve etkilemektedir. Bu durum
fiziksel, sosyal ve ekonomik olarak hayatlarin1 zorlastirmakta
ayni zamanda aile igi iligkileri etkilemekte ve aileler ¢cogu zaman
bu yeni durum ile nasil bas edecekleri konusunda kendilerini
yetersiz ve gligsiiz hissedebilmektedir. Cocugun giinliik bakimu,
egitimi gibi durumlar ailede caresizlik hissi, kaygi, stres ve
depresyon belirtilerine yol agmaktadir (Gonen ve digerleri, 2020).

Oyun, ozellikle otizmli kiglk cocuklarda midahalenin
onemli bir unsurudur. Erken miidahaledeki genel egilim, iletisim
ve sosyal etkilesim ile dil gelisimine mudahale yonindedir.
Miidahale programlarina ebeveyn katilimi giderek daha yogun
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hale gelmektedir. letisim, dil ve sosyal becerileri gelistirmeyi
amaglayan miidahale programlarinda, ebeveynlerin arabulucu
rolii giderek daha fazla deger gormektedir (Narzisi, Alonson-
Esteban, & Alcantud-Marin, 2023). Oyun otizmli ¢ocuklar icin
etki yaratan ve giiclendirme ile degisim saglamaktadir. ihtiyag
odakli oyun tedavi yontemi ile belirtilerin azalmas1 saglanarak
terap6tik’? kazammi tesvik etmek amaciyla kamita dayali
midahaleyi ve stratejinin belirlenmesini saglanir. Farkli oyun
terapileri OSB’li cocuklarda miidahalede basarili olmustur. Oyun
terapisi yoluyla OSB’li cocuklar sosyal oyun becerilerini
artirmakta, duygusal ifade gelistirme, istenmeyen davranislarin
azaltilmasi, iletisim kurma, akranlar1 ile sosyal etkilesim
gelistirme ve aile-cocuk iliskisinde gelismeye yardimci
olmaktadir. Oyun terapisinde uygulanan yontemlerin en 6nemlisi
“AutPlay Terapisidir”. AutPlay oyun tedavisi 0Ozellikle
biitiinlestirici bir yontem olarak kullanilmaktadir. Her ¢ocuk i¢in
bireysel olarak OSB’li ¢ocugun gii¢lii yanlari, gelisim diizeyi,
becerileri ve aile kaynaklarini belirlemek igin kullanilir (Kaduson
ve digerleri, 2023, s. 215-217). Otizmli ¢ocugun oyun dilinde
neyle iletisim kurdugu ve bu kurdugu iletisimin ¢ocugun
yasamindaki duygularin1 nasil yansitildiginin iyi anlagilmasi
gerekir (Webb, 2011, s. 208). Biitiinlestirme, yetersizlikleri olan
cocuklarin smifin bir iiyesi olarak goriilmesi, okuldaki tiim
etkinliklere katilmalarinin saglanmasi, 6gretmen ve ortamdaki
diger normal ¢ocuklarla bagarili bir etkilesim i¢inde olmalart ile
saglanabilir. Otizmli ¢ocuklarin gereksinim duyduklar1 egitim,
destek ve kogluk (liderlik) almalari ile gerekmektedir (Schwartz
ve digerleri, 2019, s. 9).

2 Terapétik Yaklasim; Terapétik yaklasim kuramsal dayanaklar dogrultusunda

yvapilandirilmig, profesyonel bir iliskidir. Bu iliski ayni zamanda, iki insan arasinda
gelisen ve her iki tarafin kisiliklerinin ve tutumlarmin kaginilmaz bir bi¢imde etkili
oldugu bir etkilesimi igeren kapsamli, karmasik ve 6zgiin bir iliskidir (Akdogan &
Ceyhan, 2011).
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1.5. Ozel Egitimin Onemi ve Otizm

Ozel egitim “otistik ¢ocuklarin tam bagimsiz olmalari, ya
da en az bagimli hale getirilebilmeleri igin gerekli ve yasina
uygun 0Oz bakim, zihinsel, sosyal ve iletisim becerilerini
kazanmalar igin verilen egitim” seklidir. Ozel egitim programi
icerisinde konusma ve dil terapileri ile otistik 6zellikleri olan
¢ocuklarn  konusma ve konustuklar1 dili kullanabilme
becerilerinin gelistirilmesi, diizeltilmesi ve iligki kurabilmelerini
saglamak amaglanir. Ugrasi terapisi ise otizmli ¢ocuklarin 6z
bakim becerilerini gelistirmek, denge ve koordinasyon, el ve goz
koordinasyonu, kaba ve ince motor becerilerini gelistirmek i¢in
uygulanir. (Otizm Vakfi, 2025).

2. OTIZM VE SOSYAL HiZMET YAKLASIMI

Uluslararast Sosyal Hizmetler Uzmanlar1 Federasyonu
(IFSW) Temmuz 2014 yilinda yaymladig1 sosyal hizmet tanima
gore; “Sosyal hizmet, sosyal degisim ve gelisimi, sosyal uyumu ve
insanlarin -~ gii¢lendirilmesini ve ozgiirlesmesini destekleyen
uygulama temelli bir meslek ve akademik bir disiplindir. Sosyal
adalet, insan haklari, kolektif sorumluluk ve c¢esitlilige saygi
ilkeleri sosyal hizmetin merkezinde yer alir” (IFSW, 2025).

Sosyal hizmet birey, aile, grup ve topluluklarin sosyal,
ruhsal ve fiziksel iyilik haline wulagmalart i¢in gerekli
uygulamalar1 yapar. Sosyal hizmet 6zellikle saglikla ilgili olarak
bireyi bir hastaliga kars1 duyarli ve hassas hale getiren psiko-
sosyal etkenlerle ilgilenir. Bireyin onurunun korunmasi her
zaman ana hedefidir (Ozarslan Dikmen, 2016, s. 249-250). Mikro
mudahaleler ile birey ile yapilan uygulamalar1 kapsarken, mezzo
diizeyde aile, gruplarla calisir. Makro diizeyde miidahale ise;
orgiit ve topluluklarla yapilan uygulamalari igerir. Sosyal politika
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odakli ¢ahigmalardir (Ozarslan Dikmen, 2016, s. 249-250).
Ekolojik sistem yaklagimi gli¢lendirme temelli bir yaklasim olup,
toplumdaki sosyal problemleri sadece bireye bagli olmadigini,
bireyin i¢cinde bulundugu ve etkilesim kurdugu sistemleri de (aile,
okul, arkadaslar vb.) i¢ine alarak miidahalede bulunur (Aslan,
2021). Profesyonel olarak yiruttlen sosyal hizmet mudahalelerde
odak nokta; birey, grup, aile, toplum ve cevresi arasindaki
kesismesi iizerinedir. Ekolojik sistem birey ve diger sistemler
arasindaki karsilikli etkilesimin tanimlanmasinda 6nemli bir
isleve sahiptir.  Gelisimsel kapasitenin  sorunlarla  bas
edebilmesinin ve sorunlarin ¢6ziimiinde bu sosyal c¢evredeki
sistemlerinin arastirilmasi birinci odak noktasidir. ikinci odak ise;
bu sistemler ile olan etkilesimi gereksinim duyulan kaynaklarla
baglantisi, hizmetler ve firsatlarla olan iliskisidir. Ekolojik
yaklagimin vurguladigi noktalardan birisi ¢evresi i¢inde birey
tizerinedir. Uciincii olarak sistemler iizerine odaklanir ve
kurumlar1 reformlar ve degisiklikler yapmaya zorlar (Duyan,
2014, s. 157-170). Birey, bio-psiko-sosyal boyutu olan, kulttrel
bir varlik olup, davranislariyla ¢evresini etkiledigi gibi i¢inde
bulundugu cevresel sistemlerden de etkilenerek yasamini devam
ettirir (Danis, 2006).

Guclendirme ““bireylerin kendilerini iyi hissettikleri,
kendi yapabileceklerine olan giivenlerinin arttigi, bir is
vapabilme istegi duyduklari, yasamlarint kendi kontrol altina
alacaklarina inandiklart hem kendileri hem de diger aile
bireylerinin  hedefleri dogrultusunda yerine getirmelerini
saglayan kogullardir”. BoOylece bireyin bilgi ve kabiliyeti
dogrultusunda kimsenin onayina ihtiya¢ duymadan karar
verebilme yetisine sahip olmasini saglar (Sahin & Eryilmaz,
2023). Sosyal hizmet meslegi, biitiinciil bakis agisiyla otizmli
cocugun ve ailesine mikro, mezzo ve makro diizeyde
miidahalelerde bulunarak toplumsal islevlerini yerine getirerek
giiclenmelerini saglar (Erbay, 2019). Gii¢lendirme yaklasiminin
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temelinde se¢imlerde bulunma, kendi yasamini kontrol edebilme,
yasaminda var olan gii¢lii yonlerin 6ne ¢ikarilmasi gibi hususlar
etkilidir. Bu nedenle giliclendirmede yogunlukla “iyilik halinin
saglanmas1”, “stratejik se¢imler yapma” gibi kavramlar ¢ok
onemlidir (Sahin & Eryilmaz, 2023). Ayrica gii¢lendirme
yaklagimiyla sosyal hizmet uzmanlari, miidahale asamasinda
sorunlar ¢dzlimiinde hizmet alana bilgi ve beceri saglayarak sorun
ya da sorunlarinda yasadig1 yetersizlik ve degersizlik duygularini
azaltmak icin yardim eder. Bunun yaninda siyasi, hukuki,
ekonomik ve toplumsal engellerin asilmasinda belirli stratejiler
gelistirmesi karar verme siirecine aktif katilimini saglar (Erbay,
2019). insanlara yardim etmek hem bireysel hem de Kkolektif
olarak yasamlarim1 nasil siirdiirdiikleri hakkinda kontrol
kazanmalar1 i¢in gerekli giicli giivence altina almak, sosyal
hizmetin temel odak noktasidir. Gii¢lendirme; sosyal hizmet
uygulamasinda engellilik, korku, diisiik benlik saygisi, baski,
anksiyete, catisma, ac1 ¢ekme, yas, 6grenme giicliikleri, alkol ya
da madde bagimliligi alanlarinda siklikla kullanilir (Apak, 2018).
Sosyal hizmet insan onurunu ve biricik oldugu diisiincesi ile
mudahalelerde bulunur. Sosyal hizmet mesleginin temelinde
bireylerin, ailelerin ve toplumun sorunlarin1 ¢6zmelerine yardim
ve destek vardir. Bu profesyonel yardim; insanlarin, gruplarin ve
toplumlarin ~ sorun  ¢ozmede,  “gliclendirilmeleri  ve
desteklenmeleri” yoluyla saglanmaktadir. Bu meslegin ana
temelini “insan haklari ve sosyal adalet ilkeleri” esas alinarak
birey, aile, grup, orgiit ve topluluklarin iyilik halini artirmasi
hedeflenir. Sosyal hizmet meslegi sosyal bilim alaninda bilgi ve
beceriye sahip, mesleki degerleri koruyan ve gelistiren, yasanan
iilkenin mevcut ihtiyaglar1 dogrultusunda sosyal politikalari
etkilemeyi ve bicimlendirmeyi hedefleyen sosyal hizmet
uzmanlar1 araciligiyla etkili olmayr ongdren bir disiplin ve
calisma alamdir. Gergekten bireylerin toplumsal islevleri, rol ve
gorevleri, haklari, sorumluluklari, mevcut toplumsal yapi ve
sosyo-kiiltiirel unsurlar tarafindan belirlenmektedir (Yolcuoglu,
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2014, s. 13). Sosyal hizmet, tarihin her doneminde dezavantajli
gruplarla ilgilenmistir. Baglangicta aile odakli sosyal hizmet
uygulamalar1 bugiin giiniimiizde bir disiplin ve meslek bilimi
haline gelmistir. Sosyal hizmetin ana hedefi; bireylerin toplumda
var olan kaynaklara ulasmasin1 engelleyen kosullari
azaltmalarina ve ihtiyaglarini karsilayarak islevselliklerini yerine
getirmelerine yardime1 olmaktir. Sosyal adalet, toplumsal baris,
esitlik ve insan haklar1 sosyal hizmetin ana ilkelerindendir
(Dogan, 2023). Sosyal hizmet birey ve ailelerin gereksinim
duydugu hizmetin saglanmasinda, sosyal destek sistemlerinin
harekete gecirilmesinde ve ailelerin giclendirilmesine yonelik
miidahaleler gelistirmede 6nemli bir rol {istlenir. Yapilan mesleki
mudahalede ¢evresi igerisinde insan kavramini kullanir ve temel
odag insandir (Unli & Gokler, 2021). Sosyal hizmet uzmanlar
kamu kurum ve kuruluslarinda ya da 6zel kurumlarda bireysel
goriismeler yapar ve miidahalede bulunur. Bireylerle sosyal
hizmet bireylerin kisisel veya sosyal problemlerini ¢ézmek i¢in
yiliz yiize yapilan bir uygulamadir. Bireylerle yapilan sosyal
hizmet uygulamasinda evden kagan ¢ocuklara danigsmanlik, igsiz
insanlara giivenli egitim ya da is saglama, intihar etmis ya da
egilimli olanlara rehberlik etme, korunmaya ihtiya¢ duyan ya da
evsiz bir cocugu kurum biinyesine yerlestirme, evlatlik islemleri,
istismar veya ihmali ugramis bir cocugu koruyucu aile hizmeti
verme, evde bakim hizmetleri, engelli, cinsel islev bozuklugu
yasayanlara damigmanhk yapma, madde bagimhligr ile
miucadelede gereken kurum hizmetini sunmak, siddete, tecaviize
ugramis kadinlara gereken miidahaleleri yapmak, suca
stiriiklenmis ¢ocuklara ya da bireylere danigsmanlik yapmak gibi
cok genis kapsamli bir miidahale olarak gergeklestirilir (Zastrow,
2016, s. 103-104). Sosyal hizmetin miidahalede bulundugu
dezavantajli gruplardan biri de otizmdir. Otizmli bireylerin
yasadig1 toplumla biitiinlesebilmesi i¢in erken yasta tani ve erken
yasta dzel egitimin onemi biiyiiktiir. Ozel egitime ulasamayan
bircok otizmli cocuk ise; evlerinde kalmakta ve hak temelli
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yaklagim hakki olan egitim hakkindan mahrum kalmaktadir (Cin,
2020). Sosyal hizmet miidahalesi otizmli ¢ocuktan baslayarak,
onun ¢evresine dogru yayilmakta ve otizmli ¢ocuga etki eden tiim
sistemleri kapsamaktadir. Tiim bu uygulamalar ile otizmli ¢ocuk
ve ailelerinin guclendirilmesi, genel iyilik hallerinin strdirtlmesi
ve sosyal islevselliklerinin artirilmasi, sosyal destek
kaynaklarma, bilgiye ve hizmetlere erisilebilirliklerinin
saglanmasi, dislanma ve ayrimciligin 6nlenmesi ve temel hak ve
Ozgirliiklerini ~ kullanabilir  hale  gelmeleri  saglanmasi
amacglanmaktadir (Unlii & Gokler, 2021). Aile merkezli erken
miidahale yoluyla sadece ¢ocugu degil tim aileyi bu siirecin
icinde yer almasini saglamaktir. Boylelikle ¢ocugun ve ailenin
yasam Kkalitelerinin yiikselmesi ve bas etme kapasitelerinin
artmasi saglanabilir. Duyarli ve yapici bir aile ortami, glven ve
yakinlik yoluyla verilecek hizmetler erken miidahalenin ana
hatlarini olusturur (Howard ve digerleri, 2011, s. 417). OSB tanili
cocuklar1 olan aileler, c¢ocuklarinin 6zel ihtiyaglarindan
kaynaklanan ekonomik, duygusal ve toplumsal zorluklarin
yaninda sosyal digslanma, bakim, 6zel egitim, saglik hizmetlerine
ulagsma sorunlar1 ile kars1 karsiya kalmaktadir. OSB gocuklu
aileler yasadiklari bu durumlarla basa ¢ikma becerilerinin az veya
yetersiz olmasi, toplumsal farkindaligin yani gerekli hassasiyetin
ve Onemin verilmemesi aileyi ve c¢ocugu toplumdan
uzaklastirmaktadir (Ozdemir & Oktar, 2025). Son dénemde OSB
tanis1 olan bir cocuklar i¢in yogun davranigsal terapilerin
verilmesi hem de aileleri i¢in egitim programlari planlanmasi ve
yapilmasi gerektigi Oonem kazanmaya baglamistir (Hillman,
2006). 2005'ten bu yana yapilan arastirmalara gore otizm (OSB)
bir diisiis egilimi oldugudur. Artik insanlarin hamilelik siirecinde
sigara, alkol kullanimi ve ilag kullammini azalttigidir. Ornegin
ABD’de bolgeye gore otizmli birey sayisi degismektedir.
ABD’nin Dogu ve Bati kiyilarinda genellikle {ilkenin geri
kalanina gore daha diislik sayilar goriilmektedir. Ayn1 durum
Isvec'te de goriilmektedir. Stockholm'de otizmli gocuk sayisi
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yiiksek seyrederken kuzeyde bu sayilar ¢ok diisiik seviyededir.
Sosyal demokrat modelde yer alan iilkelerin ¢ogunda davranig
sorunlar1 olan g¢ocuklar i¢in teshis i¢cin kaynaklar daha fazla
ayrilmaktadir. Boylelikle bu uygulamalar yoluyla otizm spektrum
bozukluklarinin daha erken fark edilmesi ve miidahalenin
zamaninda yapilmasini saglamaktadir (Bolte, 2023).

3. SONUC

OSB tanist alan ¢ocuk sayist gerek Tiirkiye’de gerekse
diinyada son yillarda ciddi bir artis yasanmaktadir. Erken tan,
teshis ve doktor kontrolleri sonrasinda aileler bu konuda daha
bilingli olmas1 saglanmaktadir. Yaslar1 kiigiik olan ¢ocuklar i¢in
erken midahale yontemlerinin; aile, dogal ortam ve etkin
ogrenme merkezli olmasi ve ailelerin siirece nasil dahil edilecegi
ile ilgili arastirmalara da agirhik verilmesi gerekmektedir
(Yildirim, 2013). Toplumda otizm ile ilgili farkindaligin
olmamasi ve 0n yargilar nedeniyle otizmli ¢ocuklar yasanilan
toplumun iginde yasamlarimi siirdiirmekte zorlanmaktadir.
Toplumun bakis agis1 ve tepkiler sonucu yargilarindan ve otizmli
cocuga sahip olan aileler kendini toplumdan uzak tutmay1 tercih
etmektedir. Bu durum gerek ¢ocuk gerekse aile i¢in bir sosyal
diglanmaya sebep olmaktadir (Cin, 2020). Otistik ¢ocuklarin
egitimi okul ve verilecek bireysel terapilerle sinirli kalmamalidir.
Her otistik c¢ocuk birbirinden farkli ozellikler ve belirtiler
gostermesi nedeniyle verilmesi planlanan egitim
“bireysellestirilmis  egitim  programi”  (BEP)  mutlaka
hazirlanmalidir. Ailenin katilimi otizmin egitimi ve tedavisinde
en onemli etmenlerden biridir. Ailenin katilimi sonucuna egitim
sirasinda kullanilacak yoOntemlerin aile tiyeleri tarafindan
Ogrenilmesi ve gerektiginde bu yontemlerin evde de kullanmasi
cocugun gelisimi acisindan biiylik bir adimdir (Otizm Vakfi,
2025). Otizmli ¢ocuklarin diger saglikli ¢ocuklara gore bazen
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daha fazla zamana ihtiya¢ duyabilecekleri gbz oniinde tutulmali,
asirt baski tiizerlerinde olusturulmamalidir. Otizmli ¢ocugun
saghigr ve refahi1 oOncelikli olmalidir (Autistenhilfe, 2025).
Otizmin son yillarda hizli artisi, destege ihtiyag duyan otizmli
cocuklar ve aileleri i¢in yasam kalitelerinin iyilestirilmesin
yonelik koruyucu, 6nleyici ve destek mekanizmalarinin harekete
gecirilmesi gerekmektedir Ozellikle dzel egitimden daha fazla
cocugun faydalanmasi kisa vadede aile ve ¢ocuga katki saglarken
uzun vadede iilkeler i¢in ekonomik yararlari diisiiniilmelidir. Ozel
egitim alan ve egitilen ¢ocuk istihdama katilarak bakim ihtiyaci
olmadan topluma fayda saglayan bir birey haline gelmesi
saglanacaktir (Toper & Ozkan, 2022). OSB tanis1 alan ¢ocugun
istek ve gereksinimlerini karsilamak i¢in onunla iletisim
kuramayan aileler, hem kendileri hem de ailenin diger fertlerinin
gereksinimlerini  karsilamak ve higbir tehlikenin farkinda
olmayan bir ¢ocukla yasamak zorunda kalmaktadir. Bu sureg
ailenin isleyigini olumsuz bir sekilde etkilemektedir. Bu durum
sonuglar1 istenmeyen aile birliginin bozulmasina, bosanma veya
ebeveynlerden birinin aileyi terk etmesi gibi durumlarin
yasanmasina neden olabilmektedir. Aileler bu durum ile nasil bas
edeceklerini ¢ogu zaman bilememektedirler (Gonen ve digerleri,
2020). Aile iginde baglayan sosyallesme olgusu mahalle, okul,
toplumsal gruplar ve iletisim araglar1 ile devam ederek sosyal
destek aglarin icinde yasamay1 6grenen otizmli ¢ocuklar kendi
yasamlarint siirdiirmek, bagimsiz olma, bagkalarina bagimh
olmama ve katki saglayan bireyler haline donlismesi ile miimkiin
olabilecektir (Safak Giiglii, 2021). Sosyal hizmet dnceligi toplum
icine dahil edilemeyen kisi, aile, grup ve topluluklardir. Otizm
sadece ¢ocuk agisindan degil hem otizmli ¢cocugun hem de bu
cocuklarin i¢inde yasadigi ailelerin ve otizmli ¢ocuklara sahip
topluluklar1 detayli bir sekilde incelenmesini gerektirir. Bu
nedenle ki; koruma, miidahale, erken teshis, iyilestirme,
gelistirme asamalar1 gelistirilmeli gerekmektedir (Tekindal,
2018, s. 107). Sosyal hizmet uzmanlarinin multidisipliner

31



Sosyal Hizmet

calismalar ile otizmli ¢ocugu olan ailelerin i¢inde bulundugu
durumu ve yasadiklar1 zorluklarla bas edebilmeleri icin etkili
destek hizmetlerini saglamasi gereklidir. Bunun i¢in Tiirkiye
genelinde otizm tanis1 almis cocuklarin tespiti ¢ok onemlidir.
Ayrica aileler ile isbirligi yapilmasi, bilin¢lendirme, ailenin
psikolojik durumu, ekonomik giicii, saglik hizmetleri ve diger
kaynaklara erisiminde vaka yonetici konumunda olmalidir
(Gonen ve digerleri, 2020). Yasam becerileri egitimlerinin 6zel
gereksinimli ¢ocuklara ve ailelerine verilmesi, kaynastirma
siiflarinin artirilmasi, koruyucu faktorler, ailelere yonelik grup
terapi egitimlerinin verilmesi, psikolojik destek saglanmasi,
RAM’ larin daha etkin olmasi, uzman kisilerle ¢alisilmasi, sosyal
destek aglarinin giiclendirilmesi, giiclendirme yaklagimi ve
cevresi icinde birey yaklagimi ile biitlinciil bir bakis agis
saglanmasi ile gerceklesebilir.

4. ONERILER

Rehberlik ve Arastirma Merkezleri RAM’ larin sayisi
yetersiz olup her il ve ilgesinde olmasi erken ¢ocukluk déoneminde
0zel gereksinime ihtiyag duyan cocuklarin gelisimi i¢in ¢ok
onemlidir. Zamaninda yapilan miidahaleler ile gerek c¢ocuk
gerekse aileler ic¢in topluma katilma, uyum, iletisim, egitim
sorunlarinin 6niine gegilebilir. Ayrica bu merkezde gorev alacak
personelin nitelikli ve alaninda yetismis olmalar1 ¢ok 6nemlidir.
Toplumsal geligim siirecinde otizmli ¢ocuklara uygun bir egitim
programi hazirlanmalidir. Okul 6ncesi ve okul doénemi
Ogretmenlerine yonelik otizmli ¢ocuklarin egitimi hakkinda
seminerler verilmelidir. Ozel egitim ogretmenligi boliimleri
universitelerde daha fazla olmalidir. Nitelik ve nicelik olarak
yetismis egitimciler dezavantajli gocuklarla ¢aligmalidir. Okul
sosyal hizmet uygulamasi okul 6ncesi donemden itibaren tiim
okullarda Aile ve Sosyal Hizmet Bakanligina bagli olarak sosyal
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hizmet uzmanlar1 gorev almahdir.  Otizm (OSB) tanis1 almig
cocuklara yonelik 6zel egitim okullarinin yayginlastirilmasi ve
ailelere ekonomik, saglik harcamalarinda devletin katki
saglamas1 gerekmektedir. Otizmli ¢ocuklarin ve ailelerinin
ihtiya¢ ve yasadiklar1 sorunlarina yonelik iilke genelinde daha
kapsamli fizibilite ¢alismalar1 yapilmahidir. Erken ¢ocukluk
doneminde 6zel egitime ulasamamis ¢ocuklar icin iilke diizeyinde
aragtirmalara yer verilmelidir. Ozel egitim dgretmenleri ile sosyal
hizmet uzmanlart is birligi i¢inde ¢aligmalidir. Kamu spotlarinda
ve sosyal medyada toplumsal farkindaligin ve duyarliligin
artirllmasina yonelik faaliyetlerde bulunulmasi saglanmalidir.
Sosyal hizmet uzmanlar1 otizmli ¢ocuk, 6gretmenler ve aileleri
icin yenilikci ve strdurebilir dneriler ve ¢ozumler Uretmelidir.
Ayrica sosyal hizmet uzmanlar1 cocuk ve aileleri ig¢in
stipervizorliik ve danigsmanlik yaparak siireci takip etmesi ¢ok
onemlidir. Gerek 6zel okullar gerekse devlet okullarinda ¢aligan
Ogretmenlere yoOnelik otizm ve siirecleri hakkinda daha sik
bilgilendirmeler ve egitimler verilmelidir. Kurumlar arasinda ve
meslek  elemanlar1 arasinda i birligi  saglanmalidir.
Rehabilitasyon hizmetleri tiim iilke geneline yayilmali ve nitelikli
personel istihdam edilmelidir. Otizmli ¢ocuklar alaninda
akademik calismalarin daha fazla desteklenmesi ve sonuc¢larinin
paylasilmas1  yoluyla sosyal politikalarda diizenlemeler
yapilmalidir. Ozellikle ekonomik ve psikolojik olarak etkilenen
aileye yonelik sosyal hizmet uygulamalarinin ve yeni hizmet
modellerinin gelistirilmesi gerekir. Otizmli bireyin yagaminda
siiregelen olumsuz durumlar1 degistirmek igin biitlinciil bir
bicimde hareket edilmelidir. Ailelere farkindalik egitimleri
mutlaka verilmelidir.
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