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OZET

Aragtirma farkli kiiltiirlerdeki  yashilarda siddet algi ve davraniglarini
karsilastirmak amaciyla yapildi. Arastirmanin evrenini Dogu Anadolu, Giineydogu
Anadolu (DGDA) ve Marmara Bolgesindeki (MB) illerden herhangi birinde yasayan
yaslilar olusturdu. Arastirma nitel olup Orneklem se¢iminde amagli 6rneklem
yontemi kullanildi. Caligma grubuna DGDA ve Marmara Bolgesinden toplamda 30
yash dahil edildi. Veriler sosyodemografik 6zellikleri tanimlayan sorular, “Purnell’in
Kiiltiirel Yeterlilik Modeli” dogrultusunda hazirlanmis yar1 yapilandirilmis goriisme
formu ve yaglilarda siddeti belirlemeye yonelik sorulardan olusturmus soru formu ile
toplandi. Goriisme yaslilarin ev ortaminda ortalama 60-90 dakika aralarinda
gerceklestirildi. Veriler derinlemesine goriisme yontemi ile toplandi. Veriler ses kaydi
ve kayit alma seklinde toplandi. Arastirmaya baslamadan 6nce etik kurul, kurum izni
ve gorlisme yapilan yaslilardan yazili ve sozli onam alindi. Verilerin

degerlendirilmesi Betimsel Analiz yontemi ile yapildi.

Bulgular aragtirmanin kavramsal ¢atisini olusturan “Purnell’in Kiiltiirel Yeterlilik
Modeli” dogrultusunda 12 baslik altinda ele alindi. Bulgulara gore her iki grupta aile
reisi olarak erkegin goriilmesi; kadinin daha ¢ok bakim islerinde erkegin ise evin
gecimini  saglama {izerinde sorumlulugu oldugunun diisiiniilmesi; ¢ocuklarin
yaslilarin bakiminda sorumluluk almalar1 gerektigi algisi; yashlara saygi duyulmasi
ve yaslilarin ¢aligmamas1 gerektigi diisiincesi gibi benzerlikler saptandi. Bununla
birlikte gruplar arasinda iletisim big¢imleri, beslenme davranislari, hamilelik ve ¢ocuk
bliylitme, dogurganlik ve saglik davraniglar1 arasinda farkliliklar belirlendi. Her iki
gruptaki yaslilarda ekonomik ve cinsel siddet ile ilgili herhangi bir ifade yer almadi.
Yaslilarin yaygin olarak psikolojik siddete bir yaslinin ise fiziksel siddete maruz
kaldigi saptandi. Dogu/Giineydogu Anadolu Bolgesindeki yaslilardan yedisi,
MB’deki yaslilardan ise ii¢ii psikolojik siddete maruz kaldigini ifade etti. Yaslilarda
siddetle miicadelede kiiltiirel 6zelliklerin hemsireler tarafindan goz ardi edilmemesi

Onerilebilir.

Anahtar Sozciikler: Yash, Yaslilik, Siddet, Kiiltiir, Purnell’in Kiiltiirel Yeterlilik
Modeli
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ABSTRACT
Comparison Of Violence Against The Elderly In Different Cultures Living In

Canakkale: A Qualitative Research

This study aims to compare the violence perceptions and behaviors of the elderly in
different cultures. The population of the study is composed of the elderly people residing in a
city in the Eastern Anatolia, the Southeastern Anatolia (SA) and the Marmara Region (MR).
The study is a qualitative study employing a purposeful sampling method. A total of 30
elderly people from the SA and the Marmara Region were included to the study group. The
data were gathered by means of the questions to identify the sociodemographic
characteristics, a semi-structured interview form prepared in accordance with “the Purnell
Model for Cultural Competence” and the question form consisting of the questions to
determine the violence against the elderly. The time of the interviews varied between 60-90
minutes in average and the interviews were performed at the home environment of the
elderly. The data were collected through in-depth interviews and by means of recording as
well as recordkeeping. The permissions were obtained from the ethics committee and the
written and verbal consents were taken from the elderly to be interviewed prior to the study.

The data were evaluated by means of Descriptive Analysis Method.

The findings were assessed under 12 headings in line with “the Purnell Model for
Cultural Competence”, which establishes the conceptual framework of the study. The
findings revealed that both groups similarly adopted the view that man is the head of the
family and that women deal with caring whereas men are responsible for making a living for
the family as well as the idea that children should take the responsibility of caring for the
elderly and that the elderly should be respected and should not work. Moreover, the study
found out certain differences in forms of communication, dietary behaviours, pregnancy and
child-rearing, fertility and health behaviours between the groups. There was no expression of
economic or sexual violence provided by the elderly in both groups. The study revealed that
the elderly people were commonly exposed to psychological violence whereas there was an
elderly person subjected to physical violence. Seven of the elderly people in the SA and three
of the elderly in the MR expressed that they were exposed to psychological violence. In this
regard, the study may suggest that nurses should not ignore the cultural characteristics in the

fight against violence in elderly.

Key Words: Elderly, senescence, violence, culture, Purnell Model for Cultural

Competence

Xl



1. GIRIS VE AMAC

Niifusun yaslanmasi, 21. ylizyilda 6n plana ¢ikan en Onemli demografik
olgulardan biridir. Tiim diinyada yiiksek yasam beklentisi, azalmis dogum oranlari,
kontrollii dogurganlik nedeniyle yash niifus artmaktadir (Dildar et al., 2012). Diinya
niifusunun %8,3’nii yaslh niifusun olusturdugu tahmin edilmektedir. Yaslt niifus orani
en yiiksek tilkeler arasinda Monako (%29,5), Japonya (%25,8) ve Almanya (%21,1)
bulunmaktadir. Tirkiye’de 65 ve lizeri yash niifus oram1 2014 yilinda %8 iken, bu
oranin 2023 yilinda %10,2, 2050 yilinda %20,8, 2075 yilinda ise %27,7’ye
yiikselecegi tahmin edilmektedir. Canakkale ise yashi niifus oranmin en yiiksek
oldugu 8. il olmakla birlikte, yasl niifusun toplam niifusa oran1 %13,5' tir (TUIK,
2015).

Yasli niifustaki artig, yashlikla ilgili sorunlarla daha sik karsilagilmasini
kaginilmaz kilmistir. Bu sorunlarmm bir kismi yashmin kendi fiziksel, ruhsal,
ekonomik durumundan bir kismi ise yashnin disindaki cevresel kosullardan
kaynaklanmaktadir (Kurt ve ark, 2010). Yaslilara yonelik dnemli sorunlardan birisi
de tim diinyada sosyal, ekonomik, etnik ve cografi bolge ayrimi bulunmaksizin
yasliya yonelik uygulanan siddettir (WHO, 2015).

Yashya yonelik uygulanan siddet; fiziksel, cinsel, psikolojik, ekonomik siddet,
ihmal ve suiistimal veya kendini ihmal seklinde goriilebilmektedir (Paiva ve Tavares,
2015).  Siddetin goriilme oranlari toplumlar arasinda farklilik gostermektedir.
Amerika Birlesik Devletleri'nde %11,4 (Acierno et al., 2010) olan yash siddeti
Brezilya Uberaba’da %20,9 (Paiva ve Tavares, 2015) olarak belirlenmistir. Diinya
Saglik Orgiitiine gore, her ay 10 yashdan birisi istismara maruz kalmaktadir (WHO,
2015). Hindistan’da yapilan bir arastirmada da yaslilarin %14’{iniin bir veya birden
fazla istismar ve ihmale maruz kaldigi belirlenmistir (Chokkanathan ve Lee,
2005:45-46). Yashlarin maruz kaldiklar siddetin tiirleri de oransal agidan toplumlar
arasinda farklilik gostermektedir. Yapilan bir aragtirmada yaslhilarda ekonomik
siddete maruz kalma oranlari Almanya’da %3,7, Yunanistan’da %4,0, Italya’da
%2,6, Litvanya’da %2,8, Portekiz’de %7,8, Ispanya’da %4,7, Isve¢’te %1,8
bulunmustur (Fraga ve ark., 2014). Tirkiye’de yaslilarda yapilan c¢alismalarda

fiziksel siddet oranlart %2-10 arasinda saptanmustir. Tirkiye Gerontoloji



Arastirmasi’na gore (2005-2009) 7,3 milyon yashidan yaklasik 200.000 yaslinin
istismar ve ihmale maruz kaldigi Ongoriilmektedir (Artan, 2016). Literatiirde
yashilarin genellikle aile {iyelerine, arkadaslarina veya yetkililere istismar vakalarini
rapor etmekten korktuklari igin istismar vakalarinin 24’{inden bir tanesinin rapor
edildigi bildirilmistir (WHO, 2015).

Yaslilarda siddetin ortaya c¢ikmasinin bircok faktorle iligkili oldugu
belirlenmistir. Israil’de yapilan arastirmada psikolojik istismarin evli, kronik hastalig
olan, bilissel yetersizligi olan ve fonksiyonel olarak daha bagimli olan kisilerde daha
fazla gorildiigii saptanmistir (Iecovich, 2005). Tiirkiye’de yapilan bir c¢alismada
kadinlarda (psikolojik %10,1, ihmal %9,6), erkeklere gore (psikolojik %6,2, ithmal
%5,7) psikolojik istismarin ve ihmalin daha fazla goriildiigi tespit edilmistir.
Psikolojik istismarin ayrica genis ailede yasayanlarda, sosyal giivencesi
olmayanlarda, fiziksel engeli bulunanlarda daha fazla goriildigi tespit edilmistir
(Ergin, 2012). Kiiltiirel degerler; gelenekler, inanglar ve go¢ yash istismar ve
ihmalinin nedenlerini anlamada rol oynayan énemli faktérlerdendir. Ornegin gogle
ilgili kiiltiirel degerlerin ve sosyoekonomik faktdrlerin yasli istismar ve ihmaline
katkida bulundugu saptanmistir (Lk, 2015).

Hemsirelerin hizmet verdikleri alanda bireyleri kendi kiiltiirel kaliplarinda
incelemeleri ve yaklasimlarinda bunu goz oniinde bulundurmalar1 gerekmektedir
(Tanriverdi ve ark., 2009). Hemsireler topladiklar: kiiltiirel verilerle; ihmal edilmis,
yanlis anlagilmig kiiltiirleri saptayabilir ve bu toplumlara nasil hizmet edilecegi
konusunda saglik bakim sistemlerine yardim edebilirler. Hemsirelikte kiiltiirlerarasi
yaklasimin Onclisii olan Leininger, kiltiirlerarasi hemsirelik yaklasiminin kiiltiirel
ihmal veya kiiltiirel hatalari 6nledigini ve bakimimn kalitesini artirdigina vurgu
yapmustir  (Sevig ve Tanriverdi, 2011). Bu amagla hemsirelerin kiiltiirel
degerlendirme yapmalar1 ve bu degerlendirme sonuglarini hizmetin planlanmasinda
ve uygulanmasinda kullanmalar1 6nemlidir. Kiiltiirel degerlendirme yaparken
hemsirelerin kendilerine rehber olacak modeller kullanmalar1 6nerilmektedir. Konu
ile ilgili ¢ok sayida kiiltiirlerarasi model vardir. Bu modeller arasinda en yaygin
kullanilanlardan birisi Purnell’in Kiiltiirel Yeterlilik Modelidir (Tortumluoglu, 2005).
Model; sagligi koruma, gelistirme ve hastaliklarla bas etme siirecinde, insanlarin

kiiltirel olarak anlagilmasini saglayan etnografik bir modeldir (Purnell, 2008).



Tiirkiye’de yasliya yonelik siddetle ilgili arastirmalar hem Canakkale hem de
Tiirkiye i¢in yetersizdir. Yerel arastirmalar ile yasliya yonelik siddetin ortaya
konulmasi ve kiiltiirel yap1 ile ilgili risk faktorleriyle iliskilendirilmesinin miicadele
planlamasinda 6nemli bir katki saglayacagi diisiiniilmektedir.

Bu nitel aragtirmanin amaci; farkli kiiltiirlerdeki yaslilarda siddet davraniglarini

karsilastirmaktir.



2. GENEL BIiLGILER

Genel bilgiler ii¢ ana baslik altinda ele alinacaktir. Bunlar;
1.Yashilik Donemi
2.Yaglilikta Siddet

3 .Kiiltiirel Degerlendirme

2.1.Yashhk Donemi

2.1.1.Yashhk

Yashilik kavrami bireylerin yasamlarinin ileri donemlerini tanimlamak ig¢in
kullanilmakla birlikte ortak bir tanim {izerinde uzlasilmis igerigi tam olarak
belirlenmis bir kavram degildir. Bunun nedeni olarak; yaslilik kavrami belirli bir
donemi tanimlamak igin kullanilsa bile bireysel, sosyo-kiiltiirel ve sosyo-ekonomik
faktorlerin degiskenlik gdstermesi sonucu hangi donemde basladigina gore bir
uzlagsmanin olmamasi gosterilmektedir (Gokulu ve ark., 2014).

Diinya Saglik Orgiitii yaslilik dénemi icin kronolojik tanimlamay: dikkate
almakta ve bu donemi, “65 yas ve lizeri” olarak kabul etmektedir. Farkli yas
kriterlerinin kullanim1 da s6z konudur. Ornegin, Birlesmis Milletler (BM) bu
alandaki caligmalarinda 60 ve iizeri yas grubunu temel almaktadir. Ancak, ulusal ve
uluslararas1 yashilik calismalarinin genelinde DSO’niin tanimi esas alinmaktadar.
Yasl niifus kendi icerisinde 65-74 yas grubu “genc yash”, 74-84 yas grubu “yaslh”,
85 ve lizeri yas grubu “en yash yasli” olarak ayrilmistir (Tezcan ve Segkiner, 2012).

Bireyin hayatinda meydana getirdigi ruhsal ve sosyal degisimlerle ¢ok yonlii bir
stireci iceren yaslilik donemi, bireyden bireye, kiiltiirden kiiltiire farklilik
gostermekte; yaslhilik donemine iliskin politikalar da tilkeden iilkeye degismektedir.
Afrika’da 1970’lerin sonunda gerceklestirilen antropolojik bir ¢alismada yaglilik
kavramina temel olusturacak tanimlamalar getirilmistir. Bu tanimlar kronolojik,
sosyal rollerdeki degisim ve yapabilirliklerdeki degisim olmak iizere ii¢ ana
kategoriyi igermektedir. Bu Kkiiltiirel arastirmanin sonucunda sosyal rollerdeki
degisim, yashiligin tanimlanmasinda agir basan kavrami olusturmustur (Karadeniz

ve Oztepe, 2013). Bazi toplumlar, yashili1 ise yaramaz, degersiz, giigsiiz, yetersiz



gibi kavramlarla nitelerken, Japonya gibi geleneksel toplumlarda, yaslilara hiirmet
edilerek, bilgi birikimleri ve deneyimlerinden yararlanilmakta ve yaglinin sosyal
statiisiiniin daha yiiksek oldugu gdzlenmektedir (Ozdemir ve Bilgili, 2014).

Batili toplumlarda yasam evreleri parcali bigimde algilanmaktadir. Yasami
‘cocukluk’, ‘genclik’, ‘eriskinlik’ ve ‘ihtiyarlik’ seklinde evreleyen bu anlayista
ihtiyarlik dénemi acizlik, yalmzlik ve diiskiinliikle yakin anlam tasimaktadir. Batili
olmayan toplumlarin ¢ogunda ise hayat, dogumdan 6liime kadar bir biitiin olarak
degerlendirilir. Bu nedenle yaslilar toplumdan ayr1 bir grupta goriilmezler ve bakima
muhtag olarak algilanmazlar (Beger ve Yavuzer, 2012).

Kenya’da kavmi “gruplar” halinde siniflandiran Orowo kabilesinde yaslilik
degil, “yasitlik” daha 6nemli olup, grup iiyelerinin “yasit” oldugu kabul edilmektedir.
Grup lyeleri arasinda 40 yila varan yas farki olmasina ragmen, ayni grubun
tiyeleriyseler, bu insanlarin yasit oldugu kabul edilmektedir. Orowo kabilesinde
“yasitlik ilkesi” kapsaminda 70 yasindaki bir yaslinin da, 7 yasindaki bir ¢ocugun da,
grubun tiim haklarindan ayni 6l¢iide faydalandigi bildirilmektedir (Tufan, 2005).

Tanimlan farkla olsa bile yaslilik, yasamin diger evreleri gibi dogal, kaginilmaz
ve tim insanlar i¢in gecerli olan bir durumdur. Bireyin kalitimla getirdigi
ozelliklerine, beslenmelerine, ¢evre kosullarina ve kiiltiirel ¢cabalarina gore erken ya

da gec sorunlu ya da az sorunlu olur (DPT, 2007).

2.1.2.Yashhk Bilimi “Gerontoloji - Geriatri”

Yasli sorunlariin giderek toplumsallagsmasi 20. Yiizyilin baglarinda gerontoloji
ve geriatrinin bilim dallarinin olusmasina etken olmustur. Gerontoloji; yaslanma
bilimi olarak tanimlanirken, yaglilarin saglik sorunlarimin tani ve tedavisi ile ilgilenen
tip dali Geriatridir. Yaslilik bilimi olarak ifade edilen gerontoloji, biyolojik, fizyolojik
ve zihinsel yaslanmayla ortaya ¢ikan degisimleri incelemektedir. Ayrica,
gerontolojinin konusu yaslanmaya bagli ortaya ¢ikan bu degisim siireclerinin
yarattig1 ekonomik, psikolojik, toplumsal ve sosyal sorunlarla baglantihidir. Yash
niifusun artmasi ve bu popiilasyonun genelde ¢ok sayida hastaliga sahip olmasi,
hastaliklarin atipik seyretmesi, medikal hastaliklarla birlikte sosyal ve fonksiyonel
yasamla ilgili sorunlarin artmasi da geriatri biliminin dogmasima neden olmustur

(Kilg, 2016:178).



2.1.3.Yashlik Donemi Sorunlari

Yaslanma fizyolojik olarak kaginilmaz bir olgudur. ilerleyen yasla birlikte
organizmada meydana gelen degisiklikler yaslinin yasam kalitesini de etkiler.
Yaglhlikla birlikte fizyolojik, psikolojik ve sosyal degisiklikler olugsmakta ve bu
degisimlere bagl olarak uyum sorunlar1 yaganmakta, saglik, ekonomik, sosyal ve

psikolojik alanda sorunlar ortaya ¢ikmaktadir (Kilig, 2016:179).

2.1.3.1. Fizyolojik Sorunlar

Saglikli yasamin dogal seyri i¢inde yer alan “yaslanma donemi” viicuttaki pek
cok sistemi etkileyen dinamik bir siirectir (Balc1, 2012). Yaslilarda goriilen saglik
sorunlar1 arasinda kalp-damar sistemi hastaliklari, kanserler, diabetes mellitus,
hipertansiyon kronik akciger hastaliklari, kas-iskelet sistemi hastaliklari, gorme ve
isitme yetersizlikleri, iiriner sistem infeksiyonlari, anemi, kronik ve dejeneratif
hastaliklar 6nemli yer tutar (Kilig, 2016:179). Hastalik Kontrol ve Onleme
Merkezi’ne (CDC) gore; yaslilarin %80'nin en az bir kronik hastaligi vardir (Giiler
ve ark., 2009).

Yaslilarin fiziksel kapasitelerinin azalmasi sonucu fonksiyonel bagimsizliklar
kisitlanmaktadir. Kronik hastaliklar 65 yas ve tizerindeki kisilerin %39’unun giinliik
yasam aktivitelerini Onemli oranda sinirlamaktadir. Yaslari 65-79 arasindaki
yaslilarin %11,5°1 hareket etme, banyo yapma, giyinme, tuvalet ihtiyacini1 giderme ve
yemek yeme gibi giinliik yasam aktivitelerini yerine getirmede yardima gereksinim
duymaktadir (Saglik Bakanligi, 2015). Bu yaslarda kisi, artik diger aile bireylerine
daha bagimli hale gelmekte, bu sebeple, hem direkt olarak kendisinin siddete
direnebilmesi, hem de tavir alabilmesi daha gii¢ bir hale gelmektedir (Erkal ve Sahin,
2015).

2.1.3.2. Ekonomik Sorunlar

Emeklilik sonrasi gelirin azalmasi, hizli niifus artigmnin yol agtigi istihdam
sikintis1, yaslilikla birlikte ortaya ¢ikan saglik problemleri nedeniyle calisma
yasamindan uzaklagsma, hayat pahalilig1 vb. nedenlerle yaslilik doneminde ekonomik
sikintilar ve yoksullukla karsilagilabilmektedir (Danis, 2007).

Avrupa Birligi (27 tilke ortalamasi) 65 yas ve lizeri yash yoksullugu 2010 yili



itibariyle %19’dur. Almanya’da %15, Fransa’dan %11, Hollanda’da %10 iken,
Yunanistan ve Portekiz’de %22, italya’da %21°dir. Tiirkiye’de ise yasl yoksullugu
orani %23 olup, Avrupa Birligi iilkelerine gore daha yiiksek diizeydedir (Karadeniz
ve Oztepe, 2013).

Yash kadimnlar, erkeklere gore daha fazla yoksulluk iginde yasamaktadirlar.
Yalniz yasama, kirsal alanda yagsama, bosanmis, dul ya da hi¢ evlenmemis olma gibi
etkenler kadinlarin yoksullugunu artirabilmektedir. Yoksul yaslilar; yetersiz
beslenme, yetersiz barinma ve saglik ihtiyaglarinin ithmal edilmesi gibi sorunlarla

kars1 karsiya kalmaktadirlar (Oztop, 2006).

2.1.3.3. Psiko-sosyal Sorunlar

Sosyal, psikolojik ve biyolojik faktorler herhangi bir noktada bir kiginin ruh
sagligr diizeyini belirler. Stres faktorleri tiim insanlarda goriilmekle beraber, pek ¢ok
yasli, hareket kisitliligi, kronik agri, zihinsel, fiziksel sorunlar ve uzun siireli bakim
gerekliligi nedeniyle bagimsiz yasama yetenegini kaybeder. Buna ek olarak,
yaslilarda emeklilik nedeniyle sosyoekonomik durumda diisme ya da sakatlik gibi
olaylar1 yasama olasiligi daha yiiksektir Bu faktorler yaslilarda izolasyon,
bagimsizlik kaybi, yalmizlik ve psikolojik sikintilara neden olabilmektedir (WHO,
2016).

60 yas ve lizeri yetiskinlerin %?20'den fazlast norolojik ve zihinsel
bozukluklardan sikayet etmektedir. Bu yas grubunda en sik goriilen noropsikiyatrik
bozukluklar; demans ve depresyondur. Anksiyete bozukluklar1 yasl niifusun
%3,8’ini, madde kullanim problemleri %]1’in1 etkiler ve madde kullanim
problemlerinden Sliimlerin yaklagik dortte biri 60 yas ve lizerinde goriiliir (WHO,
2016).

2.1.4. Yashlara Yonelik Sosyal Politikalar

Yaslilara doniik sosyal politika uygulamasinin en yaygin olam yashlik
(emeklilik) sigortasidir. Yaslilik sigortasi; “yasimin ilerlemesi gibi nedenlerden
dolayi, fiziki giiciinii kaybeden, eskisi gibi verimli calisamayan ve dolayisiyla gelir
ve kazang kaybina ugrama tehlikesi ile karsi karsiya gelebilen kisilerin, bu sosyal

risklerini karsilama ve onlara emekli aylig1 baglama amacini giiden, sosyal sigortalar



sisteminde yer alan bir sigorta tiirii” seklinde tarif edilmektedir (Tasc1, 2013).

Yaslilar ile ilgili sosyal politika ayaklarindan diger bir kesit, sosyal bakim,
sosyal hizmetler ve sosyal yardimlardir. Bu {i¢ aygitin islemesi i¢in, ilk once yasliliga
bagli muhtaclhigin ortaya ¢ikmasi gerekmektedir. Bu baglamda, bakima muhta¢ olan
yaglilara “evde bakim” hizmetleri uygulanmaktadir (Oglak, 2007: 101).

Evde bakimin yashilikta; fiziksel saglik, psikolojik durum, bagimsizlik diizeyi,
sosyal katilim, kisilerarasi iligkiler, kendi potansiyelini ger¢eklestirme ve entellektiiel
gelisim siiregleri tizerinde olumlu etkileri vardir. Ayrica bireyin alisik oldugu ¢evrede
yagsamina devam edebilmesine, aile biitiinliiginiin  korunmasimna, Stresin
azaltilmasina, alistk oldugu hobi ve sosyal etkinlikleri stirdiirebilmesine imkan
tanimaktadir (Bahar ve Parlar, 2007). Evde bakim hizmetleri, 6zelligi geregi iig
acidan siniflandiriimaktadir. Birincisi, evde bakim hizmetleri, sadece tibbi hizmetleri
degil, aym zamanda sosyal hizmetleri de icermektedir. ikincisi, kisa veya uzun siireli
hizmetler seklinde olabilmektedir. Kisa siireli sunulan evde bakim hizmetleri, tibbi
hizmet agirlikli olup ¢ogunlukla hastane sonrasi verilir ve genel olarak 30 giin ile
stnirlandirtlir. Uzun siireli evde bakim hizmetleri ise, tibbi ve sosyal bakim
hizmetlerini kapsamakla birlikte, sosyal bakim agirlikhdir ve alti aydan daha fazla
bakim gereksiniminin duyulmas: durumunda verilir. Ugiinciisii, uzman kisiler
tarafindan verilen evde bakim (formal care) ile aile tiyelerinin verdikleri evde bakim
(informal care) hizmetleri farkl1 yapilara sahiptirler (Oglak, 2007: 101).

Yaglilara doniik diger sosyal hizmet uygulamalar, “yash kuliipleri”, “yash
danigsma hizmetleri” ve “yaslilara yonelik sosyal etkinlikler ve organizasyonlar”

seklinde siralanmaktadir (Tase¢1, 2013).

2.2.Yashhkta Siddet

2.2.1. Siddetin Tanim

Siddet davramislarmin  ahlak, ideoloji ve Kkiiltiirel durum tarafindan
sekillendirilmesi ve bazen de mesrulastirilmasi nedeniyle siddetin gegerli tanimini
yapmak zordur (Kalayci ve Senkaynagi, 2015). Diinya Saglik Orgiitiine gore siddet:
Yaralanma, oliim, psikolojik zarar veya kayip ile sonuglanan veya bunlarla

sonuglanmast muhtemel olan, kisinin kendisine, bagka bir kisiye bir gruba veya



topluluga kars1 fiziksel siddet ve giiciin tehdit veya fiili olarak kasith kullanimidir
(WHO, 2002).

Siddet, tiim yas gruplarini fiziksel ve psikolojik olarak dogrudan veya dolayl
yolla etkileyen toplumsal bir olgudur. Yasliya yonelik siddet, kadinlara ve ¢ocuklara
uygulanan siddet kadar sik olmasa bile goriilmektedir, ancak konu toplumsal
farkindalik diizeyindeki eksiklikler ve hangi durumun siddet olarak tanimlanacagi
yoniinden sikintilardan dolayr uzun yillar dikkati ¢ekmemistir (Kalayci ve
Senkaynagi, 2015).

Yasliya yonelik uygulanan siddet; yasliyla iliski i¢cinde olan kisilerin veya
bakicilarin, bireyde zarara neden olan ve risk tasiyan kasitli eylemleri ile birlikte
tasarlanmis olsun ya da olmasin bireyin temel ihtiyaglarini karsilamada ve
zararlardan korumadaki basarisizliklari/ilgi eksiklikleri olarak tanimlanmaktadir
(Dong ve Simon, 2013).

2.2.2. Yashya Yonelik Siddetin Tiirleri

Yasliya yonelik uygulanan siddet; fiziksel, cinsel, psikolojik, ekonomik siddet,
ihmal ve suiistimal, kendini ihmal bigimlerinde goriilebilmektedir (Paiva ve Tavares,
2015).

2.2.2.1. Fiziksel Siddet

Fiziksel siddet; yashlara gii¢ kullanarak, bazi aletlerle (sopa, tas vb.) veya aletsiz
sekilde (tekme, vurma vb.) yapilan ve fiziksel yaralama, agri, ac1 vb. durumlara
neden olan eylemlerdir (McDowell, 2011). Yash bireyin fiziksel siddete ugramis
olabilecegini gosteren baslica belirtiler; boyun ve kollardaki ciiriik, morluk gibi izler,
tekrarlanan, agiklanamayan yaralar, yaralanma hakkindaki c¢eligkili, kacamak
ifadeler, tekrarlanan yaralanmalarda ayni saglik kurumuna gitmeyi reddetme gibi

durumlar olabilmektedir (Akdemir ve ark., 2008).

2.2.2.2. Duygusal Siddet
Yashinin giivendigi konumda olan birisi tarafindan kasith olarak ruhsal agidan
ac1 verme duygusal siddet olarak kabul edilir. Sevgi, sefkat, ilgi, onay, destek gibi

duygusal ihtiyaglarin goz ardi edilmesi, ayrica fiziksel ya da mental bir durumu



gerektirmemesine ragmen kisiyi huzurevine gondermek ile tehdit edilmesini igerir.
Baslica psikolojik istismar belirtileri arasinda; bireyin sorulan sorulara cevap
vermemesi, iletisim kurmamasi, siipheli ve mantiksiz korku yasamasi, sosyal
iliskilerde ilgi eksikligi olmasi sayilabilir (Giilen ve ark., 2013).

Duygusal siddetin kadinlarda, genis ailede yasayanlarda, sosyal giivencesi
olmayanlarda, fiziksel engeli bulunanlarda daha fazla goriildigii tespit edilmistir
(Ergin, 2012).

2.2.2.3. Cinsel Siddet

Cinsel siddet; yaslinin istegi disinda herhangi bir tirde cinsel iliskiye
zorlanmasi, ¢iplak fotografinin g¢ekilmesi vb. davramiglari igerir (Erkal ve Sahin,
2015). Yashlarin cinsel siddete maruz kaldigimi goésteren bulgular arasinda;
aciklanamayan cinsel organ kanamalari, gogiislerdeki ¢iiriik ve morluklar, cinsel

iliski ile bulasan hastaliklar yer almaktadir (Akdemir ve ark., 2008).

2.2.2.4. Ekonomik Siddet

Yasliya ait fon/kaynaklarin yasadisi veya uygunsuz somiirii ve/veya kullanimi
ekonomik siddet olarak tanimlanmaktadir. Belirtileri arasinda; yasl kisinin diizensiz
olarak bankadan para ¢ekmesi, yaslinin mal varliginda nedensiz azalma goriilmesi,
yash kisiye ait kiymetli takilarin veya esyalarinin kaybi, kredi karti hesaplarinda
stipheli harcamalar, nedensiz olarak harcamalarini karsilayamama durumuyla bas
basa kalma, tedavi edilemeyen tibbi ya da ruhsal hastaligin varligi ve yaslinin bakim

seviyesinin geliri veya varliklariyla orantili olmamasi sayilabilir (Artan, 2016).

2.2.2.5. ihmal

Yashya bakmakla yiikiimli bireylerin onun gilinliik gereksinimlerini
karsilayamamasi thmal olarak nitelendirilirken, belirtileri arasinda yatak yaralarinin
olmasi, asir1 kilo kaybi, kotii bireysel hijyen, kirli elbiseler, tedavi edilmeyen zihinsel
ya da fiziksel rahatsizliklar ve ilaglarim1 uygun kullanmama goriilebilmektedir
(Kalinkara, 2011:136).

[hmal; yasli bireye bakan kisinin amacina gore aktif veya pasif ihmal

sekillerinde goriilebilmektedir. Aktif ihmalde yasliya bakan kisi, bilingli olarak yasl
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bireyin fiziksel, psikolojik ve sosyal ihtiyaglariyla ilgilenmemektedir. Pasif ihmalde
ise, bakict bakim konusundaki bilgi ve deneyim eksikliginden dolayr yaslinin
fiziksel, psikolojik ve sosyal ihtiyaclarini karsilamada yetersiz kalmaktadir (Giilen ve
ark., 2013:393).

2.2.2.6. Kendini Thmal

Yaslinin giivenlik tedbirlerini, tibbi tedavisini, 6z bakimini, barinma, giyinme,
yeterli besin ve su almayr saglamada basarisiz olma veya reddetme davranisi ile
kendi saghgmni ve giivenligini tehlikeye atan davranislardir. Kendini ihmalin
belirtileri arasinda; yemek yeme, tuvalet aligkanligini yerine getirme, su igme,
yikanma gibi temel yasam aktivitelerini yerine getirmeme ve mal varhigimi etkin
yonetmeme, islerini yapmama, tibbi tedavisini yapmama veya gereginden fazla ilag
kullanma, intihar girisimleri, madde bagimliligi, sosyal iliskilerden kaginma vb.

bulunmaktadir (Kalayci ve Senkaynagi, 2015).

2.2.3. Siddet Olusumundaki Risk Faktorleri

Yasliya yonelik siddetin risk faktorleri; bireysel, iligkisel, toplumsal veya sosyo-
kiltirel olabilir. Bireysel risk faktorleri; istismarcinin fiziksel ve zihinsel saglik
durumunun kotii olmasi, alkol ve madde kullanmasi sayilabilir. Cinsiyet; istismar
riskini artiran diger faktorlerden biridir. Kadinlar, erkeklerle aym riski tagimasina
ragmen, baz kiiltiirlerde kadinlar ekonomik istismara, ihmale ve yaralanmalara daha
fazla maruz kalabilmektedirler. Iliskisel risk faktorleri arasinda; es veya cocuklarla
ayni evin paylasilmasi sayilabilir. Kadinlarin is hayatina girmeleriyle yashlara
bakmak i¢in daha az zamanlarimin olmasi istismar riskini artirabilmektedir.
Toplumsal risk faktérleri; bakic1 ve yashilarin sosyal izolasyonu ve sosyal destek
eksikligi, yash istismar1 i¢in 6nemli bir risk faktoriidiir. Bir¢ok yash fiziksel veya
zihinsel kapasitede azalma, arkadaslarmin veya aile bireylerinin kaybi nedeniyle
izole edilebilmektedir. Sosyo-kiiltiirel risk faktérleri; kusaklar arasindaki aile
baglarinin zayif olmasi, geng ¢iftlerin go¢ etmesi nedeniyle yaslilarin yalniz kalmasi
sayilabilir (WHO, 2015).

Kiiltiirel degerler, gelenekler, inanglar ve go¢, yash istismar ve ihmalinin

nedenlerini anlamada rol oynayan onemli faktorler arasinda gosterilmektedir (Lok,
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2015). Cesitli topluluklarda yash istismarinin etkilerinin ve belirleyicilerinin
algilanmas ile ilgili olarak kiiltiirel normlar1 ve beklentileri aragtirmaya ihtiyag

vardir (Dong, 2013).

2.2.4. Halk Saghg1 Hemsiresinin Yashy1 Siddetten Korumadaki Rolii

Hemsire ve diger saglik calisanlarinin yasliya yonelik siddetle ilgili bilgi, tanisal
beceri ve duyarliliklarinin arttirllmasimin ihmal ve istismar1 onlemede ilk adim
oldugu belirtilmektedir (Baker ve Heitkemper, 2005). Hemsireler siddetin
Onlenmesinde; siddetin taramasini ve tanisini yaparak, egitim vererek, bagvurulacak
kaynaklar1 dgreterek etkili olabilirler (Tanriverdi ve Sipkin, 2008). Ozellikle alanda
calisan hemsireler siddet magdurlarinin ilk iletisim kurduklar kisiler ve temel
yardim kaynagi pozisyonundadirlar (Tanriverdi, 2015). Halk sagligi hemsirelerinin
yaslilara yonelik siddetten korumadaki rolii; birincil, ikincil ve {giinciil koruma
olarak ele alinabilir (Kostu, 2005):

Birincil korumada amag; siddetin ortaya ¢ikmasimi engellemek icin Onlemler
almaktir. Risk faktorlerini belirleme, bireyin yasadigi gerginligi azaltma, sosyal
destegi artirma, bireyin basetme becerilerini ve benlik saygisini artirma gibi
girisimleri icermektedir. Halk sagligi hemsiresi ev ziyaretleri sirasinda aileyi
degerlendirerek, aile bireylerine yasadiklart giiclikler ve krize miidahalede
danigmanlik yaparak siddeti onlemeye yardim eder (Tel, 2002).

Ikincil koruma; vakayr erken dénemde bulmayr ve miidahale etmeyi kapsar.
Ayrica yagh istismar1 i¢in tarama programlari, yaralanmalar icin tibbi miidahale,
istismarci tedavisi, miidahale planlari, koruyucu hizmetlerin saglanmasi gibi konular
yer almaktadir (Kissal ve Beser, 2009). Hemsire, ev ziyaretleri sirasinda yasl bireyin
istismar belirtilerini gézlemlemelidir. Yaslinin tirkek davranislari, kagamak yanitlari,
karamsar veya depresif halleri ayrintili bir sekilde arastirmalidir (Kostu, 2005).

Ucgiinciil korumada; yash birey ve aile iiyelerine yonelik rehabilitasyon ve
danmigmanlik hizmetleri yer alir. Konusma terapileri, gilinliik yasam aktivitelerine
yardim, sosyal aktiviteler, giinliikk programlar, danismanlik ve psikoterapi, alternatif
yasam olanaklari, ev ortamim1 diizenleme, destek gruplari, yash egitimi diger

uygulamalar arasinda yer almaktadir (Kissal ve Beser, 2009).
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2.3. KULTUREL DEGERLENDIRME

Siddetin dnlenmesinde hemsirelerin kiiltiirel yeterlilige sahip olmalart ve bakim
verdikleri yaslilart kiiltiirel gorecelikle degerlendirmeleri 6nemlidir. Bakim verilen
yashinin kiiltiirii i¢inde siddet ve yashlik algilarinin tanimlanmasi verilecek bakimin
kalitesini artiracaktir. Bu baglamda hemsirelerin yaslilarin kiiltirel 6zelliklerini
degerlendirmeleri ve siddeti bu baglamda degerlendirmeleri 6nemlidir. Yaslilarin
kiltiirel 6zelliklerinin tanimlanmasinda kullanilmak {izere ¢ok sayida kiiltiirlerarasi
yaklasima odaklanan hemsirelik modelleri gelistirilmistir. Bu modellerden bir tanesi

de Purnell’in Kiilturel Yeterlilik Modelidir.

2.3.1. Purnell’in Kiiltiirel Yeterlilik Modeli

Kiiltiirel Yeterlilik Modeli; saglik, sagligi gelistirme ve hastalik siirecinde,
insanlarin durumu hakkinda kiiltiirel anlasilmay:1 gelistirmek amaciyla 1995°de
Purnell tarafindan gelistirilmistir. Hemsirelik uygulama, egitim, yonetim ve arastirma
alanlarinda kullanilabildigi gibi farkli disiplinlerde kullanilabilmektedir (Purnell,
2002).

PURNEL’IiN KULTUREL YETERLILIK MODELI

Bilingsiz Bilingli Bilingli Bilingsiz
Y etersizlik Y etersizlik Y eterlilik Y eterlilik

Sekil 1: Purnell’in Kiiltiirel Yeterlilik Modeli (Tortumluoglu, 2004)
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Model Sekil 1°de verilmistir. Daireler en distan ige; kiiresel toplum, toplum, aile
ve birey olarak siralanmaktadir. Bireyin yer aldigi dairenin altindaki dairede ise
modelin 12 kiiltiirel alan1 yer almaktadir. Modelin ortasinda siyah bos birakilan alan
kiiltiirel grup hakkinda bilinmeyenleri ifade eder (Purnell, 2002).

Modelin varsayimlari arasinda; biitiin saglik calisanlarinin kiiltiirel farkliliklar
hakkinda bilgiye ihtiya¢ duydugu, bir kiiltiir diger bir kiiltiirden daha iyi olmadig1 ve
her kiiltliriin farkli oldugu, kiiltiirlerin sabit toplumlarda yavas degistigi, bireyin
bakima katildig1 takdirde sonuglarin daha iyi olacagi, kiiltiirlin, bireyin saglik bakim
sorumluluklart ve saglik davraniglar lizerinde giiglii bir etkisi oldugu, her bireyin,
essiz olma ve Kkiiltiirel gecmisinden dolayr saygi goérme hakki oldugu, bakim
vericilerin duyarli ve kiiltiirel olarak yeterli bakim vermek i¢in genel ve 6zel kiiltiirel
bilgiye ihtiyag duydugu, kiiltiirel olarak yeterli girisimde bulunan bakim vericilerin
bireylerin bakimlarin1 ve kendi farkindaliklarini gelistirecekleri yer almaktadir
(Purnell, 2002).
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3. GEREC VE YONTEM

3.1. Arastirmanmin Tipi: Bu arastirma nitel bir arastirmadir.

3.2. Arastirmanin evreni ve drneklem sec¢imi: Arastirmanin evrenini Dogu
Anadolu, Giineydogu Anadolu ve Marmara Bolgesindeki illerden herhangi birinde
yasayan yaslilar olusturdu. Arastirmanin yontemi amagli 6érneklem yontemlerinden
kartopu ve olgiit orneklem yontemleri ile belirlendi. Calisma grubuna Dogu/
Gilineydogu Anadolu Bolgesi 15, Marmara/Ege Bolgesinden 15 olmak {izere
toplamda 30 yash dahil edilmesi planlandi. Ancak Ege Bolgesinden gog¢ gelen yash
bireyle goriisme yapilamadigr i¢in bu grupta sadece Marmara Bolgesi ile goriisme

yapildi.

Canakkale’de yasayan, 65 yas ve tizerinde olup biligsel yeterlilige sahip olan ve

calismaya katilmaya istekli olanlar arastirma kapsamina alindi.

3.3. Veri Toplama Araclari: Veriler anket formu (Ek 1) ve “Purnell’in Kiiltiirel

Yeterlilik Modeli” dogrultusunda hazirlanmis yar1 yapilandirilmis goriisme formu

(Ek 2) ile toplandi.

Anket; sosyo-demografik ozellikleri ve siddeti tamimlayan sorulardan
olusturuldu. Yaslilarin siddet gorme durumlarini belirlemede literatiir dogrultusunda
olusturulan kontrol listesi kullanildi. Kontrol listesi dort siddet tiiriinii ve alt
basliklar1 kapsadi. Alt bashiklardan herhangi birini isaretleyen yashilarin siddete
maruz kaldig1 kabul edildi.

Fiziksel siddet: 1.Doviilmek 2.Saginin ¢ekilmesi 3.Yaralanmak 4.Yakilmak

5.Hirpalanmak 6.Itilmek 7.Esya firlatilmak 8.Tokat atilmak 9.Tekmelenmek
10.Bogulmaya ¢aligtimak 11.Isirilmak 12.Iskence yapilmak 13.Bigakla saldirilmak
14.01diiriilme tesebbiisii 15.Sagliksiz sartlarda yasanmaya zorlanmak 16.Saglk

hizmetinin alinmasinin engellenmesi.

Cinsel siddet: 1.Cinsel igerikli s6zlere maruz kalma 2.El ile sarkintiliga maruz
kalma 3.Cinsel iliskiye zorlanmak 4.Fuhusa zorlanmak 5.Zorla evlendirilmek 6.Laf
atilmasi 7.Cinsel icerikli séz ve davraniglara maruz kalma 8.imal1 s6zler sdylenmesi

9.Siirekli dikizlenmek 10.Asir1 kiskanglik 11.Asir1 stiphecilik.
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Psikolojik siddet: 1.Asagilayict sozlere maruz kalmak 2.Yaptiklariin

onaylanmamasi1 3.1lgi gosterilmeme 4.Sevgi gosterilmeme 5.Hakaret edilme 6.
Olumsuz elestirilme 7.Kiiciimsenme 8.Alay edilme 9. Asagilanma 10.S6zIi saldirida
bulunulma 11.Tehdit edilme 12.Yiksek tonda bagirilma 13.Korkutulmak 14. El
isaretleriyle uyarida bulunulmak 15.Duygu-diisiincelerinin baskilanmasi 16.Kati
kurallarin koyulmas1 17.Meslek-sosyal yasamin engellenmesi 18.Cevre ile iliskinin

sinirlandirilmasi 19.Konusulmama-siirekli somurtulma.

Ekonomik siddet: 1.Ev disinda ¢alismaya izin verilmemesi 2.Aile biit¢esinde s6z

sahibi olmama 3.Kazandig1 parada s6z sahibi olmama 4.Kendi malinin miilkiiniin

kontroliinde s6z sahibi olamamasi 5.Para yonetimi konusunda elestirilmek.

Goriisme formunun igerigini Purnell’in Kiiltiirel Yeterlilik Modelinin 12 alani
olusturdu. Bunlar; soy, iletisim, aile rolleri ve organizasyonlar, isgiicii durumu,
biyokiiltiirel ekoloji, yiiksek riskli davramislar, beslenme, hamilelik ve cocuk
biiyiitme, Oliim toreleri, maneviyat, saglik bakim uygulamalari ve saglik bakim
calisanlaridir. Siddetle ilgili sorular aile rolleri ve organizasyonlar basligi altinda

yaslinin rollerinden sonra sorgulandi.

3.4. Verilerin Toplanmasi: Veriler Mart-Haziran 2016 tarihleri arasinda
toplandi. Gorlismeler yaslilarin ev ortaminda, her bir yasl ile ortalama 60-90 dakika
aralarinda gerceklestirildi. Goriismeler 1zin veren yashlarda ses kaydi, izin
vermeyenlerde kayit alma yoluyla gerceklestirildi. Duygular1 ifade eden gézlemlerde

kayit altina alindi.

3.5. Verilerin Degerlendirilmesi: \eriler betimsel analiz yontemiyle

degerlendirildi.

3.6. Etik: Calismaya baslamadan &nce Canakkale Onsekiz Mart Universitesi
Arastirma ve Uygulama Hastanesi Etik Kurulu’ndan, Halk Saglik Miidiirliiglinden ve
calismaya dahil edilen bireylerden yazili ve s6zIi onam alindi (EK-3, EK-4).
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Her iki bolgeden yaslilarin yaslar1 65-88 arasinda olup, MB’de olan yaslh
bireylerden 12’si, DGDA Bolgesinden gog¢ gelen yagh bireylerden 13’1 kadindir.
Marmara Bolgesinde olan yaslilarin besi okuryazar, sekizi ilkokul, birer tanesi
ortaokul ve lise mezunudur. Dogu/Giineydogu Anadolu Bolgesinden gb¢ gelen yash
bireylerin 11°i okuryazar degil iken, ikisi okuryazar, biri ilkokul, biri lise mezunudur.
Eslerinin egitim durumlarina bakildiginda MB’de olan yaslilarin eslerinin ikisi
okuryazar degil, biri okuryazar, sekizi ilkokul, biri ortaokul ve biri de tiniversite
mezunudur. Dogu/Giineydogu Anadolu Bolgesinden go¢ gelen yashi bireylerin
eslerinin ikisi okuryazar degil, iicii okuryazar ve yedisi ilkokul mezunudur. Yash
bireylerin medeni durumlarina bakildiginda MB’de olan yagli bireylerin yedisinin esi
Olmiis, ikisi bosanmis ve altis1 evlidir. Dogu/Giineydogu Anadolu Bolgesinden gog
gelen yash bireylerin ise altisSmin esi 6lmiis olup, dokuzu evlidir. Marmara
Bolgesindeki yasli bireylerden sekizi ¢ocuklari, altisi esi, biri bakici ile DGDA
Bolgesinden gog¢ gelen yash bireylerin ise dokuzu c¢ocuklari ile dordii esi ve bekar
cocuklari ile yasamaktadir (Tablo 1 ve Tablo 2).

Arastirma’nin diger bulgular1 Purnell’in Modeli dogrultusunda 12 baslik altinda
ele alind.

1.Soy: Bu alanda bireyin geldigi iilke, bugiinkii yerlesim birimi, soyunun geldigi
ve simdi yasadigi iilkenin topografik etkileri, ekonomi, politika, go¢ nedenleri,

egitim durumu ve meslek incelenmektedir.

Go¢: Marmara Bolgesinden yashi bireylerin 13 tanesi dogma biiyiime
Canakkaleli olup, bir tanesi Istanbul’dan, bir tanesi Bulgaristan’dan geldigini ifade
etti. Derinlemesine yapilan goriismelerden yaslh bireylerin go¢ ve gd¢ nedenlerine

yonelik ifadeleri asagida verildi.

MB1 “1934te, yedi yasindayken Bulgaristan’dan go¢ geldim. Ilkokulu
bitirdik ettik, burada. ”

MB2 “Dogma  biiyiime Canakkaleliyim. Annemlerde, babamlarda

Bulgaristan’dan gog etmisler.”

MB3 “Canakkale Canli’yiz biz. Bizim dedelerimizde orali. Esim
oldiikten sonra ¢cocuklarimla is nedeniyle Canakkale’ye geldik.”

MB4-E “Biz Canakkaleliyiz. Ben 65 yildir Canakkale’'de yasiyyorum.
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Annem Musg kékenli. Baba kékeni Girit’e dayanir.”

MB5 “Babamlar Edirne’den gelmisler savas zamaminda. Annemler

Canakkale 'nin koylerinden.

MB6 “dilem Eskisehir Boziiyiik'ten gé¢ etmis Istanbul’a. Uzun yillar
Istanbul’da yasadim. Ulasim, yasam kosullar: ve kizimin iiniversitesi nedeniyle

Canakkale’ye geldik.”

MB7 “Aslen Intepe Erenkéyliiyiiz. Baba tarafi 1924 te Selanikten gé¢

etmisler. Biz burada dogma biiyiime.”

MB8 “Anne tarafi Selanikli. Baba tarafi herkes Canakkaleli.”

1

MB9 “Dedeler Ayvacik tan gelmisler.’
MB10-E “Anne ve babamlar Bulgaristan’dan go¢ etmigler.”
MB11 “Annemler, babamlar hep koyden gelmisler, Y oriikler.”

MB12 “Babamin isi nedeniyle 13, 14 yaslarindayken Canakkale’ye go¢
ettik. Dedelerimin hepsi Kiiciikkuyulu. Biz orda biiyiidiik, sonra buraya geldik.”

MB13 “Esasen Ldpseki Giireceliyiz, 48 senedir Canakkale’de yagsiyoruz.
Babaannem koyiin yerlisi dedem Trabzon’dan gelmis. Cocuklarimin egitim durumu

icin gelmisler. Annemin babasinin babast Macwr gelmig.”

MB14 “Otuz bes yildir Canakkale’'de yasiyoruz. Onceden Eceabat'ta
yvasiyorduk. Cocuklarim burada ¢alismaya basladiklar i¢in buraya geldik.”

MB15-E “Anne tarafi Balkan harbinde Yunanistan Mutya’dan maciwr gelme.
Baba tarafi da ¢ok yillar evvel Kirsehir’'den gelme. Caycomakli kéyiinden. Gegim
stkintist nedeniyle, is nedeniyle gelmisler.”” “Ben Manav ve Macir karigimi oluyorum.

Anne tarafi Macir, baba tarafi Manav.”

Dogu/Giineydogu Anadolu Bélgesinden Canakkale’ye go¢ gelen yaslilarin sekizi
Van’dan, ikisi Agri’dan, biri Mus’tan, biri Elazig’dan, birer tanesi Erzincan, Malatya
ve Diyarbakir’dan Canakkale’ye gb¢ etmis olup, dokuzu is nedeniyle, biri akrabalar
Canakkale’de yasadigi i¢in, dordii cocuklari Canakkale’de yasadigi icin, biri kizinin

egitimi nedeniyle Canakkale’ye gog ettiklerini ifade ettiler.

Van’dan Canakkale’ye go¢ eden yasli bireylerin dordii atalarinin Van’dan
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geldigini, biri Bosna-Hersek, biri Malazgirt, biri de iran’dan geldigini ifade ettiler.
Canakkale’ye Elazig’dan go¢ gelen yash birey atalarimin Konya’dan Elazig’a goc
ettigini, Diyarbakir’dan gd¢ gelen yasli birey ise atalarinin Bulgaristan gog ettigini
ifade ettiler. Mus, Erzincan, Malatya ve Agri’dan Canakkale’ye go¢ eden bireyler
atalarmin da ayni yerden olduklarini ifade ettiler. Yasl bireylerin gd¢ durumlarina

yonelik ifadeleri asagida verildi.

DGDAL-E  “Biiyiik biiyiik dedemler Bosna-Hersekten go¢ etmisler. Bosnak
go¢meniyiz, Balkanlardan. En biiyiik dedem Van Kalesine maliyeden sorumlu bakan

olarak atanmis.” “Ezine’den emekli oldum. Is nedeniyle buraya gég ettik.”

DGDAZ2 “Ben Mus Malazgirt dogumluyum. Evlilik sebebiyle Van Ercis’e
géc¢ ettim. Dedelerim hepsi Musluydu. Iki oglum burada calisiyor. Esim éliince ben

onlarin yanina geldim.”

DGDA3 “Biitiin dedelerimiz Van’da dogmuslar. Bizde 21 yil once Van

Gevas tan, ¢ocuklarimiz burada calistiklart icin onlarin yanina geldik.”
DGDA4 “Soy ge¢misimiz Van’a dayaniyor. Oglum Canakkale’de ¢alistig
i¢in Van Ercis ten Canakkale’ye gog ettik. Yedi yildir burada yasiyoruz.”

DGDA5 “Van'in Kandil koyiindeniz. Van depreminden iki yil once
Canakkale’ye gog ettik.

DGDAG6 “Anne tarafim Konyali, baba tarafim da Iran’dan gelmisler Van'a.
Dedelerimiz daha ¢ocukken Ercis’e yerlesmisler. Biz seKiz yil nce esim vefat ettikten

sonra akrabalarimiz burada yasadigi i¢in buraya gog ettik.” “Babam bizi yanina

’

oturtupta anlatmazdi biz oradan geldik, buradan geldik diye.’

DGDA7 “Bizim soy ge¢migsimizin hepsi Van’'dan. Cocuklarim burada

calistiklari igin ben onlarin yanina geldim.”
DGDAS8-E  “Van’dan 97 yilinda is igin geldik. Dedelerimiz hep Vanli.”

DGDA9 “Dedelerin hepsi Mugslu. Akrabalar daha énceden Canakkale'’ye

gelmislerdi. Biz de onlarin onerisiyle ii¢ yil once geldik.”

DGDA10 “Babamlar Konyali. Seferberlik sirasinda 1800’lerde Elazig’a
go¢miisler. Savastan ka¢mislar. Biz Canakkale’ye 22 yil énce geldik. Ogullarim
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burada ¢alistiklar igin burada yasiyoruz.”

DGDA11 “Biiyiik biiyiik dedeler Tunceli’den Sivas’a go¢miisler. Ceteler
dedelerimizle savasirken dedem ka¢mis. Erzincan’a yerlesmisler. Biz Canakkale’ye

kizim Universiteyi kazaninca geldik.”

DGDA12  “Dedelerimiz Malatyali. Aslen Malatya’nin Ak¢adag Doganer
koyiinde oturuyorduk. 30 yil Malatya’da yasadik. Canakkale’ye ii¢ yil dnce

cocuklarimin yanina geldim.

DGDA13  “Kokiimiiz  Bulgaristan. Annemler bir bucuk yasinda bizi
Bulgaristan’dan Diyarbakir’a getirmigler. Diyarbakir Bismil beldesine bagli Ambar
koytinde yasadik. Yirmi yil énce ¢ocuklarim burada yasadigi icin buraya geldim.

’

Torunlara bakacak insan yok. Torun bakmaya geldim.’

DGDA14  “Benim dedelerimin hepsi Agrili. Sekiz yil once esimin isi nedeniyle
Canakkale’ye geldik.”

DGDA15  “Soy ge¢misimiz hep Agrili, 38 yildir Canakkale deyiz. Ogullarim
burada ¢alismaya baslayinca buraya geldik.”

Egitim durumu ve meslek: Marmara Bolgesindeki yaslilarin besi okuryazar,
sekizi ilkokul, biri ortaokul ve bir tanesi de lise mezunudur. Dogu/Giineydogu
Anadolu Bolgesinden gog¢ gelen yash bireylerden on biri okuryazar degil iken, ikisi
okuryazar, biri ilkokul, biri lise mezunudur.

Yaslilarin ¢alisma ve meslek durumlarina bakildiginda; Marmara Bolgesinden
yaslilarin dokuz tanesi hi¢ ¢alismadigini, bes tanesi emekli oldugunu, bir tanesi de
taksicilik yaptigini ifade etti. Dogu/Giineydogu Anadolu Bolgesinden goc gelen yash

bireylerin on ii¢ tanesi ¢alismadigini, iKi tanesi emekli oldugunu ifade etti.

MB1 “Calismiyorum, esimin BAG-KUR 'dan ayhigim aliyorum”

MB2 “Caligmyyorum, esimin ayligini altyyorum.”

MB4-E “Ilkokul mezunuyum. Taksicilik yapiyorum.”

MB13 “Ben resmi c¢alismadim ama bu kapiya geldigimden beri ¢ok

)

calistim. Mevlit okurken esim kadar kazaniyordum.’
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MB14 “Ise hi¢ gitmedim. Calisayim diye yalvarirdim ama izin vermedi.”

MB15-E “Ortaokul mezunuyum. Orman bolge miidiirliigiiniin soforliigiinii

yap#m, oradan emekli oldum.”

2.0letisim: Baskin olan dil ve lehge, ses voliimii, sesin ahengi, duygu ve
diisiinceleri paylasmaya istekli olma durumu; géz temasi, beden dili, dokunma, yiiz
ifadesi, selamlasmay1 kabul etme gibi sozsiiz iletisim ile isimlerin kullanilmasi bu

alanda yer alan niteliklerdir.

DGDA3 “Erkeklerle yemek yenmez ayri yenir. Gelin kayinpeder ayni odada

’

olmaz.’

DGDA5 “Kadin-erkek her zaman ayri yemek yer. Eski zamanlarda gelin
kaywmvalide ile birlikte yemek yemezdi. Kaymnvalide ¢ocuklariyla yemek yiyebilir ama

gelin ayni yerde yiyemez.’

)

DGDAG6 “Bizde yabanci erkeklerle ayni yerde oturulmaz.’

Ana dil: Marmara Boélgesinden yashlarin tamaminin kullandiklari ana dil
Tirkgedir. Dogu/Giineydogu Anadolu Bélgesinden Canakkale’ye go¢ eden yaglilarin
alti tanesinin anadili Kiirtge olmakla birlikte Tiirkge biliyorlardi. Dokuz yash

katilimer ise Tiirk¢e konusuyordu.

Sive: Her iki grupta da siveyle konusanlar yaygindi. Ancak Marmara
Bolgesindeki bazi yaslilarda sive yokken Dogu/Giineydogu Anadolu Bolgesinden
gocle gelen yaslilarin tamami kendi yorelerine 6zgii bir sive kullanmaktaydilar. Vanl

bir yasgh katilimci evet yerine ‘he’, b yerine ‘m’nin kullanildigini ifade etti.

Ses voliimii: Marmara ve Giineydogu Anadolu Bolgesinden Canakkale’ye gog
etmis yaslilarin tamaminda sesin voliimii normaldi. Sesin voliimii ile ilgili olarak
Vanli erkek katilimer “Bizde sesli sesli konusmak yok.”, Vanli diger bir katilimci

“Biz gelin oldugumuz zaman kaympederimizle, kendimizden biiyilik kayinimizla ayni
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yerde oturup yemek yemezdik, yliziimiiziin yarisin1 kapatirdik, hatta konusmazdik,

gelinlik yapardik, isaretle genelde haberlesirdik.” seklinde ifade ettiler.

Goz temasi: Marmara Bolgesinden bir yashi disinda yaslilar g6z temasi kurarken
cinsiyet farkliligini bir engel olarak gormediklerini, DGDA Bolgesinden go¢ gelen
bir yash birey erkeklerle géz temasi1 kurulmayacagini, onlara bakilmayacagini ifade

etti.

MB1 “Bizim zamanimizda ¢ok ka¢cmak vardi. Benim babam baldizlarin

gormeden buraya geldi. Onceden gérmek yokmus, kagmak varmis.”

DGDA12  “Erkeklerle goz temast kurulmaz, bakilmaz.”

Sessizlik: Sessizlik DGDA bolgesinden gelen yaslilarda saygi unsuru olarak
goriilirken Marmara Bolgesindeki yaslilarda sessizlige yonelik herhangi bir ifade yer

almamistir.
DGDA1-E  “Sesli sesli konusmak yok.”
DGDA5 “Kayinpederle, esimin kardesiyle konusulmaz, yemek yenmez.”

DGDAG6 “Biz gelin oldugumuz zaman kayinpederimizle, kendimizden biiyiik
kayimimizla aynmi yerde oturup yemek yemezdik, yiiziimiiziin yarisint kapatirdik, hatta

konusmazdik, gelinlik yapardik, isaretle genelde haberlesirdik.”

Selamlagsma: Marmara Bolgesinden yaslilarin selamlagsma ozelliklerine
bakildiginda; 12 yash katilimci kadin-erkek fark etmeksizin elini optiirdiigiinii veya
tokalastigini, ti¢ yash katilimer ise yakin gevresi disinda selamlagmayi kabul
etmedigini belirtti. Derinlemesine yapilan goriismelerden yash bireylerin selamlasma

ozelliklerine yonelik ifadelerine asagida verildi.

MB1 “Bizim zamammizda cok kacmak vardi. Benim babam baldizlarin

gormeden buraya geldi. Onceden gérmek yokmus, kacmak varmis.”

MB3 “Herkesle tokalasirim, elimi optiiriiriim. Kaginmam kimseden.’

MB4-E “Ben herkesle tokalagirim, elimi de optiiriiriim. Elini kagiranlara
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cok kizarim. Modernlikten yanayim.”
MB6 “Herkesle tokalasirim, elimi optiirtiriim. Hi¢ fark etmez.”

MB7 “Erkeklerle tokalasip, el optiiriiriim. Bizde ne varsa medeni hepsini

yvapiyoruz. Ninelerden dedelerden goriisiimiiz o.”

MB8 “Yakin ¢cevremdeki akrabalarima elimi optiiriiriim, selamlasirim.”
MB11 “Erkeklerden, yabancidan sakinma var.”
MB12 “Erkeklerle hi¢ goriismezdik. Akrabalar disinda el optiiriilmez.

Ama simdi elimizi épiiyorlar, veriyoruz. Babaannem vardi mesela iki diiniir birbiriyle

hi¢ goriismemigsler.”

MB13 “Selamlasmada kadin erkek ayrimi yapmayiz. Elimi optiiriiriim.
Kadinlara Selamiin Aleykiim derim, selam veririm.” “Biz beraber kadin erkek

karwsik yemek yeriz.”

’

MB14 “Selamlasmada kadn erkek ayrimi yapmayiz. Elimi optiiriiriim.’

Dogu/Glineydogu Anadolu Bolgesinden Canakkale’ye go¢ eden bes yasl
katilimer kadin-erkek fark etmeksizin elini Optiirdiigiinii veya tokalagtigini, diger
yaglilar yakin ¢evresi disinda selamlasmay1 kabul etmediklerini belirttiler. Yapilan
goriismelerden yash bireylerin selamlasma 6zelliklerine yonelik ifadelerine asagida

yer verildi.
DGDA3 “Bizde erkeklerle tokalasma, konusma yoktur.”

DGDA4 “Erkeklere el optiirmeyiz. Yabanci erkeklerle ayni odada

durmayiz.”

DGDAG6 “Erkek mesela misafir geldi, senden kiiciikse de abi hos geldin

denir. Dedikten sonra oturup bir arada kahve i¢me ¢ay i¢cme yok.”

DGDA7 “Tamidigim erkeklerle selamlasirim. Bir-iki goébek uzak olursa

>

olmaz.’

DGDAS8-E  “Ben kendimden kiiciiklere elimi optiiriiriim. Van’da gelinle falan

ayni yerde durmuyorlar. Ama bizde o ¢ok yok.”

DGDA10  “Kadin hi¢ el vermez erkege. Ancak kardes, halaoglu, amcaoglu
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senden kiiciikse verilir. Baba da elini vermez.” “Kiiciik erkek cocuklarinin oniine
para, bicak, oyuncak konur. Cocuk parayt segerse, artik o ¢ocuk erkek olmustur,

>

haramdir.’

DGDA11 “Bizde erkek bayan fark etmez, sakinma yok. Ondan kag, bundan

’

kag bizde oyle yok. Bize misafir geldi mi erkek kadin hizmetini yapariz.’

’

DGDA12  “Genglere el optiirmem, tokalasmam. Yash olanlar elimi dper.’

“Oglumuz, yegenlerimiz tabi ki opiiyorlar elimizi. Akrabalara, komsulara verilmez.”
DGDA13  “Biz elimizi optiiriiriiz, beraber yemek yeriz.”

DGDA14  “Dini inanglarimiz geregi yakin ¢evremiz disinda el Optiirmeyiz.

Aile disindaki erkeklerle aynt masada yemek yemeyiz.”

3.Aile rolleri ve organizasyonlar: Evin reisi, cinsiyete 6zgii roller; aile rolleri,
oncelikler, cocuk ve addlesanlarin gelisimsel gorevleri, ¢ocuk biiyiitme uygulamalari,
yaslilarin rolleri, bekar ebeveyn, ¢ocuksuz evlilikler, bosanmalar gibi 6zellikler bu

alanda yer almaktadir.

Evin reisi: Marmara Bolgesinden yashlarin 14 tanesi evin reisinin erkek
oldugunu, iki tanesi kararlart esiyle birlikte aldiklarini ifade ettiler. Derinlemesine
yapilan goriigmelerden yasli bireylerin evin reisinin kim oldugu sorusuna ydnelik

ifadelerine asagida yer verildi.
MB1 “Erkeklerdir.”

MB2 “Evin reisi beyimdir. Onun sézii gegerli. Kararlar: genelde o alird.

Geginmek igin ben pek sesimi ¢tkarmazdim. Mecbur susardim, ya dayak yicem ya da

dedigini yapcam.”
MB3 “Evin reisi erkektir.”
MB4-E “Evin reisi benim tabi.”
MBS “Ailenin reisi erkektir.”
MB6 “Evin reisi esim. Trabzon erkegi.”
MB7 “Evin reisi simdilik oglum. Oglumun yanindayim simdi.”

26



MB8 “Evin reisi esimdir. Kim olacak baska. Evi kocam idare eder. ”
MB9 “Erkektir.”

MB10-E “Evin reisi benim.

MB11 “Evin reisi beyimdir.”
MB12 “Aile reisi erkektir.”
MB13 “Evin reisi beyimdir. Beyim ne derse o. Kararlart beraber aliriz

ama ¢ogunluk onun dedigi olur.”
MB14 “Kararlart ortaklasa aliriz.”

MB15-E “Evin reisi erkektir. Bizim Osmanli kiiltiirii devam eder. Esim

maasimi bilmez benim.”

Dogu/Glineydogu Anadolu Bolgesinden Canakkale’ye go¢ eden yashlarin
tamami evin reisinin erkek oldugunu ifade ettiler. Yasl bireylerin evin reisine yonelik

ifadelerine asagida yer verildi.
DGDA1-E  “Evin reisi benim.”
DGDA2 “Evin reisi erkektir.”
DGDA3 “Evin reisi erkektir. Kararlar: erkek alir.”
DGDA4 “Evin reisi evli olan erkektir. Kararlarina ortak olunur.”
DGDA5 “Aile reisi erkektir. O ne derse 0.”

DGDAG6 “Evin reisi sagken esimdi. Simdi benim. Esim oldugu zaman soz

esimde biterdi. O yonetirdi.”
DGDA7 “Evin reisi erkektir.”
DGDAS8-E  “Evin reisi benim ama kararlari ortak aliriz esimle.”

DGDA9 “Evin reisi evli oglum ama biiyiik oglum bekdr onun kararlart
onemli. Esim sag olsaydi kararlart o verirdi. Bana da karar alacakken soruyorlar.

Ben ne dersem o. ”
DGDA10 “Evin reisi babadir.”

DGDA11 “Evin reisi beyim, ondan sonra ben tabi. Kaymnvalide ve
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kaympeder yasarken kayinvalidemdi evin reisi.” “Kararlart esim verir, sonra bana

sorar bende bitiyor, ondan sonra ¢ocuklara sorariz.”
DGDA12  “Evin reisi beyimdir.”

DGDA13 “Evin reisi erkektir. Baska kim olacak?”

DGDA14  “Evin reisi kaymnpederimdi. Kararlar: kayinpeder ve kayinvalide
birlikte alwr.”

DGDA15  “Evin reisi babadw. Ama ¢ocuklar biiyiiyiince en biiyiik abidir.

Kararlari o alir.”

Cocuklarin rolii : Marmara Bolgesinden yaslilarin dordii ¢ocuklarin roliiniin
biiyliglini sayip, sevmesi olarak tanimlarken, biri anne-babaya bakim olarak

tanimladilar. Yasli bireylerin ¢ocuklarin roliine yonelik bazi ifadelerine asagida yer

verildi.
MB3 “Cocuklarin rolii, Seni dinlemek, sayip sevmektir.”
MB4-E “Cocuk ailesiyle gecinmeli, anne babaya yardim etmeli.”
MB5 “Cocuklar hakaret etmez, har¢lik veriyoruz onlara.”
MB10-E “Cocuklarimiz evvela inancli olmasini isterim ben. Ibadetle,

ahlakla olmasi birinci plamimdwr benim. Ondan sonra deviet islerinde de,
memleketimizin kalkinmast icin ne gerekiyorsa yapin, ¢oluk ¢ocugunuzu namus ile
vetistirin benim tavsiyvem budur cocuklarima.” “Masallah ii¢ kizzm var melaike
gibidir. Oglanlarin ufak tefek kusurlart olmustur ama kizlarimdan hicbir sey

gormedim.”

MB11 “Elden ayaktan diistiigii zaman anne babaya bakmasi lazim. Bende

bakiyorum kayinvalideme. Icimden kizsam bile séyleyemem.”

MB13 “Cocuklardan saygi, hiirmet bekleriz. Benim onlara hi¢ ihtiyacim

yok. Sevgiden evvel saygi bekliyorum ”

Dogu/Glineydogu Anadolu Bolgesinden Canakkale’ye go¢ eden yaslilarin ikisi
cocuklarin roliiniin biiyligiinii sayip, sevmesi olarak tanimlarken, dordii okumak, ikisi

para kazanmak olarak tanimladilar.
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DGDA3 “Cocuklar anne babaya bakar, saygi gosterir. Gengler okur,

okumazsa calisirlar”

DGDAG6 “Okusun, meslek sahibi olsun. Cocuk okumak istemezse de zorla

yvaptirilmaz.”

DGDAS8-E  “Cocuklar okul gider. Ana babaya saygi gosterir.”

’

DGDA11 “Cocuklardan saygi, sevgi, ortamlara uymamalarini bekleriz.’

DGDA12 “Cocuklardan okusun bekleriz, okusun hayatimi kurtarsinlar, bizim
gibi rezil olmaswinlar. Temiz yetissinler. Giizel yalansiz, dolansiz yetissinler.

Abdestlerini, namazlarint ogretiyoruz. Kur’an’a génderiyoruz.”

DGDA13  “Calisacaklar, para getirecekler okumayinca ne yapacaklar.”

Erkegin rolii: Marmara Bolgesinden yashilarin tamami erkegin roliiniin
calismak ve eve para getirmek oldugunu, ii¢ tanesi de ¢ocuklarin yetistirilmesi
oldugunu ifade ettiler. Gorligmelerden yasli bireylerin erkegin roliine yonelik

ifadelerine asagida yer verildi.

MB1 “Erkek tarlaya gider, ¢ift siirer, orak biger, baglar, saman tasir.”
MB2 “Erkek calisir.”

MB3 “Babanin rolii eve bakmak, para getirmektir.”

MB4-E “Her tiirlii ihtiyact karsilamak, birinci egitmen olmak, ¢ocuk

kiiltiiriinii aileden alir. Baba olmak, torunlara sahip olmak zor bir sey. Evlilerken bile

cocuklarin ihtiyaclarini  karsiliyoruz. Gorevimiz oliinceye kadar onlara sahip

ctkmak.”
MBS “Baba ¢alisip eve para getirir.”
MB6 “Esim Trabzon erkegi. Ama her zaman her sey de bana hak tanir.”
MB7 “Erkek calisir para kazamr. Cocuk hastalamirsa, okula ihtiyag

olursa ilgilenir. Anne ¢alismazsa kiyilmaz. Ev isleri beklenmez. Cocugu da ona nasil

birakalim igten gelmis.”

MB8 “Evi kocam idare eder. O getirir, ben yaparim, yeriz.”
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MB9 “Para kazanmr, ¢alisir, kasapti zaten onun isi benden ¢ok.”

MB10-E “Bize ¢oluk ¢ocugun terbiyesi, dini kurallari yasamasi, devlete
olan hakkimizi hukukumuzu bilmek, namusuyla ¢alisip, almmizin teriyle karnimizi
doyurmak, fazla zengin olmakta, para kazanmakta goziim yok benim, helalinden

)

Rabbim ne verdiyse ona raziyim. Cocuklarima da bu tavsiyede bulunuyorum.’

MB11 “Para kazanmasint bekleriz.”

MB12 “O getirir, o gotiirtirdii. O bakardi evimize.”

MB13 “Benim beyim simdi bana ¢ok yardim eder. Eskiden c¢alisirken
yapamazdi.”

MB15-E “Emekli olan bir kisi artik ailesiyle ortaklagsa hayatimi paylasir.
Ben sahsen hammla kalktigimiz zaman sabahleyin ne yapilmasi gerekiyorsa giin
icerisinde onu beraber ortak yapariz. Mesela mutfakta yemek yapilacaksa beraber
vapariz.” “Calisirken hi¢bir seyi ellemezdim. Emekli oluncaya kadar ben mutfak

’

islerini bilmezdim. Dogru diizgiin pazar aldigimi bilmezdim.’

Dogu/Glineydogu Anadolu Bolgesinden Canakkale’ye go¢ eden yaslilardan 13
tanesi erkegin roliiniin ¢alismak ve eve para getirmek oldugunu, iki tanesi torunlara
bakmak oldugunu, yalnizca bir tanesi tamirat, bulasik ve ev islerini yapmak

oldugunu ifade ettiler.

DGDA1-E “dileyi idare etmek, ¢ocuklarin birbiriyle anlasmasint saglamatk,

evin gelir, giderine bakmak, ortami bulmak, huzursuzluklar: gidermektir.”

DGDAZ2 “Erkek para kazanr.”

’

DGDA3 “Erkekler ¢calisip para kazanir.’

DGDA5 “Babanin rolii tamirat, bazen bakiyorsun torunumu yikar, bulasik

vikar, ev islerini de yapar.”

DGDAG6 “O getirirdi, o gotiiriirdii. Bir sey lazim oldugu zaman ondan
isterdik. Ben gidip alisveris edip gelmezdim. Cikmazdim. Hep béyle liste yapardim

eve bu bu lazim diye, o da alir gelirdi. Esim kiskangti biraz.”

)

DGDA7Y “Calistyorlar, para kazanyyorlar.’

)

DGDAS8-E  “Erkek ¢alisir, evin gegimini saglar.’
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DGDA9 “Erkekler calisir.”
DGDA10 “Para kazanir, ¢ocuklarini kimseye muhtag etmez.”

DGDA11 “Evin ne ihtiyacit varsa erkek karsilayacak maddi olarak, manevi

olarak ta ben karsilayacagim.” “Toruna bakar. Ev isleri yapmaz.”

DGDA12  “Para kazanacak, evin ihtiyacini gérecek, ondan dyle bekliyoruz.”
“Ev isi yapmaz. Burada bir bardak suyu icer, birakir. Suyunu bile ben getiririm.

Zaten simdi Yirmi senedir Alzheimer hastasi, yirmi senedir ben bakiyorum.”

DGDA13 “Bugday, ekerdik, bicerdik, toplardik, diiverdik” “Erkekler
cocuklara bakmaz, nerde bakacak, umurunda bile olmaz, ev isi de yapmazd,

kadinlarn tistiindeydi her sey.”

DGDA14  “Baba para kazanmir. Ev islerine katilmaz. Yemek kesinlikle yapmaz.

Cocuklarin bakiminda yardimci olurlar.”

Kadmn rolii: Marmara Bolgesinden yaslilarin dokuzu kadmin roliini ev isleri
yapmak, yedisi cocuklar1 biiylitmek, dordii ¢aligmak olarak tanmimladilar. Yash

bireylerin kadinin roliine yonelik ifadelerine asagida yer verildi.

MB1 “Kadin tarlada esine yardim eder. Kendi ailesinin ihtiyaglarini
gortir.”

MB2 “Kadin ¢ocuklara bakar. Kaywmvalide falan vardi. Onlara
bakmistim.”

MB3 “Annenin rolii evin igini yapmak, ¢ocuklarina bakmaktir.”

MB4-E “dAilede kadimin rolii temizlik, bakim, yemek yapma, ¢ocuklarin iyi
yetistirilmesidir.”

MB5 “Anne yemek yapar, camasir, ev isleri yapar.”

MB6 “Kadn evinin iglerini yapar, yemek yapar, ¢cocuklarint biiyiitiir.”

MB7 “Kadn evin islerini yapar, ¢ocuklarina bakar.”

MB8 “Kocam getirir, ben yaparim, yeriz.”

MB9 “Her seyi yaparim. Koyunda sagardim, inekte sagardim, gobekte,
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mantarda topladim. Hepsini yaptim.”

MB10-E “Bana ¢ok sadiktir Allah razi olsun. Bes tane ¢ocugumuzu biiyiittii.
O da ¢alisti. Ben alisveris yaparken o da bankaya gidiyordu ¢aliymaya.” “50 senelik
evliyim daha bir tokat vurmuslugumuz yok. Kirildigim zaman iki, ti¢ giin kiiserim o

’

anlar.’

MB11 “Temizlik yapar, yemegi ekmegini yapar, misafir gelir onu

karsilarsin, cocugunu biiyiitiirsiin, onlar iste.”

MB12 “Biz kir islerine giderdik. Capa kazdik, bakla kazdik. Hig
diisiinmedik emekli olalim diye, bereket esim vardi.”

13

MB13 “Ev isleri, yemek, ¢amagi, iiti, ¢ocuk biiyiittiik.” “Ben resmi

calismadim ama bu kapiya geldigimden beri ¢cok ¢alistim. Mevlit okurken esim kadar

’

kazanvyordum.’

MB15-E “Bizde bir aliskanlik vardir. Mesela ben sabah beste goreve
gideceksem benim ailem benden once kalkar, kahvaltimi hazirlar, ondan sonra beni

ugurlar. Ondan sonra evine geri kapanir. Sistem boyle ¢alisir.”

Dogu/Giineydogu Bolgesinden Canakkale’ye gog¢ eden yaslilarin tamami kadinin

roliinii ev igleri yapmak, bes tanesi ¢ocuklarina bakmak olarak tanimladilar.

DGDAL1-E  “Yemek yapmak, evi temizlemek, ¢amagwr yikamak. Bizim o tarafta

disarida ¢alismak yoktur. Ev i¢cinde erkegin ¢amasirla, yemekle, sununla, bununla isi

N ’

olmaz.” “Yengem cay doldurur bize abimin orda durur. Kocasina ilgi gésteremez.’

DGDA2 “Kadin, yemek yapar, ¢ocuklara bakar, ev islerini yapar, kadin

’

calismaz daha dogrusu ¢aligtirilmaz.’

’

DGDA3 “Kadin yemek yapar, tandir yapar. Evde ¢alisir.’

DGDAG6 “Bayanlar bizim orda ¢alismaz. Sadece evinin isiyle, yemegiyle,

camagiriyla, isiyle, temizligiyle ugrasir. Erkegin kazancina bakar.”

DGDA7 “Ev isi, yemek yapma. Evde kayinvalide, kayinpeder varsa onlara
bakar.”

’

DGDAS “Kadin evin islerini yapar, ¢cocuklara bakar.’

’

DGDA9 “Ev isleri, camagur, iitii, yemek yapar, ¢cocuklara bakar.’
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)

DGDA10  “Kadinlar evinin islerini yapar, ¢ocuklarina bakar.’

DGDA11 “Kimisi kolelik diyor ama ben karsyyim. Pisirecek, yikayacak,
diizenleyecek, yedirecek, ama yeri gelince gezecek, yeri gelince kendi akrabalarina,

diigtine de gidecek bence kadinin rolii budur. Kadin baska ne yapacak.”

DGDA12 “Kadimin isi temizlik, ev isi, ¢cocuklar: temiz gezdirmek, onlarin
isini gormek.”

DGDA13  “Swasint yapar, ekmegini yapar, dikisini diker, ne olsa yapar. Asini
magnt yapar.”

’

DGDA14  “Anne biitiin evin islerini yapar.’

DGDA15  “Yemek yapmak.”

Yashnin rolii: Marmara Bolgesinden yaslilarin altis1 yashilarin roliiniin torun
bakmak, altis1 dua etmek, ii¢li gocuklara/torunlara yol gostermek oldugunu ifade
ettiler. Goriismelerden yasli bireylerin yaslinin roliine yonelik ifadelerine asagida yer

verildi.

MB1 “Torunlardan, eviatlaruimdan, gelinlerden sevgi saygi bekliyorum,

) ’

birde hatirim sorsunlar bana yeter.” “Cocuklarin bakimina yardim eder.’

MB2 “Yaslilar torunlarina bakar, dua okur. Onlardan is beklenmez.”
MB3 “Yasliya dua et derler, eder. Kararlarda yardimci olurlar”™
MB4-E “Ailede yash biiyiik olarak tecriibelidir, deneyimlidir. Kendisinden

kiigiiklere dogru yolu gosterir. Cocuklarin kararlarina destek olurlar. Genelde maddi
problemlerle geliyorlar.” “Yashilik istenecek bir sey degil. Yashlarin ilgiye ihtiyaci

vardir. En ¢ok istedigi sey ilgidir, aranmaktir.”

MB5 “Yash, destek olur, zamaninda torunlara bakar.”

MB6 “Gerekli durumlarda, damstiklarinda c¢ocuklarin kararlarina
katiliyoruz.”

MB7 “Iki tane torunumun yamndayim. Dogdular, biiyiidiiler. Onlara

bakiyorum.” “Dua okuruz, namazimizi kilariz, ¢ocugumun arkasindayim.” “Evdeki
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kararlara katilirim ama ben pek ilgilenmiyorum. Oglumun tizerine yiktim, her seyle o

ilgileniyor.”

MB8 “Bizim yaglilarimiz soyle ki, biz kayinvalidemle beraber otururduk,
biz baktik, bizim evimizde oldii. Annemi de 6yle baktik. Biz ii¢ kiz kardesiz, annem

hastalaninca yalniz oturdu evinde, yaslilik ayligi alryordu, biz idare ediyorduk.”

1

MB9 “Yashlar torunlara bakar, dua eder.’

MB10-E “Yashlikta yatipta kalmak istemiyorum. Omriim olduk¢a bir seyler
vapayim. Komsularima giderim asmalarint keserim, ¢iceklerini temizlerim, birinin
kapisi bozulmustur cagirirlar, birinin ¢esmesi bozulmustur gel sunu yapiver, boyle

1

mahallede ben parada istemem, komsulara hizmet ederim.’

MB11 “Dua ederler yashilar, cocuklarimiz hicbir sey beklemiyor bizden.”

“Sorarlarsa yardimci oluruz.”

’

MB13 “Yashlardan dua beklenir. Torun varsa bakarlar.’

Dogu/Glineydogu Anadolu Bolgesinden Canakkale’ye go¢ eden yash bireyler
yaglinin rolleri hakkindaki verdikleri cevaplara bakildiginda altis1 dua etmek, gl

torun bakmak, ti¢ii bakilmak oldugunu ifade ettiler.

DGDA1-E  “Baba daha biiyiiktiir. Emir veren o’dur. Onun emrinden ¢ikilmaz.

Ne emrettiyse oyle yapilir. Cesitli islere gonderir. Babamin emrinde oluruz. Bunlar

’

nasil benim emrimdeyseler...’
DGDA2 “Yashlar cocuklarimin ellerine bakarlar.”

DGDA3 “Yashlardan dua beklenir.”

DGDA4 “Yashi sadece torunlarini sever, dua eder. Baska hi¢cbir gsey
yapmaz.”

DGDA5S “Yashlar namaz kilar, gezmelere gider, kendilerini ibadete verir.”

DGDAG6 “Yasl asini ister, temizligini ister, hep ilgisini ister. Karsidakinin

Allah korkusu varsa yapar zaten. Bazi yapmayan olursa kart koca arasinda tatsizlik

olur.”

DGDA7Y “Yasl oturup yer, gelin bakar.”
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DGDAS8-E  “Yaslilar bir sey yapmaz. Dua ederler, kenarda otururlar.”
DGDA11 “Torunlara bakar, is beklenmez.”
DGDA12 “Yasl okur.”

DGDA13  “Yashlardan artik bir sey beklenmez. Simdi yapamiyorum. Gecen
sene yapardim, bu sene yok. Namaz kilryorum, okuyorum.” “Diyarbakir’da yashilar

’

her seyi yapar. Torunlara da bakar. Bana simdi boyle oturmak ¢ok zor geliyor.”’

DGDAl14  “Yash evin iginde siirekli bakilmali. Yasl kendi ibadetiyle mesgul

olur. Torunlarina bakar.” “Yash illaki herhangi bir cocugunun evinde kalabilir.”

DGDA15  “Evde torununa bakmak, torunlarint doyurmak.” “Misafir gelince

kayinvalide baskoseye oturur.

Yashya yonelik siddet: Yasliya yonelik siddet boyutlari yapilandirilmis ve
yapilandirilmamis soru formlariyla toplandi. Siddet tiirlerine yonelik ifadelerin
tamami yaglilara soruldu her iki gruptaki yaslilarin da siddet tiirleri arasinda en fazla
psikolojik siddete maruz kaldiklar1 sorulara verdikleri yanitlardan ve ifadelerinden

anlagilmaktadir.

Marmara Bolgesindeki yaslilar ilgi gosterilememe (4), olumsuz elestirilme (4),
asagilayic1 sozlere maruz kalma (3), sevgi gosterilememe (3), alay edilme (2),
konusulmama, siirekli somurtulma (2), asagilanma (1), sozlii saldirida bulunulma (1),
el isaretleriyle uyarida bulunma (1), yiiksek tonda bagirilma (1), yaptiklarinin
onaylanmamasi (1) gibi ifade ve davranislara maruz kaldiklarin1 ifade ederken
DGDA Bolgesinden gelen yaslilar asagilayic1 sozlere maruz kalma (2), hakaret
edilme (2), olumsuz elestirilme (2), yiiksek tonda bagirilma (2), yaptiklarinin
onaylanmamasi (1), ilgi gosterilememe (1), sevgi gosterilememe (1), kiiclimsenme
(1), alay edilme (1), asagilanma (1), sozlii saldirida bulunulma (1), el isaretleriyle
uyarida bulunma (1), korkutulma (1), duygu-diistincelerin baskilanmasi1 (1), kati
kurallarin konulmasi (1), ¢evre ile iliskilerin sinirlandirilmas: (1) ve konusulmama,

stirekli somurtulma (1) gibi davranis ve ifadelere maruz kaldiklarini ifade etmislerdir.

Bu aragtirmada her iki grup yaslhilarin siddetle ilgili ifadelerine asagida yer

verildi.
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MB1 “Cocuklarimdan Allah razi olsun. Bir kere degil bin kere. Cocuklarim
babalart éleli 18 sene oldu. Ustiime kanat acarlar. Daha hic bir aci sozlerini
duymadim. Torunlarmmn da gelinlerimin de saygisi, sevgisi yerinde. Neden,
oglanlardan, babalardan gelir o saygi, sevgi. Konusamaz ki...” “Disarida genclerin
kimisi saygi gosterir, kimi gostermez. Hi¢ sesimi ¢ikarmam, geger, giderim.”

’

“Doktora gittigimde de yasliyim diye en ileri ben. Cok hizmet ediyorlar.’

MB2 “Bence ben yashlara c¢ok saygiliyim. Torunla kapisiriz arada.
Genglerde pek saygi sevgi yok.”

)

MB3 “Yaslya sevgi, saygt vardwr. Siddet gésterilmez, sozii dinlenir.’

MB4-E  “Yasliya hiirmet vardir, Saygt vardw. Siddet olmaz. Geng nesil yasliya
saygisiz. Canakkale halki genelde saygilidir ama gelen talebeler genelde saygisiz.
Onlardan sikayetgiyiz.”

MB5 “Eskiden yaslilara yol verirdik. Simdilerde gengler ¢ok saygisiz.
Gegenlerde biri beni itledi. Gengler yaslilara ¢ok saygisiz davraniyor.”

o«

MB6 “Bizde yaslya c¢ok saygt duyulur. Cocuklarima ¢ok miidahale
edemiyorum. Cok miidahale edersek tepki veriyorlar. Torunum var Ingiltere’de. Onu

¢cok gormek istiyoruz ama bir sey séyleyemiyoruz.”

MB7 “Bizde yaslya saygr vardw, hiirmet vardwr. Yardim isterlerse yardim
ederim. Cocuklarimdan, gelinimden damadimdan bir aci soz duymadim Allah razi

olsun.”

MB8 “Yaslya ¢cok saygi gosterilir.” “Ben ¢ocuklarimdan ¢cok memnunum.
U¢ kizim, bir oglum var, hi¢ birinden bir sey gérmedim. Dogurmusum dort tane,

)

illaki bana bakacaklar. Ben eviatlarima giivenirim.’

MB9 “Biz yaslilara iyi davramrdik, simdikiler bilmiyorum valla. Biraz

zorca. Kizimla geg¢inemiyoruz bazen. Saka yapiyor ama kaldiramiyorum bazen.’

)

MB10-E “Yaslilara ¢cok hiirmet gosteririm. Ziyaret ederim, hal hatir sorarim.’
“Yashya siddet birinci derecede giinah olan ve yapilmamasi gereken bir sey, onu
nefietle karsiliyorum. Oyle bir sey yapanlara da Allah’in vebal yiikledigine
inantyorum.” “Bana daha bes ¢ocugumdan iif diyen olmadi. Ben belki kirmigimdir

ama benim karsimda iif bile demediler. Belki benim arkamdan demislerdir onu
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bilemem.”

MB11 “Yaslhya saygi vardir bizde.” “Bazilarindan duyuyorum itiyorlarmas,

’

doviiyorlarmus, ¢ok tiziiltiyorum. Bizde hi¢ yok oyle.’

MB12 “Annemi ti¢ bucuk sene baktim fel¢cliydi. Ona bakarken beyim
hastalandi. Annem oldii, beyim kansermis o da 6ldii. Bizde 6yle bagirmak, ¢cagirmak

’

yoktu.’

MB13 “Babam var yash. Biz ii¢ kiz kardes, ii¢ hafta ben bakiyorum, ii¢ hafta
diger kardeslerim bakiyor.” ‘“Yasliya laf bile soylemiyoruz.” “Cocuklarim ¢ok
saygilidir. Oglumda, kizimda, gelinimde damadimda ¢ok saygilidir.”

MB14 “Benim oglan var bir tane icki iciyor. Eve geldi, kollarimin

2T

arkasindan tutup hizla yere oturttu beni. Ondan sonra belim kirildi.” “Cocuklarimin
yanmnda kalamiyorum. Gegimsizlik oluyor gelinlerle. Oglanlar gelirler haftada bir

kere. Kapidan ugrayip giderler.”

MB15-E “Ben kayinpederim geliyor ona da bakiyorum. Ailede bir baba gibi
saygt gosteririm.” “Yaslyya saygi gosteririz. Benim bir stirii ogretmen arkadasim var

onlar bana saygi gosterir, ben onlara.”

Dogu/Giineydogu Bolgesinden Canakkale’ye gbo¢ eden yashilarin tamamu
siddetin kesinlikle olmadigini, yaslya sayginin oldugunu, yalnizca bir tanesi oglunun
bazen kiifiirlii konustugunu, kendisinin de aym sekilde cevap verdigini ifade etti.

Yaslilarin siddete yonelik ifadelerine asagida yer verildi.

DGDA1-E  “Baba ¢agirdigi zaman ‘buyur baba’ deriz. Kosariz éniine, su isi
yap derse tamam baba deriz. Babaya karsi, anneye karsi saygimiz ¢oktur. Aile icinde
baba kapidan girdiginde kag kisi varsa odada ayaga kalkariz. Babanin sesi geldigi
an nerde olursa amnda oraya yetisiriz. Bizde yasliya hiirmet hat safhadadir. Bizim
oralarda yagh biri otobiise binse, kendinden bir yas biiyiik olsa bile kalkar yer verir,
burada oyle degil. Ben belediye otobiisiine biniyorum. Orda miimkiin miidiir gencin
oturmasi. Bizim orda biiyiigiin yaninda sigara bile i¢cemez. Abinin yaninda bile
icemezsin. Bizim orda gelinler kayinpederlerinin yaninda yiizleri kapali, pegeli durur.
Babanmin yaninda kesinlikle ¢ocugunu kucagina almaz, konusturmaz. Kapidan

kayinpeder girince gelin ayaga kalkar.”
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DGDAZ2 “Yaslvya, biiyiige ¢cok saygi vardir. Biiyiikler ne derse o.”

DGDA3 “Yaslya bakmak mecburidiv. Yashnmin sozii onemlidir. Yashya
goziimiiz gibi bakariz. Kesinlikle huzurevi gibi yoktur. Ses yiikselmez onlara. Onlar

ne derse 0.”

DGDA5 “Bizde yaslya siddet kesinlikle olmaz. Bir kizim arada bana

>

kizryor.”

DGDAG6 “Biiytige saygimiz ¢oktur. Bizde huzurevi falan yoktur. Kimsenin
vicdam kabul etmez. Yashnin elinden tutsun huzurevine gotiirsiin. Cocugu, gelini
bakar. Cocugu olmadiysa akrabasi bakar.” “Kiiciik bir karar alirsa, biiyiige
damismazsa biiyiik ¢ok kizar.” “Bizim orda biiyiiklerine bakarlar. Hatta zenginler
vabanci olsa da erzagim gotiiriirler, hal hatir sorarlar. Burada annesine babasina

bakmiyorlar.” “Esim babam ne derse o olacak derdi.”

DGDA7Y “Huzurevine falan kesinlikle gonderilmez. Dilense de ¢ocuklar
bakacak.” “Yaglyya siddet gosterilmez.”

DGDAS8-E  “Yaslilar ¢ok degerlidir. Onlar bizim basimizin taci. Biz goziimiiz
gibi bakariz.”

DGDA10  “Yash ¢ok saygi goriir. Yaslmin aldigi kararlara uyulur. Karar
alinacaksa yashya sorulur bizde. Sadece yashlara degil, biiytige saygt vardwr bizde.
Kiigtik, biiyiigiin yaminda sigara i¢mez, izmaritini bile saklar. Abim geldi gormesin

der.” “Bizde kesinlikle yasliya, biiyiige siddet olmaz, ses bile yiikselmez.”

DGDA11 “Yashlik aynen bir ¢ocukluktur. Onlar bazen bilmiyorlar. Yashlarin
basimizin iistiinde yeri vardir. Bizde ¢ok saygi vardwr. Asla ses yiikseltmezdik.”

)

“Cocuklarimdan da simdiye kadar bir sey gérmedim.’

DGDA12  “Yash okur, bizim Malatya’'miz ¢ok sahiplenir, ¢ok saygi duyar,
saygiyla karsilanr. Ona kiymazlar. Oniinde hi¢ konusulmaz. Bizde baba ne derse o.”
“Kararlart simdiki gengler pek dinlemiyor. Eskiden benim beyimin ¢alistigi zaman
babasi varken ne dediyse oyle olurdu. Soziinden ¢ikilmaz.” “Esim kazandigin gelir
getirirdi. Bir lira mu eksik niye eksik bu para diye sorardi. Kaynanamda Hact
cocuklart var, belki bir sey alir, sen bunu niye hesaplyorsun ayiptir, derdi. Simdi

dinleyen yok.” “Ben beyimden kiifiir nedir duymadim, ogullarimdan da duymadim.”
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DGDA13 “Kararlarda oglum cami isterse damisw;, istemezse danismaz”
“Benim oglum bana siddet gostermez, arada bagirryor ama el alemin dedikleri gibi
hi¢ oyle seyler yapmaz ¢ocuklarim bana. Bazen sen ahmak misin, salak misin diyor
bana, bende senden iyi salak olur mu diyorum ona.” “Bizim kiiltiiriimiizde yagslyya el
kalkmaz. Zaten kaldiranlarinda psikolojisi bozuk olarak degerlendirilir, kesinlikle

2

yok.

’

DGDAl14  “Yashya ses bile yiikselmez, o ne derse o’dur.’

DGDA15  “Yashya siddet diistiniilemez, ses bile yiikselmez. Cevap bile

>

veremezler.’

Bosanmalar: Marmara Bolgesinden yaslilarin ii¢ tanesi bosanmis olduklarini,
altis1 bosanmalar1 kotii algiladiklarini, yedisi normal karsiladiklarini ifade ettiler.

Yaglilarin bosanmalara yonelik ifadelerine asagida yer verildi.

MB1 “Biz bosanmadik, ben simdi bosanmalar ¢irkin goriiyorum, ¢iinkii
biz doviildiik, soviildiik gitmedik. Babalarimiz oturacaksin dedi, Annelerimiz
oturacaksin dedi, yiiziimiize kara siirmeyeceksin dedi, biz oturduk, simdi gengler

1

cekmiyor.” “Bogsanmalardan katiyen hoslanmiyorum, sevmiyorum.’

’

MB2 “Benim kizim bosandi. Gerekince, evlilik yiiriimeyince oluyor.’

MB3 “Bosanmalara ben hi¢ iyi bakmiyorum. Insanlar yokluk, varlik

’

bilmeli. Gengleri anliyorum da yaghlar ayriliyor, kiziyorum.’

MB4-E “Bende esimden bosandim. Yiiriimiiyorsa yapacak bir sey yok. Bir
yvastan sonra erkegin evlenebilmesi ¢ok zor. Evlenmis ayrilmis kadinlar evliligi

diistinmiiyor. Ev araba istiyorlar. Bizde yalniz yasamak durumunda kalyyoruz.”

MB5 “Ben esimden ¢ok siddet gordiim 41 sene éncede bosandim. Egim

benim karnmimi tekmeledi cocugumu diigiirdiim.”

MB6 “Bosanmalart normal karsiliyorum. Iki kizimda esinden bosand.

Bosanmalarina ragmen bizimle beraber yasamiyorlar.”

MB7 “Bosanmalara iiziilerek bakiyoruz ama olabiliv. Her sey insanlik

hali. Bizde eskiden beri yoktur ama simdi gengler ayriliyor, serbest.”
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MB8 “Simdiki genclere benim aklim ermez. Biz ¢ok seylere katlandik.

’

Ben sadece evlatlarimla ilgilenirim. Canakkale’yi bilmem.’

MB9 “Ben kendimde ilk esimden ayrildim. lyi degil ama ne yapacaksin.

’

Basa gelen cekilir.’

MB11 “Kotii aliskanhigr varsa ayrilsin dersin, iyi bir tarafi varsa ileride
iyi olurlar insallah dersin, baktin olmayacak bir durum olarak gériiyorsan ayril

kurtul dersin.”

MB12 “Bizde oyle bir sey yok. Isteyen gidip bosuyor. Normal
karsiliyorum.”
MB13 “Bosanmalara hi¢ hos bakmiyorum. Elin iyisi hi¢ yok. Ben esimden

bosandim iyisini bulacagini nerden biliyorsun. Evlenmek Allah’in emri, bosanmak
Allah’in emri ama sudan sebeplerle ayrilmalara ben kiziyorum dogrusu. Daha ¢ok

1

kiz anneleri kizlarina 6giit vermeliler.’

MB14 “Benim oglumun bir tanesi bosandi. Bana gore anlagmalart

lazimdi, bosanmasalardi. Cahillikten boganiyorlar, akillar: ermiyor.”

MB15-E “Bosanmalar tamamen saygisizliktan derim. Saygi olmayan yerde
sevgi olmaz. Bu yoniiyle bosanmalar buradan kaynakli. Biitce diye bir sey vardr.
Her iki kisi de ¢alisiyorsa eger bunlarin senin benim param diye bir sey olmamasi
gerekir. Havuz olur. Kim ne aldiysa sundan su kadar aldim demeli. Bizim gelenek

goreneklerimiz boyle.”

Dogu/Giineydogu Anadolu Bolgesinden Canakkale’ye go¢ eden yaslilarin

tamami bosanmaya kesinlikle kars1 olduklarini ifade ettiler.

DGDA1-E  “Bosanmalarin nedeni genelde tanimadan evienmedir. U¢ giinliik
tammayla evleniyorlar. Ben kabul etmem. En son ¢areye kadar bakarim. Iki nedenle
bosanmilir. Biri kotii ahlakli olur, biri hirsizlik yapar. Digerleri anlasamiyorsa ara
bulunur. Kolay kolay ayrimalara izin yok.” “Ercis merkezde ¢alistim Ezine’ye
geldim. Orda bir savci vardi. Savciyla konusurken dedi ki ‘Agrida gorev yaparken 11
sene bir tek bosama yaptim. O da haklyydi. Ezine’ye geldim. Ezine de bir yilda 76
tane bosanma yapmisim. Evlenme tarihine bakiyordum ii¢ ay var arada. Madem

anlasamiyordunuz bu ti¢ ayi niye evlendiniz’ demisti.” “Aile biiyiikleri bosanmanin
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ontine ge¢miyor. Oglunun veya kizimin duyuyor bosanacagini, tamam diyor. Benim

gibi karsilamiyor. Ben isi iyice anlayp dinlemeden, ikisini de dinlemeden miisaade

etmem.”

DGDA5S “Bosanmalara hos bakilmaz bizde. Bir kizim bosandi ama biz onu
reddettik.”

DGDAG6 “Bosanmalar bizim orda yoktu ama burada var. Eskiden yoktu.

Benim adam kiskancti ne diyorsa tamam diyordum. Hig¢ ayrilayim diye diistinmezdim.

’

Ayrilinca da hep soylerler, basina kakarlar.’
DGDA7Y “Kadn kotii yola gitmezse kesinlikle boganma yok.”

DGDA11 “Hi¢ kimse ayrimak ig¢in evienmez. Ama basa gelen c¢ekilir,
mecbur. Allah korusun o&yle bir sey olsa mecbur kabul edecegiz. Dogal
karsilamiyorum. Gerekirse, ickisi varsa, kumart varsa, kari kiz pesinde gidiyorsa

)

olabilir’

DGDA12 “Allaha siikiir bizde yokta. Ama konu komsumuzda boganan var.

Kars1 komsumuzun gelini kacti. Bosanan ¢ok simdi her yerde.”

DGDA13  “Bosanmalart hi¢ hos goérmiiyorum. Anlagsinlar. Biri anyaya
cekerse biri konyaya ¢ekerse anlagamazlar.” “Bizde ayrilma mayrilma gérmedik hig.

Dayakta yese evine geri donecek.” “Ayipti bize bosanmak, ¢ok ayip gelirdi.”

Cocuksuz evlilikler: Marmara Bolgesinden soruya cevap veren yaslilarin
tamami ¢ocuksuz evliliklerin normal oldugunu, Allah’in takdiri oldugunu ve sifasinin
aranmas1 gerektigini ifade ettiler. Yash bireylerin c¢ocuksuz evliliklere yonelik

ifadelerine asagida yer verildi.

MB1 “Allahtan. O da bizde var. Biz alti kiz kardesiz. Hepimizin var, bir
kiz kardesimizin ¢ocugu yok. Cenabi Allah vermedikten sonra...” “Onlart da Allaha

gliveniyoruz. Su¢ bulmuyoruz o evlilere.’

’

MB2 “Cocuk olmayabiliyor bazen. Normal karsilariz.’

MB3 “Gelinin 12 sene ¢ocugu olmadi. Tiip bebek icin destekledim. Iki

gelin arasinda hasetlik oldu.”
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MB5 “Bazen olmuyor. Komsumun gelininde olmamisti. Cok aradilar.

Allah’in takdiri.”

MB7 “Onlara normal bakiyoruz. Ablamin eltisi var ¢ocugu olmadi,

gayet giizel gecindiler. Koyiimiizde de boyle var. ”

MB8 “Cocuk olmayabilir, sifasint aramak lazim.”

MB9 “Oyle bir sey basima gelmedi hi¢.”

MB11 “Allah’in takdiridir.”

MB12 “Cocuksuzlar da var. Cocuk olmaywnca istemezse adam gidip
bosaniyorlar.”

MB13 “Allahin takdiri. Aramak lazim”

MB15-E “Cocuklart olmadigr zaman yapilacak bir sey yok Allah’in hikmeti

deriz. Imkéanlar: oldugu zaman kontrolleri yaptirmakla miikellefiz.”

Dogu/Glineydogu Anadolu Bolgesinden Canakkale’ye go¢ eden yaslilardan {igii
cocuksuz evlilikleri normal karsilandigini, altist ¢ocuk olmadigi durumlarda kuma
alinabildigini ifade ederken, biri ¢ocuksuz evliligin kesinlikle hos goriilmedigini

ifade etti.
DGDAL1-E  “Cocuk olmayinca kuma alintyor, goniil rizaligiyla.”
DGDA4 “Cocuksuz evlilik olmaz. Kesinlikle hos goriilmez.”

DGDAG6 “Babamin ¢ocugu olmadigindan dolay:, annemi almis kuma
olarak. Ondan sonra hem o dogurmug, hem annem.” “Dedem zorlamis ¢ocugun
olmayacak, variyet kime kalacak diye.” “Biz o kardeslerimizle de goriisiiyoruz.
Arada iiveylik bilmeyiz.” “Kadin zoraki de degil. Kendisi gidiyor evlendiriyor egini,

cocugumuz olsun diye. Ayrilmayi tercih etmiyor, tistiine kuma gelsin istiyor.”
DGDA7Y “Cocuk olmazsa ikinciye evlenebilir erkek ama kadin asla.”

DGDAS8-E  “Cocuk olmazsa olmuyor. Allah’n takdiri.”

DGDA10  “Cocuksuz evlilikler normal karsilaniyor bizde. Kuma olmaz, iKi

kadin yan yana gelmez bizde.”

DGDA1l  “Cocugu olmayinca tip ilerlemis, basvururuz. Olmayinca da ne
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yapalim ona da.”

DGDA12  “Esimin dayisimin esi kendisi kuma istedi getirdi. 30 yil ¢ocuk
olmaymca kadin kendisi aldi kocasina es. Alti ¢ocuk oldu. Cocuklar kendi oz
annelerine anne, kumaya da anne diyorlardi. O da onlart oz ¢ocuklar: gibi seviyor.
Kumayla diger es, ana kiz gibi. Kuma biiyiige hizmet ediyor. Cocuklari da biiyiik olan

biiyiittii. Kéylerde kuma var.”
DGDA13  “Biz kuma falan almayiz, ayiptir.”

DGDA15  “Kuma olayr goriiliiyor.”

Bekar ebeveyn: Marmara Bolgesinden bir yash birey ve DGDA Boélgesinden
Canakkale’ye gb¢ eden yedi yash birey de bekar ebeveynlik hos karsilanmadigini,
Dogu/Giineydogu Anadolu Bolgesinden go¢ eden iki yasli birey de boyle bir

durumda kisinin 6ldiirtilecegini ifade ettiler.

MB13 “Onlara hi¢ iyi bakmiyorum. Bizim kiiltiiriimiizde yok.” “Cok
berbat ya. O ¢apkinliktan kaynaklaniyor.”
DGDAL-E “Oyle seye kesinlikle karsiyiz. Evlathiktan redderim. Bizde oyle

seyler yoktur.”

)

DGDA3 “Bizde oyle sey olmaz. Hi¢ gormedim, duymadim ben.’

DGDAG6 “Kotii karsilariz. Pek kabul etmezler. Allah hi¢ yazmasin.”
DGDA9 “Evlilik disi ¢cocuk olursa éldiiriiriiz.”

DGDA12  “Giizel bir sey degil. Herkes dogdu. Bir namus iizerine yagsiyor.”
DGDA14  “Asla kabul edilmez.”

DGDA15  “Oldiiriiliir.

Dogu/Giineydogu Anadolu Bolgesinden Canakkale’ye go¢ eden yaslilardan dort
tanesi geldikleri bolgelerde akraba evliliklerinin, {i¢ tanesi berdelin oldugunu ifade

etti.
DGDA10  “Akraba evlilikleri var. Berdel oluyor.”
DGDA14  “Akraba evlilikleri olur bizde. Benim esim halamin oglu.”

DGDA15  “Berdel falan hala siiriiyor Dogu’da ama eskisi kadar degil.”
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“Baslik parast alintyor ama oglan tarafi bir daha hi¢bir esyaya karismiyor.”

4.1sgiicii durumu: Otonomi, baska bir kiiltiiriin etkisi altinda kalma, cinsiyete

bagli roller bu alanda yer alan 6zelliklerdendir.

Marmara Bolgesinden yaslilarin dokuz tanesi hi¢ c¢alismadigini, bes tanesi
emekli oldugunu, bir tanesi taksicilik yaptigini; Dogu/Giineydogu Anadolu
Bolgesinden go¢ gelen yash bireylerin 12 tanesi kendi bag bahgeleri olanlarin
oralarda calistiklarim1 fakat disarida hi¢ calisilmadigini, bir tanesi ¢alisip emekli

olanlarin oldugunu, iki tanesi emekli oldugunu ifade etti.

1

MB1 “Cift¢ilik yaptim. Bagka bir is yapmadim.’

MB2 “Hi¢ ¢alismadim. Arada tarla iglerine gittim.” “Egim istemezdi
calismami. Iste yok pek. Eskiden kinanirdi, ayip gelirdi kadimn ¢alistirilmas.”

MB3 “Koydeyken esimle ortaklasa ¢alistyorduk. Esim vefat ettikten

sonra Dardanos ta ¢alismaya bagladim. Oradan emekli oldum ™

MB4-E “Eskiden erkek esinin calismamasini isterdi. Simdi esit ¢alismasi

normal. Ama benim kanaatim yine ben ¢alismaliyim.”
MB5 “20 yasimdan beri dikis dikiyorum.”

MB6 “Lise mezunu olmama ragmen, evlendikten sonra hi¢ ¢alismadim.
Evlendikten sonra bir siire esimin memleketi Trabzon da yasadik. Orada yasadigim
siire boyunca esim basimi baglamami istemisti. Oradan ayrilinca ¢ikarmama

miisaade etti.”

MB7 “Ciftcilik yaptim onceden. Simdi ¢alismiyorum.”
MB8 “Hic calismadim.”
MB9 “Calistim her yerde. Koylerde tarla bahgede ¢aligtim.”

MB10 (E)  “25 yul boyunca pazarcilik yaptim. 10 yildwr ¢caltsmiyorum.”

MB11 “Fabrikada ¢alisip emekli oldum.”
MB12 “Hi¢ calismadim. Tarlaya gittim onceden.”
MB13 “Ben resmi c¢alismadim ama bu kapiya geldigimden beri ¢ok
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calistm. Mevlit  okurken esim kadar kazanyordum. Hi¢ esimden para
istemiyordum. ”

MB14 “Hi¢ ¢calismadim. Esim izin vermedi.”

DGDAL1-E “Kadinlar evin disinda c¢alistiridmaz. Tarla, bag, bahge pek

’

yoktur.’
DGDA2 “Kadin ¢alismaz daha dogrusu ¢alistiriimaz.”
DGDA3 “Hi¢ ¢alismadim. Oglum ¢aligtirmad.”
DGDA4 “Hi¢ calismadim.”
DGDA5 “Hi¢ calismadim. Biz evi yonettik.”

DGDAG6 “Bayanlar bizim orda ¢alismaz. Sadece erkegin kazancina bakar.
Kendi evinin oniinde bag bahge varsa ev halki yardim eder. Baskasina gitmez. Bizim

orda yok dyle.”

DGDA7 “Hic calismadim. Bizde kadinlar calismaz.”

DGDAS-E  “Insaat islerinde ¢alistim. Bypass olduktan sonra biraktim. Esim
calismadi. Bes giin pamukta ¢alisti yapamadi.”

DGDA9 “Kadinlar hi¢ ¢alismazlar. Bazilar: pancara falan gidiyor.”
DGDA10 “Kadin erkek ayri ¢calisir. Ben hi¢ ¢alismadim.”

DGDA1l  “Koyde tarla vardi gidiyorduk. Calistirmama gibi bir durum yok.

)

Cevremde cok calisan emekli olan var.’

DGDA12  “Kadwimin kazancimi yenir, ekmegimi yenir? Derler. Sen evin isine

bak, cocuklarina bak derler.”

DGDA13  “Ciftcilik, hayvanciulik yaptik kendi tarlamizda. Kadinlarin disarda
calismast ¢ok ayiptr.”

DGDA14  “Hi¢ calismadim.”

DGDA15  “Is yok orda. Kendi bagi bahgesi varsa ¢caligir.”

5.Biyokiiltiirel ekoloji: Deri rengi ve viicut yapisindaki fiziksel degisiklikler
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gibi 1tk kokenli ve etnik degiskenler, ayrica kalitim, endemi, topografik hastaliklar,

viicudun ilaglar1 metabolize etmesindeki farkliliklar bu alanda yer almaktadir.

Marmara Bolgesinden yash bireylerin altis1 diyabet, besi hipertansiyon, ikisi
kalp, ikisi bronsit, ikisi ortopedik rahatsizliklarinin oldugunu, rahatsizligi olan
bireylerin tamami ila¢ kullandiklarini ifade ettiler. Dogu/Giineydogu Anadolu
Bolgesinden Canakkale’ye go¢ eden yashi bireylerin  yedisi diyabet, 11’1

hipertansiyon, ti¢ii kalp, besi ortopedik rahatsizliklarinin oldugunu ifade ettiler.

MB1 “Rahatsizigim  hi¢c yok. Ignem yok, hapim yok. Hi¢ daha
kullanmadim.”
MB2 “Herhangi bir rahatsizligim yok.” “Geleneksel tedavileri pek

kullanmam. Hastalandim mi hemen ilag icerim.”

MB3 “Seker hastaligim var. lla¢ kullantyorum her giin.”’

MB4-E “Yiiksek tansiyon hastastyim. Her giin hap kullaniyyorum.”

MB5 “Bronsitim var benim, tikaniyyorum arada.”

MB6 “Seker hastaligim ve kalp hastaligim var. Dort tane stent takildi.”
MB7 “Tansiyonum var, ilag kullaniyorum.”

MB8 “Seker hastaligi, tansiyon var. Haplarla yastyoruz.”

MB9 “Yeni seker ¢ikti. Kalp yetmezligi var. Tansiyon, seker, kolesterol

var. Duyan gelmis. Astim var birde. Ila¢ kullaniyorum.”

MB10-E “Hig¢hbir rahatsizligim yok. Omriimde iki aksam hastanede yattim.”

“Tansiyonum biraz yiiksek, bir senedir ilag kullaniyorum. Unutkanligim igin B12

verdiler.”
MB11 “Kemik erimem var, birde brongsitim var.”
MB12 “Gozlerimde katarakt gibi bir sey var, goz damlasi kullantyorum.

Sekerim var. Seker ilaci kullantyorum.”

MB13 “Seker hastaligim var. Insiilin yapryorum her giin. Tansiyon hapt
kullanyyorum.”
MB15-E “Guatr ilact kullaniyorum. Uc-dort kez ameliyat oldum. Prostat,
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safra kesesi, pankreas, guatr ameliyati oldum.”
DGDAZ2 “Kalp, seker, tansiyon var. Her giin hap kullaniyyorum.”

DGDA3 “Dizlerim rahatsiz. Onun disinda herhangi bir rahatsizligim veya
kullandigim bir ilag yok.”

DGDA13  “Kolesteroliim var. Bacaklarim, belim agriyor, kire¢clenme varmais.”

DGDA15  “Tansiyon var. Sinirlendigim zaman hemen ¢ikiyor.”

6.Yiiksek riskli davramslar: Sigara ve alkol kullanimi, ila¢ bagimlilig1, fiziksel
aktivite yetersizligi, emniyet kemeri ve kask kullanmama ve yliksek riskli sekstiel

uygulamalar bu alanda yer almaktadir.

Sigara-Alkol: Marmara Bolgesinden yash bireylerden sadece bir tanesi halen
sigara ve alkol kullandigini, digerler yash bireylerin cogunlugu ise alkol veya sigara
kullanmadiklarini ifade ettiler. Dogu/Glineydogu Anadolu Bolgesinden Canakkale’ye
goc eden yash bireylerin ise alkoliin kesinlikle olmadigini ama sigara kullaniminin

oldugunu ifade ettiler.

MB1 “Ne sigara, ne icki, ne ¢ay. Cay bile icmem. Bir sabahleyin cay.
Gezmeye giderim ¢ay, 6glen birisine giderim i¢cmem. Meyve suyu i¢mem, gazoz
icmem. Kendime gore ayarlarim.”

MB2 “Hig¢ sigara alkol kullanmadim.”

MB3 “Sigara alkol yok bizde. Cocuklarimda da yok. Yalniz kii¢iik oglum
sigara iciyor.”

MB4-E “Sigarada alkolde iciyorum. Giinde bir bucuk iki paket sigara

1

icivorum. Her aksam da bir kiigiik raki iciyorum.’

MB5 “Sigara alkol kullanmam ben. Cocuklarimda kullanmaz.”

MB6 “Ben sigara alkol kullanmiyorum ama esim ozel giinlerde alkol
alwyor.”

MB7 “Sigara alkol kullanmam ben. Oglumda i¢cmez sigara ama bazen

isten yorgun gelince evde sigara icer.”
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MB8 “Hig¢ kullanmayiz.”
MB9 “Sigara alkol hi¢ yok.”

MB10-E “Sigara alkol hi¢ omriimde i¢gmedim. Cocuklarimda da yok.”

MB11 “Sigara alkol asla kullanmadim, kullanmamda.”
MB12 “Hi¢ kullanmadim sigara-alkol.”
MB13 “Hi¢ kullanmadim. Bizim kéyde de oyle kullanilmaz. Ama beyim

Sigara da alkol de kullanirdi, 30 sene énce biraktr.
MB15-E “Sigara ve alkol i¢tim ¢ok ama hepsini biraktim.
DGDA1-E  “Alkol kesinlikle yok. Aile de yok.”

DGDA2 “Yedi sene sigara ictim. On sene dnce biraktim. Alkol kullanilmaz.

Bizden uzak dursun. Dogu tarafinda erkeklerde de kadinlarda da alkol yoktur.”
DGDA3 “Ailemizde ne sigara ne alkol yoktur.”

DGDA4 “Sigara énceden kullandim ama alti yildir i¢miyorum. Icki olmaz
bizde.”

DGDA5 “Cocuklugumdan beri sigara kullandim. 65 yasinda biraktim.”

DGDAG6 “Sigaraya bir sey demem de alkole karsiyiz. Burada ¢ocuklar bile

iciyorlar. Komsunun oglu yedi-sekiz yaslarinda anlatiyordu aksam bira i¢tim diye.”

DGDA7 “Sigara alkol kullanilmaz.”

1

DGDAS8-E  “Sigara 35 yil i¢tim. Bypass olduktan sonra biraktim.’

DGDA9 “Sigara ve alkol kullanmiyorum. Benim ¢ocuklarimda alkol

kullanmaz. Biiyiiklerinin yaminda sigara i¢mezler.”

DGDA10  “Alkol bizde hayatta yoktur. Bir tane oglan bizim orda alkol

kullantyormus. Babasi onu evine almadi. Sen alkol alryorsun benim evim girme

)

dedi.” “Sigara kullamlir. Benim adamda sigara kullaniyordu, oglum da kullaniyor.’

DGDA1l  “Bizde sigara alkol yoktur.”

DGDA12  “Alkol daha bizim Malatya’miz da agikta gormedim. Sigara igilir.

Yedi cocugum var, bir oglum iciyor. Icerde icmez, disarida balkonda iger.”
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DGDA13  “Agzima bile koymam, koyanlara bile kizarim ben. Bizde éyle bir

1

sey yoktur. Alkolle kimsenin isi yoktur.’
DGDA14 “Bizde sigara alkol kullanimi yok. Alkol kesinlikle eve girmez.

DGDAL5 “Yok kullanilmyyor bizde. Alkol kesinlikle yasaktir Dogu’da.”

Fiziksel Aktivite: Arastirmaya katilan yasli bireylerden her iki grupta birer
tanesi yataga bagimli olup, digerleri kendiislerini yapabildiklerini ifade ettiler. Her
iki grupta da egzersiz yapan yada herhangi bir spor alaniyla ugrasan olmadig
saptandi. Bununla birlikte DGDA Bolgesindeki yaslilarin daha az hareket ettikleri

gozlemlendi.

7.Beslenme: Yeterli besin, besinlerin anlami, yiyecek se¢imi, orfler, yasaklar,
hastalik ve sagligi gelistirmede hangi besinleri kullanildigi bu alanin Onemli

konulandir.

Yiyecek secimi: Marmara Bolgesinden yaslh bireylerin ¢ogunlugu her seyden
tilketmeye 6zen gosterdiklerini, dogal gidalarla beslendiklerini, siit ve siit tirlinlerini
tikettiklerini, ekmegi sevdigini ifade ederken, DGDA Bolgesinden gog¢ gelen yash

bireyler ise et agirlikli beslenmeyi tercih ettiklerini ifade ettiler.

MB1 “Piwrasa, i1spanaga yatiya giderim. Hi¢ yemek se¢gmem. Ne koyarsan
oniime duami okur, yerim. Et sevmem, sebze agirlikii beslenirim, sebze yemegine

bayilirim. Bir kiiciik bah¢em var. Orda domatesimi, soganimi yetistiririm, yerim.”

)

MB2 “Her seyden tiiketirim, yemek ayirmam.’

MB3 “Koyun kegi yeriz. Siittimiizii, yogurdumuzu yeriz.” “Ekmek zebil

olmasin giinahtir. Gengler atinca ¢ok iiziiliiyorum.”

MB5 “Ne bulursak onu yiyoruz. Keskek ¢ok seviyoruz.”

MB6 “Ne pisirilirse o yenir.”

MB7 “Her seyin dogalin tiiketmeye ¢alistyoruz.”

MB8 “Her seyi yeriz, et, tavuk. Et de yeriz ama daha ¢ok sebze agirlikli

besleniriz. Siit alip, yogurdu kendimiz yapariz.”
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MB9 “Ne bulursam onu yerim. Kendim ne istersem. Ekmeksiz karnim

doymaz.”

MB10-E “Ben ekmegi pek bol yerim koyden aliskanlik, yemek hi¢ se¢mem,
sofraya ne geldiyse yer siikrederim. Bugiin ¢orba var onu yerim, yarin baska bir sey

var onu yerim.”

MB11 “Ekmegi pek severim.”
MB12 “Her sey yapariz. Ekmek evvelce hep evde yapryorduk. Simdi yok.”
MB13 “Ben eti ¢ok severim ama ¢ok yemem. Sebze daha agwrlikli

’

tiiketirim. Kurubaklagil de yeriz. Her seyi tiiketiriz.’

MB15-E “Sebzeyi ¢ok severim.” “Hamur iglerini severiz. Makarnamizi

kendimiz yapmaya ¢alisiriz. Ilkbaharda oglak eti yeriz.”

DGDA1 “Et agirliklt beslenmeyi severiz. Ama et fiyatlarindan dolayr ¢ok
tercih edemiyoruz.” “Cayr ¢ok severim.” “Keledos, otlu peynir, cacik diye bir sey
var kahvaltida yenilen. Peynir ezmesi, salatalik ve sivi yagla yapilir. I¢li kéfte ¢ok

’

meshurdur.’

>

DGDA2 “Keledosumuz var. Et seviyoruz. Bir de otlu peynirimiz var.’

)

“Tandir ekmegini ¢ok tiiketiriz.’

)

DGDA3 “Otlu peynir yeriz. Keledos severiz. Ayranasimiz var.’

DGDA4 “Et, sebze her seyden yemeye c¢alistyorum. Keledos, otlu peynir

severim.”’

DGDA5 “Keledos ¢ok tiiketilir. Eti ¢ok severiz. Bayramlarda daha ¢ok
tiiketiriz. Kahvalti da bile kavurma et yenir. Her 6giin bulunsa, her ogiin et yenir.”

’

“Ekmege ozen gosterilir. Ekmek kutsaldr.’

DGDAG6 “Tandwr ekmegimiz vardw. Kendimiz yapariz” “Ug¢ 6giin yemek

’

yeriz; Sabah, 6gle, aksam.” “Siitiimiiz var, yogurdumuz var, peynirimiz var.’
“Genelde eti severler bizim orda. Tuzlu baligimiz olur, ayrica taze baligi tandira

yapariz.”
DGDA7 “Otlu peynir, ne olsa yerim. Et severim. Etsiz yemek yemeyiz.”

DGDAS8-E  “Otlu peynir yeriz. Keledos severiz.”
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DGDA9 “Keledos, i¢li kofte ve keskek var. Et agirlikli beslenmeyi severiz.

Otlu peynir severim.”

DGDA10 “Kiyymalr bulgur boregi, zilfet, ziran, kete, ¢okelekli sarma var. Et
agwrlikly beslenilir.” “Pestil var, kome var, biskiivi arasinda lokum, pekmez var.

2T

Buralarin ¢erezi yerine bizim orda pestil var.” “Sacimiz var burada, bahgede

vakiyoruz. Gozleme yapip, gelen gecene veriyoruz.”

DGDA11 “Iki 6giin besleniriz. Kahvaltida lorumuz, yumurtamiz, peynirimiz,
zeytinimiz.” “Eskiden et ¢ok yenirdi.” “Aksam yemeginde de ya bir sebze yemegi

oyle ayni buradaki gibi. Geleneksel tiikettigimiz bir sey yok.”

DGDA12  “Kahvaltida peynir, yumurta, zeytin, tereyagr Yeriz. Bizim
Malatya’'mizda ¢okelek vardir. Biber zamani biber kizartiriz.” “Et sevilir. Kiyma,
kusbagsi dort-bes kilo alirim aybasinda misafirler i¢in. Misafir gelmedigi giin uykum
gelmez. Komgsular: ¢agiririm gelin ¢cay icelim diye. Misafir on rizkiyla gelir, birini yer
dokuzunu birakir.” “Bizim Malatya’'min en agwr yemegi aksam yemegidir. Icli kifte
vogururuz. Simdi etsiz torunlarim icin yoguruyorum, normalde etli yogururum
oglanlar yammdayken onlara. Lahmacun yaptirili. Onun yamina yemek pilav

yapur.” “Bizim orda kofte olur; Yaprak kdfte, fasulyeli kofte, analikizli kofte.”

DGDA13  “Bir sabah bir aksam yerim ben. Ne bulduysak onu yerim. Bir
parca ekmek bulayim onu yerim, katik aramam bile fazla. Biz tereyagini kendimiz
vapardik, yayik déverdik.” “Et agirlikli beslenirdik. Koyunlarimiz vardi. Haftada bir
koyun kesip yerdik.” “Bir bakwrcik yogurt, yedi kiloluk yogurt mayalardik, bir giinde
biterdi. Sonraki sabah yine mayalardik.” “Ekmeklerimizi kendimiz yapardik, giinde
11 tane.” “Kazlarimizi, tavuklarimizi kendimiz yetistirip yerdik.”

DGDA14  “Biz et ¢ok severiz. Kahvaltida bile et yeriz.” “Bulgurlu sulu kofte

’

severiz. Tereyagi, peynir, otlu peynir, tandwr ekmegi geliyor Agri’dan.’

DGDA15  “Et agirlikli besleniriz. Sebzeye burada alistik.” “Ayran g¢orbasi,

’

keskek, i¢li kofte, analikizli var.’

Haram yiyecekler: Marmara Bolgesinden yasli bireylerin tamami ve

Dogu/Glineydogu Anadolu Bolgesinden gog gelen yaslilardan sadece bir tanesi
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disinda hepsi domuz etini haram olarak gordiiklerini, ayrica bazi katilimcilar at ve

esek etini de haram olarak gordiiklerini ifade ettiler.

MB1 “Baskasinin olani yemem. Domuz eti, alkol haram.”

MB4-E “Domuz eti haramdir. Ekmek kutsaldw. Miisliimanhgin gerektirdigi
her seye saygiliyim.”

MB8 “Domuzun lafim bile agzima almam. Allah korusun.”

MB9 “Domuz eti asla yemem, bilmedigim kasaptan et bile almam.”

MB12 “Domuz eti, esek eti haramdir yenmez bizde.”

MB13 “Domuz eti, esek eti, beygir eti yemeyiz.”

DGDA1-E  “Domuz eti haramdir. At eti, esek eti tiiketilmez.”

DGDA?2 “Domuz eti, at eti yemeyiz. Sadece koyun, kuzu, tavuk, balik yeriz.”

DGDA3 “Domuz eti, at eti yemeyiz.”

DGDAG6 “Domuz eti, at eti, tavsan eti yemeyiz, hi¢ alakamiz yok. O konuyu

konusmayiz, igrenirim ben.”

DGDA7
DGDA11
DGDA12

DGDA13

onlardan yeriz.”

DGDA15

“At eti, domuz eti yemeyiz.”
“Domuz etinin haram olduguna inanmiyorum.”
“Domuz eti haram. Kasabimiz bile ozel.

“Domuz eti, at eti, esek eti yemeyiz. Kendi hayvanlarimi kestik mi

“Domuz eti, tilki et, esek eti haramdir. Biz safiyiz ya kopek

haramdir. Degdigi zaman abdest alirsin, yedi defa toprakia el yikanwr.”

Hastallk ve saghgr gelistirmede hangi besinleri kullanildigi: Marmara

Bolgesi ve Dogu/Giineydogu Anadolu’dan gog¢ etmis yasl bireylerde hastalik ve

sagligl gelistirmede genel olarak ¢esitli otlarin tiiketildigi, siit ve siit drlinleri

tilkketilmeye 6zen gosterildigi, tuzsuz beslenmeye dikkat edildigi goriildii.

MB1

’

“Usiittiigiimiizde thlamur iceriz. O zamanlar ¢cay yoktu.’
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MB2 “Ihlamur tiiketiriz, nane limon.”

MB3 “Hastalaninca thlamur igeriz, midemiz hastalandiginda nane limon

kaynatiriz. Hastaligim ge¢mezse doktora giderim.”

’

MB5 “Stit, peynir, yumurtaya dikkat ederiz.’

MB6 “Bende seker ve kalp oldugu i¢in artik kizartmalar yok. Sebze

’

agirlikly besleniyoruz. Siit ve siit iiriinleri tiiketiriz.’

MB7 “Meyve, siit, yogurt tiiketiyorum. Tuzlu yememeye ¢alistyorum.”

MB8 “Sebze agirlikl yeriz.”

MB9 “Tuzsuz beslenmeye dikkat ederim. Kizartma yememeye dikkat
ederim.”

MB10-E “Sarimsak sogan onlar1 pek severim. Baharat kullaniriz ama agsirt
degil.”

MB11 “Sebze meyve devamli yiyoruz. Daha ¢ok seviyoruz oyle seyleri.”

MB13 “Bugiin ne camimiz istiyorsa onu tiiketirim.”

MB15-E “Yiyeceklerimizi tabi olarak kendimiz yapmaya ¢alisiriz.” “Mide

’

rahatsizliklarinda limonlu thlamur iceriz.’

DGDA1-E  “Papatya gibi seyler alip kaynatiriz. Soguk alginliginda zencefil

1

kullaniriz.’
DGDA3 “Hastalandigimizda thlamur iceriz.”

DGDA5 “Tuzlu yemiyorum. Kendi yetistirdigimiz seyleri yemeye dzen

gosteriyoruz.” “Ilkbaharda ne ot varsa toplayip yeriz.”

DGDAG6 “Stite, yogurda, yumurtaya ¢ok agirlik veririz. Lahanamizi yeriz.”
DGDA7 “Tuzsuz yemeye ¢alistyorum. Siit, yogurt, yumurta yeriz.”
DGDA9 “Pancar, kenger, nane, isirgan otu kullaniriz.”

DGDA10  “Pestil, pekmez.”

DGDA11 “Eklem romatizmasi igin, Saragoglu demisti ¢inar agaci yapragi

kullandim, ¢ok iyi geldi. Hibibiskusla kusburnunu kaynatiriz onu da dizlerde sivi
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’

tiikenlyor ya ona iyi geliyor, onu da igtim.’

DGDA12  “Soguk alginliginda ihlamur yapiyorlar. Papatya var, kusburnu

var, her seyden aliyoruz. Kuru kayist yiyoruz.”

DGDA13  “Labada ast derdik onu yerdik. Kendi tarhanamizi Yapardik, ¢esitli
baharatlardik. Kendi domatesimizi kendimiz ekerdik, ¢ok lezzetliydi. Bunlarin tad:

bile yok. Biberimi, patlicanimi, salatami ekerdim, yerdik.”

DGDA15 “Otlart ¢ok kullaniriz. Mide agrisinda nane limon, iistittiigtimiizde

thlamur kullaniriz.”

8.Hamilelik ve cocuk biiyiitme: Ureme uygulamalari, dogum kontrol
yontemleri, hamilelige bakis, orfler, yasaklar ve gebelik, dogum ve dogum sonu

tedavileri ile ilgili tabular bu alanda yer alan 6zelliklerdir.

Ureme uygulamalari: Marmara Bolgesinden yash kadin katilimcilarm iireme
uygulamalarina bakildiginda ortalama {ii¢ gebelik gecirdikleri, Dogu/Glineydogu
Anadolu Bolgesinden go¢ gelen yash kadinlarin ise ortalama dokuz gebelik gegirdigi
belirlenmistir. Yaglilarin iireme uygulamalarina yonelik ifadelerine asagida yer

verildi.

MB1 “On bir tane dogurdum. Ug tanesi 6ldii, sekiz tanesi sag. Onun igin
yasiyorum igte.”
MB2 “Iki dogum yaptim, bir tanede kiirtaj var benim, aldirdim.”

MB3 “U¢ ¢ocugum var, iki kere kiirtaj oldum. Sik araliklarla hamile

’

kalinca aldirmak zorunda kaldim.’

MB5 “Ue¢ ¢ocugum var. Bir bucuk aylik bebegimi siddet nedeniyle
diistirdiim.”

MB6 “Ue¢ cocugum var. Hi¢ diigiigiim olmadi.”

MB7 “Iki cocugum var. Yirmi ii¢c yasimda evlendim. Bir dogumumu 25,

ikincisini 29 'umda yaptim, 32’den 33’e girerken aybasimi kaybettim, hi¢ de bir

’

stkintisint gérmedim.’

MB8 “Bir tanesi oldii, dort tanesi sag.”
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MB9 “Diisiik oldu karnimda. Bir hafta vardi olmiis. Olii dogum yaptim.
Bir tane ii¢ aylik diistii. Dort-bes gebelik gecirdim. Iki cocugum yasiyor.”

MB11 “Ug kizim, iKi oglum var. Iki tane diisiigiim oldu.”

MB12 “Iki kez hamile kaldim. Diisiik, kiirtaj hicbir sey yok.

MB13 “Uc kere gebe kaldim, bir tanesini diisiirdiim.”

MB14 “Dért tane ¢ocugum var. Bir tanesi vefat etti. Ug oglum var.”

DGDA2 “On iki kere hamile kaldim. Ikisi dogduktan sonra oldii. Diigiik,
kiirtaj yok.”

DGDA3 “Sekiz ¢cocuk dogurdum.”
DGDA4 “On dort kere gebe kaldim. Dort tanesi oldii, iki diisiik, iki kiirtaj.”
DGDA5 “Yedi kez gebe kaldim.”

DGDAG6 “Alti kere hamile kaldim. Bir tanesi 6ldii, yedi tanesi sag.” “Yedi
sene ¢ocugum olmadi. Olmas i¢in bir bayan vardi, kocakart ilaci yapryormus. Bana
bir ilag¢ yapti. O iltihabi dokiiyormus. Oraya kullandim, iltihabt dokti, goziimle
gordiim. Soguktan dolayr oldu iltihap.” “Dordiinii evde dogurdum, en sonuncusunu

hastanede dogurdum.”
DGDA7 “On kere gebe kaldim. Alt1 erkek, dort kiz.”

DGDA9 “Dokuz kere hamile kaldim. Uc tanesi diistii, bir kizim 6ldii bes
aylikken. Bes oglum var.”

DGDA10 “Yedi kere hamile kaldim. Diisiik, ti¢ii yasiyor.”

DGDA12  “Yedi ¢cocugum var, bir diisiik yaptim, 46 yasinda menopoza girdim.

On alti yasinda evlendim, 18 yasinda anne oldum.”

DGDA13  “Dokuz tane dogum yaptim. Alti ¢ocuk, ii¢ kiz, ii¢ erkek oldii. Biri
ti¢ gtinliik, birinin arkasinda ¢iban gibi bir sey vardr 15 giin yasadi, biri iki bucuk
yvasinda oldii. O sene ¢ok usak oldii hastalik vardi. Hala i¢imde koca bir yara.”

Dogum kontrol yontemleri: Marmara Bolgesinden yash kadinlarin sekizi hig

yontem kullanmadigini, {¢ii esinin  korundugunu, biri dogum kontrol hapi
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kullandigini, biri de spiral ile korundugunu, Dogu/Giineydogu Anadolu Bolgesinden
g6¢ gelen yasl kadinlarin ise yedisi hi¢ yontem kullanmadigini, ikisi dogum kontrol
hap1 kullandigini, biri de spiral ile korundugunu ifade ettiler. Yashlarin dogum

kontrol yontemlerine yonelik ifadelerine asagida yer verildi.

MB1 “Bilmiyordum kizim. Kapt digart ¢cikmiyorduk. Oyle gelmek gitmek
yvoktu hamile kalmayayim diye. Onun i¢in ben ¢ok dogurdum. Ne korundum, ne bir
ilag ictim. Nedir ben hi¢ bilmem. Ya ilag icerken éliirsem, bu ¢ocuklara ne olur diye

hi¢ ila¢ icmedim. ”

MB2 “Dogum kontrol hapt kullandim.”

MB3 “Hamile kalmamak igin esim korunuyordu. Bende oray
vikiyordum.”

MB5 “Hi¢ yontem kullanmadim. Esim korunuyordu.”

MB6 “Hi¢ yontem kullanmadim. Esim korunuyordu.”

MB7 “Zaten erken menopoza girdigim i¢in hi¢bir yontem kullanmadim.”

MB8 “Eskiden dogum kontrolii, korunmak bilmezdik. Sonradan ¢ikti
onlar.”

MB9 “Hamile kalmamak icin hi¢bir sey kullanmadim. Bilmiyorum oyle
seyler.”

MB11 “Korunma  bilmiyorduk.  Koyde  duruyorduk. Bir  seyler

soyliiyorlardi, yapryorduk yine oluyordu. Oraya tuz demislerdi, bir daha bir sey
soylediler yine oldu yine oldu.”

MB12 “Hamile kalmamak igin hi¢bir sey yapmadim.”

MB13 “Hamile kalmamak i¢in spiral kullanmigtim. Onu ¢ikardiktan sonra

igne vurdurdum, hamile kaldim, onu diigiik yaptim.”

MB14 “Kadinlar birbirlerine soyliiyorlar ya bende yutardim oyle aspirin

’

falan. Bilemedim ama ben. Hepsini dogurdum.’
DGDAZ2 “Dort sene dogum kontrol hapt kullandim.”

’

DGDA3 “Dokuz y1l 6nce menopoza girdim. Hi¢ korunmadim.’
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DGDA4 “Hamile kalmamak igin hi¢bir sey kullanmadim. On dort kere gebe

’

kaldim zaten.’

DGDA5S “Dogum kontrolii kullansaydik bu kadar dogurmazdik. Kiz erkek
ayrimi yapulir. Bir komsumuzun yedi kizi var. Hala doguracak erkek olsun diye.”

DGDAG6 “Hamile kalmamak icin bir sey yapmadim. Cocuklardan sonra

2

kiiciik kizim iki yasindayken esim vefat etti.

DGDA7 “Hamile kalmamak i¢in bir sey yapmadim. Dogum kontrolii
kullansaydik bu kadar dogurmazdik.

DGDA9 “Hap kullandim hamile kalmamak igin.”

DGDA10  “Hamile kalmak icin bir tane ot kullandim. Soganla otu dovdiik,
fitil gibi asagidan kullandim. Neden ciinkii dogum yerim iltihap kapmis.” “Hamile
kalmamak igin hi¢bir sey yapmadim.”

DGDA11 “Kendim korundum.”

DGDA12  “Spiral taktirdim alti-yedi sene kaldi. Takmasam 15 tane

dogururdum. Cikartinca spirali hamile kaldim.”
DGDA13 “Hic¢bir sey kullanmadim, bilmezdik ki.”

DGDA14  “Kiigiik kizimdan sonra tuzlu bezi fitil gibi orada yarim saat
beklettim. Ondan sonra ¢ocugum olmad:. Tuz uygulamasint kizim dogar dogmaz

)

yaptim. Bir ay kanamam oldu. Igne yaptilar, ben sonra menopoza girdim.’

Hamilelige bakis: Marmara Bolgesinden yaslilar genel olarak gebelere saygi ve
Ozen gosterildigini, ancak kendilerinin gebelikleri zamaninda saygi gérmediklerini
ifade ettiler. Dogu/Giineydogu Anadolu Boélgesinden gbo¢ gelen yasli kadinlarin
cogunlugu gebelerin deger gormedigini ifade ettiler. Yasl bireylerin hamilelige

yonelik ifadelerine asagida yer verildi.

MB1 “Biitiin giin orak bictim, tarladan geldim, inegimi sagdim
dogurdum. Gebelere eskiden sayg: yoktu. Lohusa bile yatmadim, ii¢ giin yatak.”

1

MB2 “Simdiki gencler gibi bizde yoktu oyle.’
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MB3 “Simdilerde gebeler el iistiinde tutuluyor. Bizim zamanimizda biz

doguracagimiz giine kadar tarlaydi, evin isiydi hep ¢calisirdik.”

MB5 “Gebelere  simdilerde ¢ok o6zen  gosteriliyor.  Bize oyle
davranmadilar. Lohusayken de, gebeyken de dayak yedim ben”

MB6 “Gebeyken ¢ok dikkat edilir. Agir is yaptirimaz. Lohusayken de is

)

vaptiridmaz, dinlendirilir.’

MB7 “Ben zamamnda ¢ok gérmedim ama hamile olan, dogum yapan

kisilere saygi gosterilir.”

MB9 “Hamilelere ozen gosterilir.”
MB12 “Simdi hamileler c¢ok nazli. Biz biitiin islerimizi kendimiz
vapardik.”

DGDA2 “Gebelere ¢ok saygi yok. Eskiden her igi yapardik.”

DGDA3 “Gebelere ¢ok saygi yok. Aynt is beklenir. Doguracag: giine kadar
calisir.”

DGDA5 “Gebelere ozen gosterilmez. Ekmek yaptinhir. Islere devam

ederler.”
DGDAG6 “Gebelere saygimiz var. Olmayanlarda var ama.”

DGDA7 “Hamileyken biraz daha dikkat ederdik kendimize ama ayni isler

’

devam.’
DGDA10  “Gebelere agir is yaptirilmaz.”

DGDA11 “Kayinvalidemler vermezdi deger. Benim aile tarafim da
degerliydi.”

DGDA12  “Gebeler ¢ok kiymetlidir.”

DGDA13 “Cocuk olmayacak diye odleri patlardi. Coluk ¢ocuk ¢ok olacak.
Hamile olunca bir sey olmazd: ki bize. Ne ozeni verecek bana. Dogana kadar is

vapardik. Kimse boyle yatip ta usak dogurmamistir.”

DGDAI4  “Gebelere ¢cok saygi gosterilir.”
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Dogum ve dogum sonu tedavileri: Marmara Bolgesinden yaslilardan besi bol
stitii olmas1 icin beslenmeye dikkat edildigini, dérdii dogum sonrasinda karninin
sarkmamas1 veya toparlanmasi i¢in sardigini, ii¢ii lohusanin dinlendirildigini ifade

ettiler.

MB1 “Sonumu diigtirdiim mii ver derdim bir dilim ekmek, bir dilim sogan
yiyeyim. Bir asermem kotiidiir. Doguma kadar asererdim. Hep kusardim. Evin isi de
olur” “Emzirirken ¢ok bakardik her seye. Siit var, yogurt var. Beslenmeye dikkat

ederdik. Firsat buldukc¢a yerdik.”
MB2 “Gaobegim kalmasin diye sarmigstim gébegimi.”

MB3 “Gobegimi sarardim toplansin diye.” “Emzirirken, yememize
icmemize dikkat ederdik ¢cok.”

MB5 “Yedigimize, ictigimize dikkat ederdik. Kuru fasulye, nohut

)

vemezdik gaz olur diye ¢ocukta.’

MB6 “Dogumdan sonra karnimiz toplansin diye baglardik.”

MB7 “Lohusamizi kolay beri kaldirmayiz.”

MB9 “Lohusalar dinlendirilir. Siitii olsun diye iyi bakilir.”

MB12 “Lohusayken de yatmadim ben. Iki-ii¢ giinliik lohusayken ayaga
kalktim.”

MB13 “Karnimizi baglamistik, sarmistik.” “Her seyi yedim lohusayken.”

Dogu/Giineydogu Anadolu Bolgesinden gog¢ gelen yaslilarda lohusanin karninin
sarkmamasi1 i¢in baglandigini, yalniz birakilmadigini, siit olsun diye beslenmeye

dikkat edildigini ifade ettiler.

DGDA3 “Lohusayken de oyle ¢ok yatmak yok.” “Kusakla karnimizi
baglardik. Sarkmasin diye”

DGDAG6 “Dogumdan sonra kardesim bana ¢ok bakti. Ben de ona ¢ok
baktim.” “Dogumdan sonra ge¢mis olsuna, géz aydimina giderler.” “Gobek
ctkmasin diye kusakla baglarlar.” “Sicak tutmaya c¢alisiriz kendimizi.” “Lohusa

)

valniz birakilmaz. Yalniz olursa basina demir koyarlar.’

DGDA10  “Lohusanin kanamasi dursun diye c¢ay icirirler. Sicak toprak
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koyarlar.”

DGDA11 “Kayinvalidem bana hi¢bir sey yapmadi. Belki vardwr ama
kayinvalidemin hi¢bir ilgisini gérmedim.” “Kirki annem ¢ikarirdi. Yer gok sahittir bu
cocugun kirki yoktur. 40 delikli bir seyden su dokersin iistiine. Eve su serpersin bu
cocugun 401 yoktur diye. Anne de yikanirdi o suyla. Sonra bir agacin dibine

dokerdik o suyu basilmasin diye.”

DGDA12  “Lohusa 'da kanama c¢ok olursa doktora gidilir. Dogum yapinca
iKi-ii¢ giin yatiyorduk. Kaymbabam kizar ne yaptin ne dogurdun da bu kadar
yatiyorsun der. Ama kaynanam kapuyt tizerime kilitler, sen yat biri goriir nazar eder

derdi. Simdi bizde gencglerde cennette gibi yastyorlar.” “Karmmizi baglardik.”

DGDA13  “llk usakta 40 giin hi¢ birakmayiz. Kaldirmayiz déseginden. Is

vaptirmayiz.” “Dogurduk mu karnimizi baglarlardr sarkmasin diye.”

DGDA14  “Bebek bakimina yardimct olunur. On bes giin yataktan ¢ikarilmaz.
Stirekli etli gidalar verilir. Siit olsun diye tatlh seyler yenir. Soguk kesinlikle yasak.
Kirk giin evden c¢ikilmaz. Lohusa ve bebek yalniz birakilmaz. Al basmasina karsi

Kur’an yaminda birakilir.”

Cocuk biiyiitme: Marmara Bolgesinden yaslilarin ¢ocuk biiyiitme uygulamalari
sorgulandiginda sekizi belirli bir siire bebeklerini kundakladiklarini, altis1 bebekleri

tuzladiklarm, ikisi yar1 kirk/kirk ¢ikarma adetleri oldugunu ifade etti.

MB1 “Suyuna tuz koyar yikardik.” “Bizde kundak vardw. Biz bez
bilmezdik.”
MB2 “Yasina gelene kadar uyurken illa kundaklardim c¢ocuklarimi.”

“Bebegi yikarken tuz koyarlardi.”

MB3 “Bebegi uyurken kundaklardik.” “Ilk banyosunu yaptirirken

suyuna tuz atariz, kokmasin ileride diye.”

MBS “Cocuklarin hepsini kundakladim. Kemikleri diizgiin olsun, rahat
uyusun diye.”
MB6 “Ben hi¢ cocuklarimi kundaklamadim.”
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MB7 “Bebek gezdirmesi olur. Kirkinda gezdirilir.”

MB9 “Kundaklama vardw. Bebegi kundaklariz.” “Bebegin banyo

suyuna az tuz koyardik.”

MB12 “Bebekleri rahat uyusun diye alti aylik olana kadar kundaklardik

biz.” “Ilk banyo suyuna kokmasin diye az tuz atardik.” “Yar: kirkini, kirkin

ctkarrdik, gezdirirdik.”

MB13 “Bebegin 40’in1 ve yart kirkint yapariz. Kirkinda bebegin suyuna
tas atarsin, birde altin atarsin, o suyla bebek ve anne yikanir sonra giyinip
kusanwrsin, bir komsuna veya akrabana, annene kirk ucurmaya gidersin.” “Bebegi
banyo yaptiktan sonra tuzlariz. Her tarafini boyunlarini, kastklarim her yerini, azicik
biraz tutariz boyle, bir saat falan o&yle durur, yikariz yeniden sarariz.”
“Cocuklarimin ikisini de bes-alti ay kundakladim. Ondan sonra yarim kundak

yaptim. Birden boyle sere serpe biiyiitmedim.”

Dogu/Glineydogu Anadolu Bolgesinden go¢ gelen yaslilarda ¢ocuk biiyiitme
uygulamalari sorgulandiginda yaslhlarin biiyiik cogunlugu belirli bir siire bebeklerini
kundakladiklarini, tuzladiklarmi, yar1 kirk/kirk ¢ikarma adetleri oldugunu ifade

ettiler.
DGDA3 “Kundaklama var. U¢c-dort ay boyunca kundaklariz.”

DGDAG6 “Tuzlama var ¢ocuk kokmaswin diye. Ilk banyosuna tuz katiyoruz,
yikiyoruz.” “Ben biitiin ¢ocuklarimi kundakladim. Ug-dért ay. Iki ay tamamen, sonra
yarim.” “Kirkint ¢itkarmak i¢in suyun igine 40 tane bugday atardik. O bugdaylar bir
Ihlas bir Fatiha okunur. O suyla bebek ve anne yikamr. Azcikta elle saga sola

’

serpilir.” “Bebegin bezleri 40°a kadar gece disari birakilmaz.’

DGDA7Y “Tuzlama var ¢ocuk kokmasin diye.” “Kundaklama var.”

“Emzirdim ben biitiin ¢cocuklarimi. Emzirme ¢ok énemli.”
DGDA9 “Sicak kum iizerinde yatirilir bebek gaz olmasin diye.”

DGDA11 “Ben iki kizimi da kundakladim bir yasina kadar, tam kundak

’

vaptim.”  “Kirk giine kadar yiizii silinmez, tirnaklari kesilmez. Ama ben

yapiyordum.”
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DGDA12 “Yart kirkini tam kirkun ¢ikarirdik. Kaynanam otururdu Kirk kasik
suyu olcer, tasa koyardi, her bir pirin¢ tanesine Ihlas okurdu. Kirk tane pirinci onun
icine katar bebek ve anne o su ile yikanwrdi.” “Biz bir yasina kadar kundaktan
ctkarmazdik. Simdiki cocuklar durmuyor ki, bunalim gegiriyorlar.” “Biz altina

toprak koyardik, holliik.”

DGDA13  “Usaklarimin hepsini emzirdim. Emzirmeden once ii¢ giin
beklerdik. Bebek emmesin sabirli olsun derdi yaslilarimiz. Sekerli su verirdik sadece.
Ben hep birer bucuk yasina kadar emzirdim. Kirk giinii gectim mi ben azcik
tattirrdim tarhanayr.” “Kwrk bitti mi bebek mevlidi yapardik.” “Kundaklardim
stmstki. Ben iKi yasinda bile kundakladigim zamani biliyorum. Stki bagladigin zaman
giizel, rahat uyusun diye. Kolu disar: ¢iktigi zaman baglyor bagirmaya, uyumuyor
fazla. Rahat uyusun, kipirdamasin, isimiz ¢ok, ¢ificinin isi biter mi?”

DGDA14  “Bebek 20 giinliik oldugunda 20 tane bugday kovaya atilir, altin

)

kiipe gibi seyler atilir. Kirkinda da ayni seyler yapilir, bebek ve anne o suyla yikanr.’

DGDA15  “Tereyagl, unlu siitlii hasil diye bir yiyecek yenir 40 giine kadar.
Bir tas tereyagi eritip icerler.” “Kirk giin bebegin gozleri tiilbentle baglanir. Daha

uslu olsun diye.”

9.0lim toreleri: Oliime bakis, olime hazirlik davranislari, gémme

uygulamalari yan sira bu alanda keder davranislar1 da yer almaktadir.

Marmara Bolgesinden yaslilar; yedi, kirk, elli iki ve senesinde 6liiniin ruhu igin
Kuran okundugunu, taziye evine disaridan yemek getirildigini, televizyon ve radyo
acilmadigini, adak kurban kesildigini, Oliiniin tizerine sismemesi igin bigak

konuldugu ifade ettiler.

MB1 “Biri oldiigiinde o gece Ooliiyii beklerlerdi. Ben hamileysem
ihtiyarlar derdi ki sen hamilesin ¢ocuk sart olur, gitme. Cenazeyi gostermezlerdi.
Simdi hamile de olsa her seye bakiyor gen¢ler” “Yedi gece her gece okunur.
Kirkinda, 52 sinde gene okunur, senesinde kurbanini kesersin, mezar tasini koyarsin,
eskiden boyleydi.” “Kurbani evde kesiyordun herkese dagitiyorsun. Onun ruhuna

G«

gitsin diye.” “Cenaze evine o giin tiziintiin var diye kimse yemek yapmaz. Biitiin
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hisim, akraba yemek getirir.”

MB2 “Yedi gece her gece okunur. Kirkinda, elli ikisinde gene okunur, ilk

senesinde kudretin varsa kurbanini kesersin.”

MB3 “Ilk aksam bazen yemek gelir, ama cok fazla o adet kalmad: artik.

Esim geng oliince digardan yemek getirmislerdi.”
MB4-E “En kisa zamanda defnedilir. Yedisi, kirk:, elli iKisi, senesi yapilwr.
Oldiikten sonra pilav verilir.”

MB5 “Yedi gece Tebareke, kirki, yili okunur. Evde éliince bicak konur

1

sigmesin diye. Gece oliince sabaha kadar bekletilir. Yaninda biri bekler.’

MB6 “Oliim hayatta herkesin karsilasacagi normal bir durum. Dua

ederiz oliiniin arkasindan.”
MB7 “Diigiinlere gitmeyiz, ev halk: gitmez.”

MB8 “Oliiniin iistiine sismesin diye bicak konulur. Gece éliirse sabaha
kadar beklenir. Ben oliince diyorum ki beni bir gece bekletin burada. Belki
dirilirim.” ““Onceden cenaze oldugunda herkes bir sini yapar getirirdi. Onlar kalkt

6

artik. Gegim zorlasti.” “Uciincii Qecesinde cenaze evinde helva olur.”

MB9 “Yedi aksam okurlar. Yalniz birakilmaz. Kedi kopek geger derler.”

MB10-E “Gece yatarken sabaha sag c¢ikabilir miyim, sabah kalktigimda
aksama sag erebilir miyim diye diisiiniiyorum. Oliimiin hak oldugunu biliyorum. Ben
oliimden hi¢ korkmuyorum. Ingallah diyorum ben Allah’ima giiveniyorum benim

tizerime diigen Allah ne yap dediyse yapmaya ¢aligiyorum.”

MB11 “Oliim i¢in namaz kilalim okuyalim, gece okur yatarim, ne olacag

belli olmaz gece.”

MB12 “Oglum dldiigiinde yedisini, Kirkini okuttuk, senesini okuttuk. Her

sene okutuyoruz.”

M13 “Yalniz birakmazlar. Yemek gotiiriiriiz. Helva dagitilir ama simdi

disaridan getirtiyorlar.”

MB15-E “Bizim gelenek ve goreneklerimizde oliilerimizin  yedi gece

Tebarekesi okunur. Kirki yapilir, elli iKisi yapilir, dualary yapilir. Bunlarin bir kismi
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’

vemekli yapilr, kimisi pilavli yapilir.” “Adak kurbani kesilir senesinde, Kurban

’

Bayramindan bir giin once arife giiniinde.’

Dogu/Giineydogu Anadolu Boélgesinden go¢ gelen yashilarda oliim toreleri
sorgulandiginda; yedisinde, kirkinda, elli ikisinde ve senesinde Oliiniin ruhu igin
Kuran okundugu, taziye cadir1 kuruldugu ve bu cadirlarda kisilere yemek ikram
edildigi, televizyon ve radyo agilmadigi, Oliiniin {izerine sismemesi igin bigak
konuldugu, helva dagitildigi, cenaze yakinlarinin bir siire kara yazma bagladigi, agit

yakildigi ifade edildi.

DGDA1-E “Bizde cenazeye ¢ok ragbet vardir. Burada cenazeyi bir sefer
gotiiriiyorlar, ig bitiyor. Bizde bir hafta on giin, ¢evresi genis olanlar 20 giin en az o
ev sabah, 6gle, aksam dolu olur.” “Bizde yakin ¢evre para toplar. Yirmi giin o eve

ST

yemek gotiiriir. Cevresi azsa bir haftada biter.” “Bayramlarda ailenin biiyiikleri,
aslinda biiyiik bir grup, 20-30 kisilik grup o eve taziyeye gider.” “Agit yakma geng
oliimlerde oluyor.” “Bizde biri 6ldiiyse ister o mahallede akraba olsun, ister olmasin,
komgunun digiinii var o digiin en az bes-alti ay ertelenir kesinlikle. Burada

mahallede adam 6imiis diigiin yapryorlar.”

DGDA2 “Agit yakilir. Yedi giin, yedi gece siirekli aglamir. Taziye evi yapulur.
Yedi giin yemek yapilir, daginlir.” “Yedisi, kirki, elli ikisi, senesi okunur. Cenaze

o«

kaldirilana kadar 40 Yasin okunur.” “Televizyon seyredilmez, radyo agilmaz kimi
dort ay, kKimi bes ay.”

’

DGDA4 “Taziye evi kurulur. Yedisi, kirki, senesi okunur.’

DGDA5 “Bir hafta boyunca taziye evi kurulur. Taziye evine gelen Fatiha
okur. Yedi giin yedirir i¢irirsin. Her gelen Fatiha sint okuyup gider.” “Yakinlart bir
vila yakin kara yazma takar. Televizyon, radyo agilmaz.” “Defin hemen
gerceklestirilir, azap oluyormus.” “Riiyada goriildiigiinde hayir istedigine inanilir,

1

ekmek, yag, seker dagitilir.’

DGDAG6 “Taziyemiz ¢ok devam eder. Yedi giin olur, simdi iice ¢evirmisler

onu.” “Yikayp, kefeniyle defnedilir. Yaninda bir sey gomiilmez. Hatta takma disi bile

olursa ¢ikarirlar onu.

’

DGDA7 “Bes giin boyunca taziye ¢adirt kurulur.’
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DGDA9 “Kadinlara ayri, erkeklere ayri taziye var.” “Gomerken seytan
gelmesin diye demir birakilir” “Eski zamanlarda boncuksuz siyah ortii takard

’

cenaze yakini.’

DGDA10  “Disaridan gelecek olan varsa bekletilir. Defnettikten sonra pilav

)

verilir.’

DGDA11 “Babaannem vefat ettiginde o giin kaldirdik. Uc giinliigiinii
verdik.” “Koy gibi yerde vefat ettiyse sismesin diye bakir bir sey koyulurdu” “Agit
yakma vardi. Yakinlart vardi. Kaldirilana kadar agit yakardik. Esi é6len kadin siyah
tiilbent baglar.” “Kirkindan sonra yakin akrabaysa diigiine gideriz.” “Dedem vefat

2w«

ettigi zaman babam bir sene hi¢ radyo agmanugti.” “Yakin bir akrabamiz geng oglu
oliince bir sene banyo yapmamisti. Benim oglum toprakta siiriintiyor. Ben nasil
banyo yaparim diyordu.”

DGDA12  “Taziye ¢adwi kurulur, ii¢ giin durur. Sabah, 6glen, aksam yemek

i«

verilir, ticretini de akrabalar karsilar.” “Cenaze sahipleri salonda mevlit yaparlar.
Mezarliktan ¢ikiyor herkes, salona gidiyor. Biit¢eye gore alti-yedi milyar tutuyor.
Cenazeler ¢ok masrafli olur bizim orda. Cenaze giinii hoca anons yapar, su salonda
mevlit vardir. Oradan herkes salona gider.” “Tespih dagitilir, Kur 'an okunur, ii¢ giin

icinde Hatim indirilir, 70.000 tespih ¢ekilir.”

DGDA15  “Olii icin iskat diye bir para dagitiliyor fakire. Yalamin yerine,
giinahlarin yerine.” “Gece de olse karanlikta olsa hemen gomiiliir, azap ¢ekmesin
diye.” “Agit eskiden ¢ok yakilird:, elbise ters giyilirdi, oyali ortii takilmazdh.
Erkeklerde tiras olarak yas kaldwrilir. Simdi fazla yapiimuyor.”

10.Maneviyat: Dini uygulamalar, dualarin kullanimi, yasama anlam veren

davranislar, bireysel gii¢ kaynaklar1 bu alanda yer alan 6zelliklerdendir.

Her grupta da maneviyat ile ilgili davraniglar soruldugunda dini inanglar1 konu
alan yanmtlar verildi. Dinin gereklerini yerine getirerek maneviyatlarin

giiclendirdiklerini ifade ettiler.
MB3 “Namaz, ibadet ¢ok onemli. Hacca ve Umreye gittim.”

MBS “Namaz kiltyorum. Eski yaziyla Kuran okuyorum. Kilitbahire gidip
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dua ediyorum.”

MB11 “Dua etmek, Kuran okumak. Sende ii¢-dort tane Hatim yapariz.

Cemaatimiz var, namaz kildi mi1 yapti mi benim igcim rahatliyor.”
DGDA2 “Biz 12 yasindan tut ta 80 yasina kadar namaz kilariz.”
DGDA7 "Namaz, orug. Islam i sarti neyse hep uyguluyoruz.”

DGDA11 “Allaha siginiyorum. Duaya siginiyorum.”

11.Saghk bakim uygulamalari: Akut ve koruyucu saglik bakim kaynaklari,
biiyii, biyomedikal inanglar, bireysel saglik sorumlulugu, kendi kendini rahatlatici
uygulamalar, mental hastaliklara bakis, organ bagisi ve organ nakli gibi konular bu
alanda yer alir. Saglik bakim engelleri ve bireyin agriya yaniti ve hasta rolii de bu

alanin kapsami i¢indedir.

Biiyii: Marmara ve Dogu/Glineydogu Anadolu Bolgesinden go¢ gelen

yaslilardan ¢ogunlugu biiyiilere inanmadiklarini ve kars1 olduklarini ifade ettiler.

MB1 “Biyiilere inanmam. Gormedigim i¢in inanmam.”

MB2 “Duyduklarimiza gére biiyiilere inaniriz.”

MBS “Biiyii yapanlar var. Cok biiyiik giinah. Ayirmak igin falan
yapyorlar.”

MB7 “Biiyiilere asla inanmam. Ne kendi annemlerden, ne de

kaywmvalidemlerden éyle bir sey gormedim.”

’

MB9 “Biiyiilere inanmadim ama beni éyle ayirmislar.’

DGDA1-E  “Kur’an-i1 Kerimde biiyii miiyii diye bir sey yok, yasak bunlarin
hepsi.”

DGDAG6 “Biiyiilere inanmayiz biz.”

DGDA11 “Biiyiiye inamwriz. Yildiz namesi vardi dedemin. Ondan ne

vaparlarsa olurmus. Yapan var.”

DGDA12  “Biiyii miiyii yok bizde. Bizim ¢evrede Malatya’da hi¢ duymadik

’

oyle bir sey. Herkes Kur’an i okur.’
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DGDA15  “Bizim orda biiyii bilmezdik. Burada geldik duyduk.”

Mental hastaliklara bakis: Bu arastirmada her iki grupta da yaslilarin
cogunlugu ruhsal hastaliklarin Allah’in takdiri oldugu ve bakilmasi gerektigini ifade
ettiler. Dogu/Giineydogu Anadolu Bolgesinden go¢ gelen iki yasli ruhsal
rahatsizliklart  olan bireylerin  diglandigini, evlendirilmedigini ve tehlikeli
goriildiiklerini ifade etti. Yash bireylerin ruhsal hastaliklara yonelik ifadelerine
asagida yer verildi.

MB1 “Goriimcem hastalandi, ugrad: dediler bilmem ne. Yalnizd, ¢olugu

’

¢ocugu yoktu, ben baktim ona.’

MB2 “Onlarin bakima ihtiyaci var. Destege ihtiyaci var.”
MB4-E “Ruh hastaliklar: da Allah’in verdigi hastaliklardir.”
MB5 “Onlarda Allah’in takdiri. Bakimi zor, bakan kisilere Allah sabir

’

versin. Onlarin miikdfatlarini Allah ahirette verir.’

MB6 “Allah’in verdigi hastalik. Hastalara iyi bakmak, sahip ¢ikmak
lazim.”
MB7 “Ruh hastaliklarint normal karsilariz. Mahallemizde oyle biri

vardi. Kirmayiz, tizmeyiz onlart.”

MB10-E “Akil hastaligy irsi gibi geliyor bana. Bazi benim bildigim insanlar
var, babast akil hastasiydi, bakiyorsun ¢ocugu da oyle oldu, onun ¢ocugu oldu,
bakiyorsun o da oyle oldu. Biraz wsilikte var bunda ama agiri stresten falan da mi
oluyor. Ben Allahtan geldigine inaniyorum. Allah verdi derdi, dermanini da Allah

’

verir inancindayim.’
MB11 “Allah verdiyse ona, bana da verebilir. Allah korusun.”

MB15-E “Allah kimseyi diisiirmesin. Duyunca duygulanr ve iiziiliiriim.’

DGDA1-E “Sahip ¢ikili. Bir akrabamizin oglu rahatsizlanmis, sizofren.
Babasi oglundan vazgegemeyip bir, bir bucuk ay boyunca hastanenin oniinde

bekledi.”

DGDA5 “Ruh hastasi olan olursa dislarlar, evlendirilmez. Tehlikeli goziiyle
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bakilr.”
DGDA7Y “Ruh hastaligini da Allah vermis deyip kabulleniriz.”
DGDA9 “Ruh hastalari diglanir genelde.”

DGDA11 “Bence  doktora  gitmeleri  gerekiyor.  Benim  psikolojik

rahatsizligimda var, ilacta kullanyyorum. ”

DGDA15  “Onlarda hocalara gotiiriiliir.”

Organ bagsi: Her iki grupta yashilarin c¢ogunlugu organ bagisina karsi
olmadiklarini ifade etmekle beraber, viicut biitiinligiiniin bozulmamasi1 ve nasil
dogduysa oyle 6lmek istemesi gibi nedenlerle kars1 olduklarini ifade edenler oldu.

Yasli bireylerin organ bagisina yonelik ifadelerine asagida yer verildi.

MB1 “Organ bagisina karsyyim. Ben oliirsem sakin vermeyin. Ben
istemem Oyle par¢a par¢a. Nasil oldiiysem oyle gomiin. Kizim sevap anne diyor ama

bos ver diyorum sevap mevap.”

MB2 “Organlarimi bagisladim ben. Herkesin de bagislamas: gerektigine
inantyorum.”
MB7 “Ablam oleli bes hafta oldu. Organlarini verdik.”

MB15-E “Organ bagisint her zaman tasvip ederim. Ciinkii bir hayat
kurtariyorsun. Keske benim de dyle bir seyim olsa da alsalar. Insanlarin viicudu

ruhtur. O ruh ugar gider, bedende kokmasin diye gomiiliir.”

DGDA1-E  “Organ bagisi hayat kurtarir. Ben oliiriim, digeri yasar. Ben
oliirken orada o cigeri veya kalbi ¢iirtitmeye gerek yok.”

DGDA3 “Organ bagisint ben pek duymadim ama verilebilir.”
DGDA9 “Organ bagisi yok verilmez. Viicut biitiinliigii bozulmasin diye.”
DGDA12  “Saglam olsa bagislarim. Ne var yani bir can kurtarurim.”

DGDA13  “Biz dyle bir sey bilmedik, yapmadik, yapmam da. Istemem. Niye

verecekmisim canim ben organlarimi. Otede dirilcen daha. Olsem de vermem.”

68



Hastali@a bakis: Her iki grupta da yash bireylerin ¢ogunlugu hastaliklar
Allah’in takdiri olarak gordiiklerini, hastalaninca dua ettiklerini ve doktora
gittiklerini ifade ettiler. iki grupta da bazi yash bireyler bas agrilarinda tiilbentle
baslarin1 sikica sardiklarimi sdylediler. Goriismelerden yasli bireylerin hastaliklara

bakislarina yonelik ifadelerine asagida yer verildi.

MB1 “Hastalandigimda, Allah’im Sen bana gii¢ ver, kuvvet ver. Sen bu
hastalig1 verdin derdime derman ver diye duami okur, yatarim.” “Basim agridi mi,
bir koca sogan keserim, basimin iki tarafina koyar, baglarim yazmayla. Okurum
duami, yatarim. Aspirin icemem, hi¢ bir sey icemem alismadim. Basim ates aldr mi
bag yapragi koyarim kafama, baglarim yazmami, o bag yapraklar: piser. Ille de

doktora gitmeyeyim, ille ila¢ icmeyeyim. Doktora hi¢ gitmem. Igne dedi mi fizana

kacarim.”
MB2 “Hastalandigimda doktora giderim. Ne ilag verirse kullanirim.”
MB3 “Hastalik gelince siikiir ederim. Her sey Allahtan deyip
inaniyoruz.”
MB4-E “Kendi biinyeme gore careyi ararim. Hastaliklar Allah’in verdigi

olay. Kendi ihmalkarliklar: haricinde kadere bagli.”

MB7 “Hastalandigimizda Allah’in takdiri deriz. Isyan etmeyiz, sikdyetci
olmayiz.”
MB10-E “Hasta oldugumda sifasini ariyorum. Annem hasta mesela, onu

doktora gotiirmek, onu tedavi ettirmek gerekiyor, ama bunun Allahtan geldigine
inaniyorum. Sifayt verecek olan Allah tir. Doktorun ilact bir sebep. Esas sifayi

1

verecek olan Allah tir’

MB11 “Hastaligin tedavisini ararim. Allah verdiyse hamdolsun diycez
caresini de arayacagiz. Isyankdrlikta yapmayacagiz yani” “Agrim oldugunda hemen

doktora gitmem. Once kendimi dinlerim. Caresiz kalinca gittim mecbur.”

MB13 “Hasta degilsem sagliklyyimdir.” “Belim agriyinca yere yatarim

egzersiz yaparim.”’

DGDA1-E  “Hastalandigim zaman ilk once doktora giderim. Imkéan yoksa sifa

’

ayetlerini okurum veya okuyan varsa okuturum.” “Hastaya onem verilir.’
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DGDAZ2 “Hastaliklar ~ Allah’in  takdiridir.  Hastalandigimizda  doktora

’

gideriz.’
DGDAG6 “Hastalandigim zaman doktorun verdigi ilact alir, kullanirim.
Allah tima sigimirim.” “Hastalara bakilir. Yemegi gotiiriiliir, ihtiyact karsilanir.”

DGDA10  “Hastalandigimda Allah’in  takdivi deriz. Allahtan gelmis

)

hamdolsun, sifasint arariz. Allah dert verirse dermammi da verir.” “Basim

agridiginda yazmayla baglarim, sicak tutmaya ¢alisirim.”

DGDA11 “Basim agridiginda sikarim bagimi, agri kesici i¢erim.” “Hastalart

yatirwriz, bakariz, 6zen gosteririz.”

DGDA13  “Okuturduk, okumayla gecerdi. Doktora falan gidemezdik. Simdi

doktorlardan gelmiyoruz.”

DGDA14  “Hastaliklar Allah’in takdiri ama ¢aresini arariz. Kizimin gozleri

gormiiyor, ¢ok doktora gotiirdiik.

DGDA15  “Eskiden bir yerimiz agrirdi ama her seyimizi de yapardik. Basim
agrinca baglardik. Eskiden bizde hi¢ hastalik yoktu.” “Hastalar ¢ok ziyaret edilir.
Bir kdyde hasta olunca dort-bes kéyden gelen olur.”

Saghk Bakim Engelleri: Marmara Bolgesinden ve Dogu/Giineydogu Anadolu
Bolgesinden go¢ gelen yaslilarin ¢cogunlugu doktor tercihinde kadin-erkek ayrimi

yapmadigini, kadinlar eger varsa ilk tercihlerinin kadin doktor oldugunu ifade ettiler.
MB5 “Doktor doktordur, fark etmez.”

MB6 “Doktora gittigimde kadin erkek fark etmiyor ama en ¢ok kadin

1

doktor tercih ediyorum.’

MB15-E “Doktora gittigimde bakmam erkek mi kadin mi diye. Hangisi

’

uygunsa ona giderim.’

DGDAL-E “Doktor doktordur. Erkek, kadin fark etmez. Esim, kizim erkek

doktora muayene olabilir. Doktor namahrem degil. Bunu bilmeyenler var. Yanlis

’

vapiyorlar. Bayan doktora erkekte gider, erkek doktora bayan da gider.’

DGDAG6 “Erkek doktora giderim. O da doktor, o da doktor.”
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DGDA12  “Doktora gittigimde kadin erkek fark etmiyor ama en ¢ok kadin

)

doktor tercih ediyorum.’

DGDA13  “Ben erkek doktora muayene olmak istemiyorum. Ameliyat
olduktan sonra kadin hastaliklarindan Ki ay agladim, beni kimse gérmedi, ben

béylemi olacaktim diye. Ama mecbur gidiyorum artik.”

DGDA15 “Genelde bayani tercih ederiz.”

12.Saghk bakim c¢ahsanlari: Bu alan, geleneksel sifa verenler, biiylicliler ve

allopatik biyomedikal saglik bakim1 verenleri kapsar.

Geleneksel sifa verenler: Bu arastirmada her iki grupta da yashlarin ¢cogunlugu
geleneksel sifa verenlere inanmadiklarini, nazar i¢in okuttuklarini, bazilar1 ise muska
yazdirdiklarimi ifade ettiler. Yash bireylerin geleneksel sifa verenlere yonelik bazi

ifadelerine asagida yer verildi.

MB1 “Onlara hi¢ inanmam. Gérmedigim i¢in inanmam. Basimiza gelse
belki hocalara giderim, 6yle bir sey Allah gostermesin.” “Muskalara inanmam.”

MB2 “Hastaliklarimizda okutma yok. Bir yakinimiz akciger kanseri. Ona

’

ne okutsan yok.” “Muska yok. Nazar olur, okuruz. Kursun doktiirtiriiz.’

MB3 “Yatwrlara gidip dua ederim.”

MB4-E “Geleneksel sifa vericilere inaniyorum.”

MB6 “Okuyup iifleyenlere inanmiyorum ben.”

MB7 “Nazar i¢in hocaya gidip okuturuz. Nazardan bagka hi¢bir sey icin

gitmeyiz. Belki gidenler vardir. Biz gérmedik ”

MB9 “Torunum korktugunda hocaya okutmustuk. El vermisler hocaya

okuttuk. Derin hoca degil yani.”

MB10-E “Yatirlara gidip dua ederim ama bir sey umarak degil olmiis kisi

diye dua ederim.”
MB11 “Hocalara gidip okutmaya da inanmiyorum.”

MB12 “Hocaya baktiririz. Muska yazdirriz, inantyoruz.”
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MB13 “Derin hocalara inaniyorum. Ben kendimde okurum, kursun
dokerim, nazar okurum. Benim annemin babaannesi ¢ok iyi gelirmis o teyzeme el
vermis, teyzemde bana el verdi. Ben okurum nazar. Okudugum insanlardan da sifa

bulduklarint duydum.”

DGDA1-E “Hocalara gidip okuturum. Hastaliklarda, korkularda, iki esin
arasint diizeltmede. Tiirbe ziyaretleri de ¢oktur. Van’'da ¢ok vardw. Muska yapul,

’

takilir. Nazar dualart haktir, okunur. Kursun gormiisliigiimiiz var.’
DGDA2 “Bas agrilarinda, nazarda hocalara, imamlara gotiiriiyoruz.”
DGDA3 “Yatwrlara, tiirbelere gitmedik hi¢.”
DGDA4 “Hocalara gidip okutmuyoruz. Muska ‘da yok bizde.”

DGDA5 “Muskalara mutlaka inanilir. Simdi hoca arryorum. Hoca muska
Yazsinda gozlerim agilsin diye. Tiirbelere gidilir. Van’da bir Tiirbe vardi. Siirekli
gidip dua ediyorduk.”

DGDAG6 “Kursun, muska bizde yoktur.” “Gidip okutma bizde yoktur.

’

Kendimiz sifa ayetlerini okuruz.’

DGDA7Y “Muska yazdiryoruz sifa igin.”

’

DGDAS8-E  “Sifa verenler yok, inanmryorum.’

DGDA9 “Nazara inantyorum. Kizim bes aylikken nazardan 6ldii. Nazar
degdiginde mavi boncuk takilir ¢ocuklara, hocaya gidip okutulur. Eslerin arasin

’

diizeltmek icin okutulur.’

DGDA10  “Disim hastalandiginda hocaya gidip okutmustum. Muska yazdi,
okudu. Ug harfli bir muska yaptz. ”

DGDA1l  “Nazara inamwrim, hocalara gidip okutmam asla. Yatira giderim,
ziyaret ederim, niyaz eder gelirim. Benim oglanin dili agirdi mesela orda bir yatira
getirdim oglumu. Oglum konusuyordu biilbiil gibi. Komsumum ayni ¢ocugu vardi
dedi senin oglun ne giizel konusuyor. Sonra konusamamaya basladi. Sonra doktora
gotiirdiik, yatira gotiirdiik. Kursuna da inanirim. Ben doktiirmedim ama doktiirenler

»”

var.

DGDA13  “Hocalara giderdik okutmaya. Nazar oldu mu hocaya okuturduk.
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Uyvku muskast yaptirirdik bebege uyusun diye. Bir de sap alirdik, delerdik sapi,
usagin omuzuna koyardik, yalatirdik nazar olduysa gitsin diye. Sap ¢ok iyi derdi
vashlarimiz. O yaladi mi sapi i¢inden daha yok edermis nazari. Saph ¢icek yapardik.
O usak nazar oldu mu ¢icek parca parca olurdu, kiil gibi dagilip giderdi. Yatirlara

gittim. Ama adak falan adamadim oyle.”

DGDA14  “Seyhler var, gidip okutuyoruz. Muska yaptiriyoruz iyilesmek igin

veya gelin oglum huzur bulsun ayrilmasin diye muska yazdirdik.”

DGDA15 “Cocuk nazari i¢in, evin nazar igin hocaya okutulur.”
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5. TARTISMA

Tartigma, bulgularda ele alinan basliklar dogrultusunda ele alindi.

1.So0y

Goc¢: Calismada DGDA Bolgesinden goc gelen yash bireylerin Canakkale’de
yasama nedenleri; is imkanlari, cocuklar, akrabalar, egitim olarak saptandi.
Tiirkiye’de i¢ gb¢ olgusu 1950°1i yillardan itibaren devam etmektedir. G6¢ olayinin
genellikle kirsal alanlardan kentsel alanlara ve iilkemizin az gelismis yorelerinden
gelismis bolgelerine dogru oldugu goriilmektedir. Literatiirde bu gdglerin 6nemli bir
boliimiiniin sosyal ve ekonomik nedenler sonucu gerceklestigi belirtilmektedir.
(Beser, 2012:58). Tiirkiye Go6¢ ve Yerinden Olmus Niifus Arastirmast (2006)
sonuglarina gore, hane halki niifusunun %43,5’inin ailevi nedenlerle goc ettigi
saptanmistir. G6¢ edenlerin yaklasik {igte-birinin bireysel, yaklasik beste-birinin de
ekonomik nedenlerle goc¢ ettigi belirlenmistir. Bu calismanin sonuglar literatiir ile
benzerlik gdstermekte olup, yaslilarin ¢ogunlugunun ekonomik nedenlerle go¢ ettigi

saptanmigtir.

2 Tletisim: Dogu/Giineydogu Anadolu Bolgesinden go¢ gelen yaslilarin altisiin
ana dili Kiirtce, ikinci dili ise Tiirkce olarak belirlendi. Marmara Bdlgesindeki
yaglilarin ise tamaminin ana dilinin Tiirk¢e oldugu saptandi. Her iki grupta da siveyle
konusanlar yaygindi. Ancak Marmara bolgesindeki bazi yaslilarda sive yokken
DGDA boélgesinden gocle gelen yaslilarin tamami kendi yorelerine 6zgii bir sive
kullanmaktaydilar. Literatiirde Tiirkiye’de ikinci yaygin dil olarak bilinen Kiirtgenin
DGDA boélgesinde yaygin kullanildig1 ifade edilmistir. Go¢gmen yashilar arasinda ana
dilin Kiirtce olmasi iletisim agisindan bir problem olusturacagi diisliniilmektedir.
Yine yashlarin farkli siveler konugmasi, anlagilmayir zorlastiracak bakim engeli
olusturacak bir durum olarak diistiniilmektedir. Konuyla ilgili yapilan arastirmalarda
hemsirelerin bakim verirken kiiltiirel farkliliklardan kaynaklanan en Onemli
sorunlariin iletisim 6zelliklerinden kaynaklandigini saptanmistir (Tanriverdi ve ark.,

2010).
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Sessizlik DGDA bdlgesinden gelen yaslilarda sessizlik saygi unsuru olarak
goriiliirken Marmara Bolgesindeki yaslilarda sessizlige yonelik herhangi bir ifade yer
almamistir. Bazi kiltlirlerde, biri konusurken sessiz kalinmasi sayginin ve
sOylenenlerin dikkate alindigim1 ifade eder. Asyali kiiltiirlerde sessizlik yasliya
gdsterilen saygimin isareti sayilirken, Ingiliz ve Araplarda sessizlik gizliligi saglamak
icin kullamlir. Rusya, Fransa ve Ispanya gibi kiiltiirlerde sessizlik, sdylenenler
konusunda fikir birligi olarak algilanir (Ozcan, 2012:165). Tanriverdi ve
arkadaglarinin  (2011) Erzurum kirsalinda yaptigi nitel arastirmada, yaslilarin
sessizligl benzer bir bigimde saygi unsuru olarak gordiikleri, kendilerinin yaninda
gelinlerinin, genglerin konusmamalarin1  bir saygi ifadesi olarak algiladiklar

belirlenmistir.

Canakkaleli bir yash disinda, yaslilar g6z temasi1 kurarken cinsiyet farkliligini bir
engel olarak gérmediklerini, DGDA Boélgesinden gog¢ gelen bir yasl birey erkeklerle
g0z temas1 kurulmayacagini, onlara bakilmayacagini ifade ettiler. Doguda da benzer
sekilde kirsalda yapilan bir arastirmada, yashh kadinlar erkeklerle goz temasi
kurmadiklarini, bunun dogru bir davranis olarak algilanmadigini ifade etmislerdir.
Ancak ayn1 arastirmada yasla beraber kadina yiiklenen anlamin degistigi daha serbest
hareket edildigi, sinirliliklariin kalktigi ifade edilmistir (Tanriverdi ve ark., 2011).
Bu arastirmanin sonucunun 6zellikle gd¢men yaslilar i¢in literatiirle desteklenmemis

olsa bile yaslilikla birlikte g6z temasina yiiklenen anlamin degistigi ve sirliliklarin

kalktig1 diistiniilmektedir.

Selamlasma: Yasli gruplar arasinda selamlasmada benzerlik ve farkliliklarin
oldugu goriildi. Her iki grupta da elini Optiirenler oldugu gibi Optiirmeyenler;
selamlasmay1r kabul edenler oldugu gibi kabul etmeyenler; yakin g¢evresi
disindakilerle selamlagmayanlar oldugu saptandi. Her iki grup arasindaki farklilik ve
benzerliklerin inan¢ benzerlikleri, ortak yasam alanlarinda ortak selamlasma
bicimlerini benimsemelerinden kaynaklandigi diisiiniilmektedir. Tiirk kiiltiirinde;
kendinden yasca biiyiik olanin elini 6pmek yaslilarin toplumsal ve kiiltiirel 6nemini
ifade etmektedir (Ozmen, 2013). Tanriverdi ve arkadaslarinmn (2011) Erzurum
kirsalinda yaptiklari nitel arastirmada yash kadinlar hemcinsleriyle selamlastiklarini,

erkeklerle yakin durmadiklarmi, ayni yerde yemek dahi yememeye O6zen
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gosterdiklerini ifade ettiler.

3.Aile rolleri ve organizasyonlar

Evin reisi: Arastirmaya dahil edilen her iki grup yaslilarin i¢inde sadece iki
Canakkaleli yash ailede kararlar1 ortak verdiklerini ifade etmistir. Literatiir 6zellikle
dogu ve kirsalda aile reisi olarak erkeklerin goriildiigiine isaret etmistir. (Campinha-
Bacota, 2008; Hafiz1 ve ark., 2008: 251; Meleis ve Meleis, 2008). iran’da ataerkil ve
hiyerarsik kiiltiir vardir. Baba otoritedir, itaat ve saygi bekler. Babasinin yoklugunda,
en biiyiik oglu babasinin yetkisine sahiptir. iran’da geleneksel olarak genis aileler
mevcuttur. Bir baba yaslandikga, islerin kontroliinii ve tim mal varligin1 en biiyiik
ogluna verebilir. Daha geleneksel ailelerde, babanin huzurunda biiyiik erkek
kardesler bile, kiigiik kardesleri hakkinda karar vermek yetkisine sahiptir (Hafiz1 ve
ark., 2008: 251). Filipinli ailelerde baba otorite olarak kabul goérse de esitlik¢i bir
sistem vardir. Anne; saglik, cocuklar ve finansal konularla ilgili kararlarda esit ve
siklikla 6nemli bir rol oynar (Pacquiao, 2008). Misir'da erkek evin reisi olarak kabul
edilir. Go¢gmenlerde ve ¢ekirdek ailelerde sorumluluk alma ve karar vermede ¢iftler
ortak hareket ederler (Meleis ve Meleis, 2008). Urdiin’de ailenin reisi babadir.
Calisan ogullar -6zellikle de evli olanlar- ailedeki otorite tizerinde etkin olmaktadirlar
(Aksoy ve Giir, 2008). Literatiir bu aragtirmanin sonuglariyla uyum gostermektedir.
Canakkaleli iki yaslinin kararlar1 esiyle almasi istendik bir sonug olup, kadinin aile
icindeki konumunun gii¢lendirilmesi seklinde algilanmistir. Ancak yaslilar arasinda
ortak karar verenlerin sayisinin az olmasi ve gocle gelen yaslilar arasinda hig
olmamasi kiiltiirel yapmin ortaya koydugu ataerkil aile yapisiyla agiklanabilecegi

diistiniilmektedir.

Erkegin rolii: Arastirma verilerine gore her iki grup yaslilarinda erkegin roliinii
genel olarak calismak ve eve para getirmek olarak ifade ettiler. Gogmen yaslilardan
iki tanesi erkegin gorevleri arasinda torunlarin bakimini da eklemistir. Literatiirde
benzer bir bicimde erkege yiiklenen roller arasinda ailenin gecimini saglamaya isaret
etmistir. Guatemalali ailede geleneksel olarak, erkek evin reisi ve ailesi i¢in ekmek

kazanan kisidir. Bu genellikle erkeklerin ev disinda c¢alismalarini gerektirir. Nihai
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karar verme giicii evin erkegindedir (Ellis ve Purnell, 2008). Urdiin’de erkek ailede

otorite figiirii olup genel kararlarin belirleyicisidir (Aksoy ve Giir, 2008).

Kadinin rolii: Arastirma sonuglarina gore; Canakkaleli yaslilar kadinin rollerini
ev isleri yapmak, cocuklar1 biiyiitmek ve calismak olarak tanimlarken, Dogu/
Gilineydogu Anadolu Bolgesinden Canakkale’ye go¢ eden yaslilarin tamami kadinin
roliinii ev isleri yapmak, bes tanesi ¢ocuklara bakmak olarak ifade ettiler. Literatiirde
geleneksel toplum yapisina sahip bolgelerde kadmin “ev hanmimi”, “analik” gibi
rolleri yerine getiren geleneksel bir konumda oldugu vurgulanmaktadir (Okten,
2009). Guatemala, Cin, Filipin, Urdiin ve Amerika’da kadinlarin aile icinde
geleneksel rol ve statiilerle iligkili olarak daha ¢ok ev isleri, analik, ¢ocuk yetistirme
ve bakim verme rollerini tstlendikleri ifade edilmektedir (Ellis ve Purnell, 2008).
Cin’in Ozellikle kirsal bolgelerinde kadinlarin geleneksel cinsiyet rolleri degismekle
birlikte, bir kadinin sorumlulugu, mutlu ve verimli bir ev yasamin1 devam ettirmek
olarak goriiliir (Wang ve Purnell, 2008; Pacquiao, 2008: 181). Urdiin’de c¢ocuk
bakimu ile ilgili kararlar1 kadinlar vermektedir. Kadinlar arasinda otorite en yash
kadinin elinde bulunmakla birlikte bu kisi genellikle evin kayinvalidesidir.
Kayinvalide ¢ocugun yetistirilmesi ve bakimi {izerinde etkili bir rol oynamaktadir
(Aksoy ve Giir, 2008). Tirkiye’de Giineydogu Anadolu Bdlgesinde yapilan bir
calismada, katilimcilarin %64,3°1 kadinin islevini ¢ocuk dogurmak ve yetistirmek
olarak agiklarken, %22’si kadina ev islerini gormek ve kocasina bakmak gorevini
yiiklemistir. Kadini, esinin hayat arkadasi olarak niteleyenlerin orani ise %13,8’dir
(Okten 2009). Tanriverdi ve arkadaslart (2011) Erzurum kirsalinda yaptiklar
calismada yash kadinlarin, kadinin rollerine yonelik ifadeleri “kadinlar evlenir,
cocuk dogurur, erkeklerinin ¢ocuklarimi biiyiitiir, ev halkina hizmet eder, namusuna
sahip cikar.” seklinde olmustur. Aymi arastirmada yaslh erkeklerin kadinlarin roliine
yonelik ifadeleri “gocuk dogurur, onlara bakar, yemek yapar, evi temizler,
namusumuzu korur.”, “kadinlar acizdirler, bize muhtactirlar, elimize bakarlar.”
seklinde olmustur. Kadinlarin rolleri hem ulusal hem de uluslararasi literatiirde aile

i¢i rol ve gorevlerle sinirlandirilmis ve daha ¢ok bakim verme rolii verilmistir.
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Yashnin rolii: Bu arastirmada her iki gruptaki yaslilar benzer bir bigimde
yaglilarin rollerini dua etmek, torun bakmak, ¢ocuklara rehberlik etmek ve bakim
almak seklinde ifade etmislerdir. Afrikali Amerikalilarda yaslilara 06zellikle
bliylikannelere, kendi anlayislar1 ve bilgelikleri i¢in sayg1 gosterilir. Biiyiikanne rolii
Afrikali Amerikali aileler iginde en merkezi islevlerden biridir. Biiyiikanneler siklikla
Afrikali Amerikali ailelerinin ekonomik destegidir ve bunlar genellikle c¢ocuk
bakiminda kritik bir rol oynamaktadir (Campinha-Bacota, 2008). Arabistan
hiyerarsik aile yapisi icinde, eski aile iiyelerine biiylik saygi gosterilir. Cocuklar,
ozellikle ogullari, yasli anne-babanin desteklenmesinden sorumludur. Bu nedenle
hemen her zaman ne olursa olsun yasl anne-babaya genellikle 6lene kadar ev i¢inde
bakilir. Aile fertleri i¢cin sorumluluk ailesindeki yasli erkeklere aittir. Babanin
yoklugunda, kardesler evli olmayan kiz kardeslerinden sorumludur (Kulwick,
2008:163). Iran’da yas; deneyimin, diinyeviligin ve bilginin bir isaretidir. Akrabalik
iligkisi ne olursa olsun yasliya saygi ile muamele edilir. Yaslilar evde bakilir (Hafiz1
ve ark., 2008:252). Geleneksel Vietnam ailesi kesinlikle ataerkil ve hemen hemen her
zaman genis bir aile yapisina sahiptir. Genglerden yaslilara saygi beklenir (Purnell,
2008). Filipinli Amerikali yashlarin aile yiikiimliiliikleri arasinda olan torunlarina
bakmak ve yetiskin ¢ocuklarindan daha bagimsiz olmak arzular1 konusunda ¢atisma
yasandigini bildirilmistir. Aile yiikiimliiliikleri, yaslilarda tibbi randevulari karsilama
ve gerekli ilaglar temin etmede yetersizlige neden olabilir. Depresyon; yalnizlik,
izolasyon duygular1 ve mali zorluk ile iligkili bulunmustur (Pacquiao, 2008: 182).
Haiti kiiltlirtinde yashlar ¢ok saygi goriir. Yaglhilar i¢in bakim ve 6zbakim bir sorun
oldugunda, ¢ocuklarinin bunu saglamasi beklenmektedir. Yashlar; aile danigsmanlari,
bebek bakicisi, tarih¢i ve danismandir. Amerika'ya gog, Haitililerde yasli bakiminda
biiylik bir sorun teskil etmektedir. Haiti kiiltiiriinde huzurevi kavraminin olmamasi
nedeniyle Haitililer genellikle yasl aile tiyelerini huzurevine yerlestirmek istemezler
(Colin ve Paperwalla, 2008:235). Tayland kiiltiirtinde, yaslilar genellikle aile fertleri,
cogunlukla cocuklar1 ile yasamaktadir. Taylandli yashlar icin ¢ocuklardan sosyal
destek almalar1 sart olarak kabul edilir. Bunun nedeni Thai geleneginde Budist
Ogretisinin takip edilmesidir. Buna gore yaslinin iyiligi i¢in ihtiya¢ duyuldugunda
cocuklar1 tarafindan bakilmasi gerekir. Aile sorumlulugu kiiltiirii ¢ok gii¢liidiir ve

neredeyse hepsi yashlar1 dzel yuvaya tasima fikrini reddeder. Buna karsilik, Isvec
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gibi Avrupa iilkelerinde yaslilarin tek basina ya da esi ile yasama olasilig1 ¢ocuklarla
yasama olasiligindan daha yiiksektir (Runkawatt ve ark., 2013). Appalas ailede
yaslilara saygi duyulur ve toplumda yasli kadinlar yash erkeklere gore daha yiiksek
bir statliye sahiptir. Her iki ebeveynin iste c¢alistigt durumlarda dedeler sik sik
torunlarina bakarlar. Genis ailelerde bu bir beklentidir. Yaslilar bakima ihtiyag
duymuyorlarsa ya ¢ocuklarina yakin ya da ¢ocuklariyla beraber yasamaktadir. Evin
fiziksel yapisi yaslanan ebeveynlere yardimci olmak amaciyla tasarlanir (Huttlinger
ve Purnell, 2008). Misirlilarin yaslandik¢a, daha zengin bir deneyimlerinin oldugu,
daha bilge olduklar1 ve daha fazla saygin olduklar1 kabul edilir. Bakimlari igin
¢ocuklardan ve genis aile iiyelerinden yardim beklenir. Yaslilar kendi islerini daha az
yonetmek isterler ve aile liyelerinden daha fazla hizmet, saygi ve hiirmet beklerler.
Kadinlar yas ve ¢ocuk dogurma ile statii kazanirlar (Meleis ve Meleis, 2008: 163).
Tiirk toplumunda yaslinin yeri olduk¢a Onemlidir. Saygi duyulur, deger verilir.
Yasina hiirmeten ev i¢inde baskdsedeki yeri ona vermek, yaslilarin bilge kisi olarak
fikirlerini almak iizere akil danisilan kisiler olarak goriilmesi yaslilarin toplumsal ve
kiiltiirel 5nemini ifade etmektedir (Ozmen, 2013). Tanriverdi ve arkadaslarmin 2012
yilinda Purnell’in modeli ile Canakkaleli romanlarla yaptiklar1 ¢alismada “Yaslilar
genelde ¢ocuklarinin yaninda kalir, dinlenmeye alinir.” seklinde ifade etmislerdir.
Yaslhidan beklenen roller diger kiiltiirlerle benzerlik gostermekte olup, yaslilar

toplumda saygi duyulan, deger verilen kisiler olarak goriilmektedir.

Yashya yonelik siddet: Calismaya katilan yasli bireylerin siddete ugrama
durumlarina bakildiginda her iki bolgeden bireyinde agirlikli olarak psikolojik
siddete maruz kaldiklar;; MB’nde ve DGDA Boélgelerinde yaslilarin maruz kaldiklart
psikolojik siddet tiirleri; asagilayic1 sozlere maruz kalma, yiiksek tonda bagirilma,
olumsuz elestirilme, hakaret edilmedir. Fiziksel siddetle karsilasma durumlarina
bakildiginda MB’de bir yasli oglu tarafindan fiziksel siddete maruz kalarak yataga
bagimli hale geldigini ifade etti. Dogu/Giineydogu Anadolu Bolgesinde herhangi bir
fiziksel siddet olgusuyla karsilasilmadi.

Calismalar yagh istismari oranlariin tilkelere, cografyalara (kirsal yerlere kars
kentsel), etnisite ve yashnin bireysel saghigi gibi faktorlere dayali olarak Snemli

farkliliklar oldugunu gostermektedir. Bir kiiltiirdeki degerlerin degisimi istismar
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davraniglarini etkileyebilmektedir (Patterson ve Malley-Morrison, 2006).

Yasliya yonelik siddet tipleri farkli orneklem gruplarina gore degismektedir
(Patterson ve Malley-Morrison, 2006). Arai (2006) Japon kiiltiiriinde yasl istismarini
incelemistir. Calismalar, fiziksel istismar ve ihmal insidansinin ev ortamlarinda daha
yiiksek oldugunu gostermektedir. Bunun nedeni olarak geleneksel Japon degerleri ve
normlarin, sanayilesme ve kentlesmeye dogru kaymasi ile Japon yaslinin artik aile
icinde aymi prestij, giic ve bakima sahip olmamasi gosterilmektedir. Cin Halk
Cumhuriyetinde yaslilara yonelik istismar yaygindir. Bakici ihmali, istismarin en
yaygin bigimi olarak goriiliir, onu ekonomik, psikolojik, fiziksel, cinsel istismar takip
eder. Yapilan bir ¢alismada magdurlarin, %36’sinin istismar ve ihmalin birden fazla
formundan muzdarip oldugu bulunmustur (Dong ve ark., 2007). Chicago bolgesinde
yasayan 3018 yash Cinli ile yapilan toplum tabanli bir ¢alismada katilimcilarin
%24 inlin istismara maruz kaldigi saptanmistir (Chang, 2014). Misir'da 1106 yash
katilimc1 ile yapilan kesitsel calismada; katilimcilarin %43,7°sinde aile tyeleri
tarafindan kotii muamele bildirmis olup, bunlarin %42,4’i ihmal, %5,7°s1 fiziksel
istismar, %5,1’1 psikolojik taciz ve % 3,8’1 finansal istismardir (Abdel Rahman ve El
Gaafary, 2011). israil'de yash istismari diger bircok iilkeye kiyasla diisiik bulunmakla
birlikte yapilan bir ¢alismada insidans %0,5 olarak saptanmis, Arabistan’da 1045
Arap kadinla yapilan ulusal bir ¢alismada istismar prevelansit %18,4 bulunmustur
(Eisikovitz ve Winterstein, 2005). Almanya’da yapilan ¢aligmalarda istismar oraninin
bagimsiz yasayan yaslilarda %2 iken, demansl yashlarda %68 oldugu tahmin
edilmektedir. Japonya’da yapilan bir calismada istismar oranit %17,9 bulunmustur

(Patterson ve Malley-Morrison, 2006).

Tiirkiye’de yashlarda siddete yonelik genis kapsamli herhangi bir aragtirmaya
ulagilamamakla birlikte birka¢ kentte yapilmis yerel arastirmalara ulagilmistir.
Ulasilabilen arastirmalar istanbul (Artan, 1996; Artan, 2013), Izmir (Keskinoglu ve
ark. 2004; Kissal 2008), Ankara (ilhan, 2006), Aydin (Ergin, 2012) ve Malatya
(Aslan, 2012) illerindedir. DGAB ve Canakkale iline yonelik herhangi bir
arastirmaya ulasgilamamistir. Ancak tartigmada bu bolgelerde yapilan iligkili
yayinlardaki veriler kullamilmistir. Artan (1996) tarafindan yapilan calismada,
yaslilarin = %25,6’sinin, Keskinoglu ve arkadaglart (2004) tarafindan yapilan
calismada, yasl bireylerin %1,5’inin fiziksel istismara maruz kaldigi, ilhan (2006)
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caligmasinda, yaslilarin %18,2’sinin aile i¢i yaslt istismarina ugradigi, Ergin (2012)
caligmasinda ise yash bireylerin, %14,2’sinin 12 ay i¢inde herhangi tipte bir istismar
ve ihmale (%8,1'i psikolojik, %7,6’s1 ihmal, %3,5’i ekonomik, %2,9’u fiziksel,
%0,4’1i cinsel istismar) maruz kaldig belirlenmistir. Aslan’in (2012) Malatya’da 451
yaslt ile yaptig1 ¢caligmada yaslt bireylerin %1,3’linlin her zaman fiziksel, %0,8’inin
her zaman ekonomik, %72,9’unun siklikla cinsel istismara maruz kaldiklari,
%5,3’linlin her zaman ihmal edildikleri, orta diizeyde duygusal istismar yasadiklar
belirlenmistir. Artan (2013) tarafindan yaslilarin huzurevine gelmeden once ailede
istismara ugrama durumlarinin belirlenmesi amaciyla yapilan ¢aligmada; yaslilarin
yaridan fazlasinin (%62,4) aile icinde istismar ve ihmale maruz kaldigi, istismar

tiirleri arasinda duygusal istismara ugrayanlarin 6nde geldigi (%30,7) belirlenmistir.

Kissal’m 2008 yilinda izmir’de yaptign ¢aligmada yasli bireylerin %9,4’{iniin
psikolojik, %4,2’sinin fiziksel, %2,1’inin ekonomik, %0,9’unun, cinsel istismar
%8,2’sinin ihmal ile karsilastig1 saptanmistir. Siddet tiirlerinden birini ya da birkagin1
ayni anda yasayan yaglt bireylerin oran1 %13,3’tiir. Kissal’in ¢alismasinda kadin
olma, diisiik egitim seviyesi, es ve ¢ocuklari ile birlikte yasama, aile iliskilerini “orta
ve ortanin altinda” olarak algilama istismari artirmakta iken, ileri yasin, aile gelirinin,
kronik hastalik varliginin ve ev miilkiyetinin istismar ile karsilagmay1 etkilemedigi
saptanmustir. Literatiirde psikolojik siddetin diger siddet tiirlerine gore daha yiiksek

bulundugu goriilmekle birlikte bu arastirma sonuglartyla paralellik gdstermektedir.

Cocuklarin rolii: Arastirmada her iki gruptaki yaslilar benzer bir bigimde
cocuklarin rollerini; biiyligiinii sayip, sevmesi, anne babanin bakimi, okumak, para
kazanmak seklinde ifade etmislerdir. Her toplumun kendine o6zgii kiiltiirel deger
yargilar1 olmakla birlikte, bunlar bir toplumdan digerine degisiklik gosterebilir. Bu
farkliliklar da ailelerin, ebeveynlik rollerini, cocuk yetistirme tutumlarindaki
uygulama, stil ve inanglarin etkiler (Aksoy, 2005). Filipinli ebeveynler erkek ve kiz
cocuklarindan {iniversite egitimlerine devam etmelerini ve ekonomik olarak {iretken
olmalarin1 ve ayni zamanda bir aileye sahip olmalarmi beklemektedir (Pacquiao,
2008: 181). Misirli Amerikali aileler ¢cocuklar1 eger evde yasamiyorlarsa, evlenene
kadar cografik olarak en yakin boélgede tutmak isterler. Ebeveynler 6zellikle de kiz
cocuklart olmak iizere evlendirmek icin uygun bir es bulmanin kendi sorumlulugu

oldugunu diiglintirler ve diiglin hazirliklar1 icin onlar1 mali olarak desteklerler.
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Biiylimiis ¢ocuklar Misir standartlarina gore “moaddabeen” olarak kabul edilir ve
onemlidir. Moaddab olan bir ¢ocuk, anne babaya saygi gosterir, yasli insanlari
gozetir, icki ya da ahlaksiz eylemlere miisamaha gostermez, ebeveynlerin
tavsiyelerini dinler ve tartisma sirasinda onlara cevap vermez (Meleis ve Meleis,
2008:163). Meksika’da cocuklar ailenin ve kiiltiirel degerlerin devamliligini
sagladiklar1 i¢in oldukga degerlidir. Cocuklar yakindan korunurlar. Cocuklara anne-
baba ve yash aile lyelerine, 6zellikle dedeye saygi erken yasta Ogretilir. Fiziksel
cezalar genellikle disiplini korumanin bir yolu olarak kullanilir ve bazen ABD'de
cocuk istismari olarak kabul edilir (Zoucha ve Zamarripa, 2008:312). Cocuklardan
beklenen roller diger kiiltiirlerle benzerlik gostermekle birlikte ¢alisma sonuglartyla

uyumludur.

Bosanmalar: Arastirma sonuglarina gore MB’den yaglilarin {icii bosanmis
olmakla birlikte, yaslhilarin ¢ogunlugu gerektigi durumlarda bosanmanin normal
oldugunu, DGDA Bolgesinden go¢ gelen yashlarin tamami bosanmaya karsi
olduklarini ifade ettiler. Go¢ gelen yash bireylerden bir tanesi kizinin esinden siddet

gormesi nedeniyle bosanmasina razi olduklarini ifade etti.

Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK) 2015 yili verilerine gore; yash erkek niifusun
%2,8’inin; yash kadin niifusun %3,1’inin bosanmis oldugu saptanmistir. Kaba
bosanma hizinin en yiiksek oldugu il, binde 2,77 ile Izmir olup, Izmir’i binde 2,75 ile
Antalya, binde 2,55 ile Mugla izlemistir. Kaba bosanma hizinin en diisiik oldugu il
ise binde 0,17 ile Hakkari olup, Hakkari’yi binde 0,22 ile Sirnak, binde 0,23 ile Bitlis
izlemistir. Bu arastirmanin sonuglart TUIK sonuglar1 ile benzerlik gdstermekle

birlikte doguda bosanmaya yonelik olumsuz tutumun devam ettigi goriilmistiir.

Cocuksuz evlilikler: Arastirma verilerine gore her iki grupta da yashlar
cocuksuz evlilikleri normal karsiladiklarim1 ve sifasinin aranmasi gerektigini
belirttiler. Dogu/Giineydogu Anadolu Bolgesinden Canakkale’ye go¢ eden yashilar
kendi kiiltiirlerinde ¢ocuk olmadigi durumlarda bazen esin rizasiyla kuma

alinabildigini ifade ettiler.

Bekér ebeveyn: Arastirmaya katilan her iki gruptaki yash bireyler bekar
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ebeveynligi hos karsilamadiklarini, Dogu/Giineydogu Anadolu Bolgesinden gé¢ eden

iki yasli birey de boyle bir durumda kisinin 6ldiiriilecegini ifade ettiler.

Dogu/Glineydogu Anadolu Bolgesinden Canakkale’ye go¢ eden yaslilardan dort
tanesi geldikleri bolgelerde akraba evliliklerinin, {i¢ tanesi berdelin oldugunu ifade
etti. Misir’da akraba evlilikleri yaygindir, evlilikler genellikle goriicii usulii
yapilmaktadir (Amin ve Al-Bassusi, 2004:1287). Tirkiye’de yaklagik her bes
evlilikten biri akraba evliligidir. 2011 yilinda akraba evliligi en diisik Bati
Marmara’da (%7), en yiiksek oranda ise, Giineydogu Anadolu (%44) bolgesinde
goriilmiistiir (ASPB,2013). iki aileden birer kadinin evlenmek iizere aileler arasinda
degis tokusunu igeren berdel gelenegi halen yaygmligini korumaktadir (%4,7).
Berdelle evlenen kadinlarin dortte iicii Gilineydogu Anadolu’da yasamaktadir

(Ilkkaracan, 2003).

Arastirmaya katilan her iki gruptaki yasli bireylerin ¢ogunlugu genis ailede
yasamakla birlikte, DGDA Bolgesinden go¢ gelen yashlar evin en biiyiik erkek
cocuguyla veya kendi istedigi cocuguyla yasadiklarini ifade ettiler. Misir'da, genis
aile iyeleri aile hayatinda gii¢lii bir rol oynamaktadir. Ayni1 kentte yasamak aile
bireyleri i¢in Onemlidir. Genis aile iiyeleri, ¢ocuk bakimi konusunda ¢alisan
kadinlara ve ¢alismayan birden fazla ¢ocuklu kadinlara destek saglamaktadir (Meleis
ve Meleis, 2008:163). Tiirkiye Aile Yapis1 Arastirmasi’na gore Tiirkiye’de genis aile
orani kirsal alanlarda kentsel alanlara gore oldukca yiiksektir. Kirsal alanlarda
yaklasik her 10 hanenin ikisi; kentsel alanlarda ise her 10 haneden ancak biri genis
aile yapisina sahiptir (ASPB, 2013). Canakkale Yasli Atlas1 (2013) sonuglarina gére
yashilarin %42’s1 esleri ile birlikte, %28,8’1 tek basina, %9,7°si esi ve ¢ocuklari ile
yagsamaktadir. Literatiir bu aragtirmanin sonuglariyla uyum gostermektedir. Yaslilarin
yaslanma ile birlikte fiziksel kapasitelerinin azalmasi, depresyon gibi hastaliklarin

artis gostermesi gibi nedenlerle yalniz yasamamalari gerektigi diisiiniilmektedir.

4.Isgiicii durumu: Literatirde yasli calisanlar igin is¢i saghgmin &nemli
ilkelerinden biri olan “ise uygun is¢i yerlestirme” ile ilgili diizenlemeler yapilarak is
hayatinda olmalarinin saglanmasi gerektigi belirtilmektedir (Kiigiik Biger ve Bilir,

2012). Arastirmada, MB’deki yashlardan cesitli islerde calistiim1i veya emekli
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oldugunu ifade edenler olmasina ragmen, DGDA Boélgesinden Canakkale’ye goc
edenler arasinda iki erkek katilimci emekli olmus, kadmlarin tamami kadinlarin
caligmasinin hos goriilmedigini, ancak kendi bahgesi varsa orada g¢alisabileceklerini

ifade etmislerdir.

Tiirkiye’de is giliciine katilim orani 60-64 yas grubunda %35 civarindadir
(Caglayan, 2013). Istanbul’da 1044 yash ile yapilan calismada katilimcilarin
%73,6°s1 yaslilikta calisilmamasi, dinlenilmesi gerektigini ifade ettikleri belirtilmistir
(Otrar ve Kurtkapan, 2015:223). Tanriverdi ve arkadaslarinin 2012 yilinda Purnell’in
modeli ile Canakkaleli romanlarla yaptiklar1 ¢alismada “Yaslilarin ¢alismasi hos
karsilanmaz. Mahallede 55-56 yasinda bir kadin merdiven temizligine gidiyor, yazik
degil mi?” seklinde ifade etmislerdir. Literatiire benzer sekilde ¢alismada Marmara
Bolgesinden bir yasli disinda yashilar ¢alismadiklarini ifade ettiler. Yaghlarin is
hayatinda yapabilecekleri islerde aktif olarak yer almasi onlarin kendilerini daha
verimli hissetmelerine neden olacagindan, yaslilar i¢in diizenlemeler yapilarak is

hayatinda olmalarinin saglanmasi gerektigi diistiniilmektedir.

5.Biyokiiltiirel ekoloji

Hastaliklar: Arastirmaya katilan yaslh bireyler arasinda her iki grupta da benzer
sekilde en sik goriilen hastaliklarin; diyabet, hipertansiyon ve kalp hastaliklari
oldugu, ancak MB’de DGDA Bolgesine gore hastaliklarin daha az goriildiigi
saptandi. Ayn1 zamanda DGDA bdélgesinden go¢ gelen yash bireylerin ortopedik
rahatsizliklar1 oldugu belirlendi. Istanbul’da 1044 yash ile yapilan ¢alismanimn
sonuclarina gore yaslilarin 704 {iniin (%67,4) tansiyon hastaligi oldugu, 492’sinin
(%47,1) seker hastaligi oldugu, 336’simnin (%35,1) yiiksek kolesterolii oldugu,
321’inin (%30,7) romatizma hastaligi oldugu, 236’sinin ise (%22,6) kronik kalp
hastalig1 oldugu belirtilmistir (Otrar ve Kurtkapan, 2015:159). Canakkale Yaslh Atlas1
2013 verilerine gore katilimcilarin %59,2’sinin hipertansiyon, %22,7’sinin diyabet,
%21,9’unun kalp hastaligi oldugu saptanmistir. Calisma sonuclar literatiir ile
benzerlik gostermekle birlikte, Marmara Bolgesinde belirtilen rahatsizliklarin daha
az gorlilmesinin sebebinin beslenme de daha ¢ok sebze agirlikli dogal beslenmeyi

tercih etmelerinin oldugu diisiiniilmektedir.
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6.Yiiksek riskli davramslar

Sigara-Alkol: Arastirmaya katilan bireylerde MB’den az sayida yasli birey daha
onceden sigara kullandigini ve biraktigini, sadece yasli bir birey halen sigara ve alkol
kullandigin1 ifade etti. Dogu/Giineydogu Anadolu Bolgesinden go¢ gelen yash
bireylerin higbiri sigara alkol kullanmadiklarini, ¢ocuklarindan sigara kullanan

oldugunu, alkoliin ise kesinlikle yasak oldugunu ifade ettiler.

Amerika Birlesik Devletlerinde yaslilarin %8,5’1 (CDC, 2014), Avusturalya’da
60 yas tstii erkeklerin %21°i, kadinlarin %]17’si sigara kullanmaktadir (Greenhalgh
ve ark., 2015). Amerika’da yasayan Asyali 60 yas istii yaslilarda alkol kullanimi
%16,5 saptanmustir (Cook ve ark., 2012). Tiirkiye’de ise yapilan bir ¢alismada yash
erkeklerin %78’inin, kadinlarin %12’sinin sigara, erkeklerin %32’sinin, kadinlarin
%0,7’sinin alkol kullandig1r saptanmistir (Tufan, 2007). Ankara’da yapilan bir
calismada yaslilarin %8,6’sinin sigara, %0,6’sinin alkol kullandig1 (Cakiroglu ve
Hakli, 2009), huzurevlerinde yapilan bir ¢alismada ise yaslilarin %4,7’sinin alkol,
%b5,6’smin da sigara kullandig1 saptanmistir (Ogiit ve ark., 2008).

Canakkale Yagh Atlas1 2013 verilerine gore; yaslilarin %11°1 her giin, %5’i arada
sirada sigara, %?2’si her giin, %19’u arada sirada alkollii igecek kullanmaktadir. Van
ili kent merkezinde yapilan bir calismada yaslilik doneminde sigara icme siklig
%25,5 (kadinlar arasinda %13,4; erkekler arasinda %38,6) olarak saptanmistir (Bilir
ve ark., 2004). Literatiirde yer alan ¢alismalarda sigara ve alkol kullaniminin ¢aligma
sonuglarina gore daha fazla oldugu goriilmekle birlikte alkol kullaniminin dogu
bolgelerinde olmamasi calisma sonucu ile benzerlik gostermektedir. Yaslilik
doneminde hastaliklarin artis gostermesinden dolay1 sigara kullaniminin olmamasi

istendik bir sonugtur.

Fiziksel Aktivite: Calismaya MB’den ve DGDA Bolgesinden katilan yaslilardan
birer tanesi yataga bagimli olup, digerleri kendi ihtiyaglarimi kendileri gorebilecek
diizeydeydiler. Marmara Bolgesindeki yaslilar egzersiz olarak sadece yiiriiyiis
yaptiklarini, DGDA Bolgesinden go¢ gelen yaglilar fiziksel olarak fazla aktif
olmadiklarini ifade ettiler.

Amerika’da yapilan bir arastirmada yetiskin bireylerin %60’indan fazlasinin

diizenli olarak egzersiz yapmadig1 saptanmustir (Bij, 2002). istanbul’da yapilan bir
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calismada yash kadinlarin %43,8inin, erkeklerin %54,7’sinin spor yaptigi; spor
olarak  %98,2’sinin yiirliyiis, %16’sinin  yiizdiikleri belirlenmistir (Otrar ve
Kurtkapan, 2015). Ankara’da 150 yash ile yapilan baska bir ¢alismada, yaslilarin
%26,7’sinin fiziksel aktivite yaptig1 ve bu fiziksel aktivite tiiriiniin “yiiriiytis” oldugu
belirlenmistir (Cakiroglu ve Hakli, 2009). Isparta ve Burdur’da iki huzurevinde
yapilan bir calismada yaslilarin %61,1°inin egzersiz yapmadigi saptanmistir (Ogiit ve
ark., 2008). Calisma sonuglar1 literatiir ile benzerlik gostermemektedir. Yaslilarda
yasa uygun fiziksel aktivitenin saglanmasimin sagligin korunmasi ve gelistirilmesi

acisindan 6nemli oldugu diistintiilmektedir.

7.Beslenme

Yiyecek secimi: Arastirmada MB’den yash bireylerin ¢ogunlugu her seyden
tilketmeye 6zen gosterdiklerini, dogal gidalarla beslendiklerini, siit ve siit tirlinlerini
tiikettiklerini, ekmegi sevdiklerini ifade ederken, DGDA Bolgesinden go¢ gelen yasl

bireyler ise et agirlikli beslenmeyi tercih ettiklerini ifade ettiler.

Yapilan bir aragtirmada yaslilarin en ¢ok aygigegi yagini (%60), et ¢esitlerinden
tavuk/hindi etini (%52,0), tam yagl yogurdu (%48,7), tam yagli peyniri (%47,3),
beyaz ekmegi (%68) ve hamur tathilarmi (%48) tercih ettikleri belirlenmistir
(Cakiroglu ve Hakli, 2009). Isparta ve Burdur’da iki huzurevinde en ¢ok tercih edilen
besin grubu ettir. Yaghlarin et ve et {irlinleri tercihindeki en 6nemli sebepler ise; bu
tirtinlerin daha lezzetli oldugunu ve daha fazla enerji verecegini diisiinmeleridir. Siit
triinlerinin genelde sabah kahvaltilarinda tercih edildigi, sebze ve sebze
yemeklerinin ise et iriinlerine gore daha lezzetsiz ve daha az yararli oldugu
diisiiniildiigiinden az tercih edildigi saptanmustir (Ogiit ve ark., 2008). Literatiirde
yasghilarin beslenmede genel olarak et ve et {riinlerini tercih ettikleri belirtilmekle
birlikte bu arastirmada DGDA Boélgesinden go¢ gelen yashlarin tercihleri ile uyum
gostermektedir. Marmara Bolgesinde sebze agirlikli beslenmenin olmasi, siit ve siit
trtinleri tiiketimi saglikli bir beslenme agisindan istendik bir durum olarak

goriilmektedir.

Haram yiyecekler: Marmara Bolgesindeki yash bireylerin tamami ve DGDA
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Bolgesinden go¢ gelen yaslilardan sadece bir tanesi disinda hepsi domuz etini haram
olarak gordiiklerini, ayrica bazi katilimcilar at ve esek etini de haram olarak
gordiiklerini ifade ettiler. Literatiirde Islamiyet’te, yemek konusunda pek c¢ok
uygulama ve gelenekler olusturuldugu belirtilmistir. Kuran-1 Kerim’de yasak olan
domuz etinin Tirk Mutfak kiiltiirinde hi¢ yer almamasi; esek, at, katir gibi tek
tirnakli hayvanlarin eti ve siitiiniin yine dinin etkisiyle tercih edilmedigi
vurgulanmistir  (Gtiler, 2008). Literatiire benzer sekilde her iki bolgeden
Katilimcilarin tamamina yakininin domuz eti yemeyi tercih etmedikleri goriilmiis

olup, bunun Islam inancinin bir yansimasi oldugu diisiiniilmektedir.

Hastalik ve saghgi gelistirmede hangi besinleri kullanildigi: Marmara
Bolgesi ve DGDA’dan gé¢ gelmis yasli bireylerde hastalik ve sagligi gelistirmede
genel olarak ¢esitli otlarin tiiketildigi, slit ve siit iiriinlerinin tliketilmesine 6zen
gosterildigi, tuzsuz beslenmeye dikkat edildigi gorildii. Yurt disinda mide
problemlerinde yapilan geleneksel uygulamalar arasinda Hirvatistan’da papatya
cayinin i¢ilmesi, Yunanistan’da balli nane ¢ayimin i¢ilmesi, Polonya’da nane caymin
icilmesi gibi uygulamalar literatiirde yer almaktadir (Tortumluoglu ve ark., 2004).
Tortumluoglu ve arkadaslarinin 2004 yilinda Kars ilinin koylerinde yashilarda
yaptiklar1 calismada mide problemlerinde; siit, ayran, nane, serbet, soguk i¢eceklerin
icilmesi (%67,4), bal yogurt yedirilmesi (%21,4), yiiriiylls ve masaj yapilmasi
(9%10,9) gibi geleneksel uygulamalar saptanmistir. Hastalik ve sagligi gelistirmede
kullanilan besinler hem bu arastirmada iki grup arasinda hem de konuyla ilgili olarak

yapilan yurt dis1 ve yurt i¢i arastirmalarda cesitlilik gostermektedir.

8.Hamilelik ve ¢cocuk biiyiitme

Ureme uygulamalari: Marmara Bolgesi’ndeki yasli kadmlarin  iireme
uygulamalarina bakildiginda ortalama ii¢ gebelik gecirdikleri, DGDA Boélgesinden
go¢ gelen yash kadinlarin ise ortalama dokuz gebelik gecirdigi saptanmistir. Her iki
bolgede yontem kullanma ve kullanilan yontemler benzerlik gostermekle birlikte
gebelik sayilar1 arasindaki bu farkin DGDA Bolgesinde evlenme yasinin daha erken

olmasindan kaynaklanabilecegi diistintilmektedir.
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Dogum kontrol yontemleri: Marmara Bolgesinden yasli kadinlarin yedisi
bilmedigi i¢in hi¢ yontem kullanmadigini, ii¢li esinin korundugunu, biri dogum
kontrol hap1 kullandigini, biri de spiral ile korundugunu ifade etti. Dogu/Giineydogu
Anadolu Bolgesinden go¢ gelen yashh kadinlarin  ise; sekizi hi¢ yontem
kullanmadigini, ikisi dogum kontrol hap1 kullandigini, biri de spiral ile korundugunu
ifade etti. Her iki bolgede yontem kullanma ve kullanilan yontemler benzerlik

gostermektedir.

Tirkiye Niifus ve Saglik Arastirmasi 2013 sonuglarina gore; evli kadinlarin
%92°si daha Once en az bir kez bir aile planlamasi yontemi kullanmig olup, %77’si
modern bir yontem, %66’s1 geleneksel yontem Kullanilmistir. En fazla kullanilan
yontemler, geri ¢gekme (%64), kondom (%46), rahim i¢i ara¢ (%39) ve haptir (%31).
Gebeligi onleyici yontem kullanimi kentte %75, kirsal alanlarda 9%69’tur. Bolgeler
arasinda yontem kullaniminin en diisiik oldugu bolge Dogu Bolgesidir (%62). Her iki
bolgeden yasl katilimcilarin dogum kontroliinii bilmeme/kullanmama sayilari
benzerlik gostermekle birlikte arastirma sonucglari literatiir ile uyum
gostermemektedir. Bunun sebebi yaslilarin tireme olarak aktif olduklari yillarda aile

planlamasi hizmetlerinden haberlerinin olmamasi olabilir.

Hamilelige bakis: Marmara Bolgesinden yaglilar genel olarak gebelere saygi ve
Ozen gosterildigini, ama kendilerinin gebelikleri zamaninda saygi gormediklerini
ifade ettiler. Dogu/Gilineydogu Anadolu Bolgesinden gb¢ gelen yasli kadinlarin
cogunlugu ise gebelerin ¢cok deger gormedigini, doguma kadar ev islerini yapmaya

devam ettiklerini ifade ettiler.

Dogum ve dogum sonu tedavileri: Marmara Boélgesinden ve DGDA
Bolgesinden gog gelen yaslilar, lohusalik doneminde lohusanin bol siitii olmasi igin
beslenmesine dikkat edildigini, dinlendirildigini ve dogum sonrasinda karninin
sarkmamas1 veya toparlanmasi i¢in sarildigini ifade ettiler. Karsta yapilan bir
caligmada dogum sonu donemde anne sagligina yonelik yapilan uygulamalar
arasinda; lohusa kadinin 40 giin cinsel iliskiye girmemesi (%98,7), lohusa kadinin

kirkin1  ¢ikarmak (%97,8) ve lohusa kadmin siitiiniin artmasi igin yapilan
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uygulamalarin (%93,7) yer aldig1 (Karabulutlu, 2014); Ege Bolgesinde yapilan bagka
bir arastirmada kirk gilin cinsel iliskiden uzak durma (%82.5); lohusa ve bebegini
yalniz birakmama (%66.9), karn1 ¢abuk insin diye karni bez ile sarma (%39.1) gibi
uygulamalarin yer aldigi saptanmistir (Cetisli ve ark., 2014). Yaslilarin lohusalik
donemine yonelik bildikleri kiiltiirel yaklagimlar iki grup arasinda ve yurt ici
aragtirmalarda benzerlik gostermektedir. Anne siitiinii artirmaya yonelik beslenmeye
dikkat etme davraniglar1 ve lohusanin dinlendirilmesi gibi yaklasimlar istendik
davraniglar olmasina ragmen, her iki grupta da lohusalarin karmlarmin sarilmasi

saglik agisindan istenmedik bir davranig olarak goriilmektedir.

Cocuk biiyiitme: Marmara Bolgesinden ve DGDA Boélgesinden gog gelen yaslh
bireyler ¢ocuk biiyiitme ile ilgili olarak; kundaklama, tuzlama ve yar1 kirk/kirk

cikarma gibi uygulamalarmin oldugunu belirttiler.

Literatiirde dogum sonu dénemde yapilan geleneksel uygulamalari egitim diizeyi
diisiik, sosyoekonomik durumu kétii, saglik merkezine uzak, primipar, isi olmayan,
genis ailelerde yasayan, go¢men ve ailedeki biiylik bireyler tarafindan daha ¢ok
yapildig1 bildirilmistir (Egri ve Konak, 2011). Cin, Iran ve Hindistan’da bebek ve
anne kirk glin disariya ¢ikarilmaz. Kirkinci glinde kirk ¢ikarma toreni yapilir (Egri ve
Konak, 2011). Ugurlu ve arkadaslarinin (2013) Izmir’de yaptiklar1 calismada
annelerin %60’ nin, Karabulutlu’nun (2014) Kars ilinde yaptig1 calismada annelerin
%064 1inilin bebeklerini kundakladiklar1 bulunmustur. Kadinlarin %77,1°1 kundaklama
islemini ¢ocugun rahat uymasi, %66’s1 kol ve bacaklarinin egri olmamasi icin
yaptigin1 belirtmistir. Ayn1 arastirmada kadinlarin %64’ bebeklerini tuzladiklarini,
tuzlama nedeni olarak %78,1’i bebegin kokmamasini, %54,6’s1 pisik olmamasini
gostermistir. Kadinlarin %9,7’si ise bu uygulamay1 aile biiyiikleri istedigi i¢in
yaptiklarini belirtmiglerdir. Senses ve arkadaglarinin 2002 yilinda sekiz ilde yapmis
olduklar1 ¢alismada; kadinlarin % 54,8’1 bebek ve kendi bakimina yonelik olarak
kayinvalidelerinden yardim aldiklarmi belirtmiglerdir (Egri ve Konak, 2011).
Tanriverdi ve arkadaglari tarafindan 2012 yilinda Romanlarla yapilan calismada
katilmcilardan biri  “Onceleri emzirmek igin ezan vakti beklenirdi, simdi

beklenmiyor. Eskiden kundak vardi, simdi yok ama yaslhlardan yapanlar oluyor.
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Onlara kars1 gelmiyoruz.” seklinde ifade etmistir. Literatiir mevcut ¢alisma sonuglari
ile benzerlik gostermektedir. Tiirk Kiiltlirlinde kundaklama, tuzlama ve kirk ugurma
yaygin goriilen uygulamalardandir. Kundaklama ve tuzlama gibi uygulamalarin
bebek i¢in zararli olabilecegi diistiniiliirken, kirk ¢ikarma uygulamasinin ise suyun

icerisine atilan maddelere gore zararli veya zararsiz olabilecegi diisiiniilmektedir.

9.0liim toreleri: Marmara Bolgesinden ve DGDA Bélgesinden go¢ gelen yash
bireyler 6liim torenleri ile ilgili olarak; yedisinde, kirkinda, elli ikisinde ve senesinde
Oliiniin ruhu i¢in Kur’an okundugunu, taziye evine disaridan yemek getirildigini,
televizyon ve radyo agilmadigini, Gliiniin lizerine sismemesi i¢in bigak konuldugunu
ifade ettiler. Dogu/Giineydogu Anadolu Boélgesinden go¢ gelen yaslhilar farkli olarak

taziye ¢adir1 kurulmasi, agit yakilmasi gibi yas davranislarinin oldugu belirttiler.

Cenaze donemleri ve uygulamalar Arap iilkelerinden go¢ eden Miisliimanlar ve
Hiristiyanlar arasinda farklilik gosterebilir. Olen geng bir adam, bir kadin ya da bir
cocuk ise genisletilmis yas donemleri uygulanir. Ancak, bazi durumlarda, yasin uzun
siirmesi Miisliimanlarin Allah'in iradesini hice saymasi olarak algilanabilir. Aile
tiyelerine diisen oliim dahil, Allah’tan gelene sabir ve iyi niyet gostermeleridir.
Arkadas ve akrabalar {i¢ giin, bir es dort ay yas tutabilir ve baz1 6zel durumlarda yas
bir yila kadar uzatilabilir. Aglamaya izin olmasina ragmen, yanaklara dayak veya
giysilerin yirtilmasi yasaktir. Kadinlar i¢in yas donemi boyunca siyah giyme uygun
kabul edilir (Kulwicki, 2008:170). Appalaslar’da bir 6lim bekleniyorsa, aile ve
arkadaslar gece boyunca kalirlar ve etkinlik icin yemek hazirlarlar. Oliim Appalas'da
onemli bir olay oldugu i¢in, bircok igveren genis aile iiyelerine {i¢ giin cenaze izni
verir (Huttlinger and Purnell, 2008:149). Literatiirde cenaze torenlerinde agit
yakmak, agit yakmasi icin agit¢r tutmak, Slen kisinin esinin sacinin kesilmesi gibi
ritiellerin  ylizyillardir devam ettigi  bildirilmektedir (Hacigokmen, 2013).
Erzurum’da cenaze defnedildikten sonra komsularin 6lii helvasi hazirlamasi, cenaze
evinde kirkina kadar aksam namazindan sonra 1siklarin yakilmasi ve sabaha kadar
sondiiriilmemesi, taziye evine yemek getirilmesi, mevlid okuma, yas hamami,
yakinlarin diigiinli ertelemesi gibi ritiieller oldugu belirtilmistir (Bolgay, 2014).
Yaghlarin 6lim sonrasinda uygulanan ritiiellere yonelik bildikleri kiiltiirel

yaklasimlar iki grup arasinda, yurt i¢i ve yurt dis1 arastirmalarda benzerlik
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gostermektedir.

10.Maneviyat: Her iki grupta da dinin gerektigi uygulamalara dikkat edildigi
ifade edildi. Tanriverdi ve arkadaslari tarafindan 2011 yilinda Erzurum’da yapilan
calismada da yash kadinlar “kdyiimiizde herkes Allah’in emrini bilir. Abdestini alir
namazint kilar, orucunu tutar, imkani olan hacca gider, zekatin1 verir, Kuran okur,
Kuran’in dedigi gibi yasar.” seklinde ifade etmislerdir. Calisma sonuglar literatiir ile
benzerlik gostermekle birlikte, yaslilarin manevi olarak kendilerini daha iyi

hissetmek i¢in Islami uygulamalara bagvurdugu gériildii.

11.Saghk bakim uygulamalari

Biiyii: Marmara Bolgesinden yaslilarin biiyiik cogunlugu, DGDA Bolgesinden
goc gelen yaslilarin ise tamami biiylilere inanmadiklarini ve karsi olduklarini ifade

ettiler.

Mental hastaliklara bakis: Bu arastirmada her iki grupta da yaslhilarin tamami
ruhsal hastaliklarin Allah’in takdiri oldugu ve bakilmasi gerektigini ifade ettiler.
Toplumun ruhsal hastaliklara iliskin tutumlarini belirleyen en 6nemli degisken
hastalarin tehlikeli ve ne zaman ne yapacagi bilinmeyen kisiler olarak algilanmasidir
(Cam ve Cuhadar, 2011). Arap kiiltiirlinde de akil hastaliginin 6nemli bir sosyal
stigma oldugu tutumu yaygindir. Psikiyatrik belirtiler kotii sinirler veya kotii ruhlara
atfedildiginden reddedilebilmektedir (Kulwicki, 2008:173). Filipinlerde de benzer
sekilde birgok Filipinli kendisi ve ailesi i¢in ruhsal hastaliklarin stigmaya neden
olacagina inanmaktadir (Pacquiao, 2008). Yurtdisindaki ¢alismalar mental
hastaliklara kars1 stigmay1 isaret ederken, calisma sonuglarina gore her iki gruptan
yaslilarin tamami1 bu bireylere 1yi bakilmasi gerektigini ifade ettiler. Bu istendik bir

yaklagim olarak degerlendirilmektedir.

Organ bagisi: Her iki grupta da yashlarin ¢ogunlugu organ bagisina karsi
olmadiklarmi ifade ettiler. Kan transfiizyonu ve organ nakli yaygin olarak kabul

gormesine ragmen, organ bagisi Araplar ve Arap Amerikalilar arasinda tartigmali bir
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konudur. Arap Miislimanlar ve gayrimislimler arasinda organ bagisi, Oliim
uygulamalari, reenkarnasyon konular1 dini inanglara dayali olarak degisebilmektedir
(Kurwick, 2008:174). Amislerde kiiltiirel veya dini kurallar kan ve organ naklini
yasaklamaktadir. Kan transfiizyonunun zorunluluk oldugu hemofili gibi genetik
hastaliklarin varliginda bazi Amisler kilise yetkililerinden veya aile iiyelerinden
tavsiye istemekle birlikte aile veya hasta nihai karar1 kendisi vermektedir (Wenger ve
Wenger, 2008). Literatiir’de organ bagis1 konusunda bat1 ve dogu ya da gelismis ve
gelismekte olan iilkeler olarak degerlendirildiginde de tiim toplumlarda; genglerin
yaslilara, kadinlarin erkeklere, egitim diizeyleri yiliksek olanlarin daha az egitimlilere
gdre organ bagisna daha olumlu baktiklar1 belirtilmistir (Ozdag, 2001). Calismada
yaslilar arasinda nasil gomiildiiyse o sekilde dirilecegine inanan bu yiizden de organ
bagisina kars1 olduklarini ifade edenlerde vardi. Literatiire benzer sekilde organ

bagisinin kisilerin inanglarina gore farklilik gosterdigi belirlendi.

Hastaliga bakis: Bu arastirmada her iki grupta da yash bireylerin ¢cogunlugu
hastaliklar1 Allah’in takdiri olarak gordiiklerini, hastalaninca dua ettiklerini ve
doktora gittiklerini, bazi yash bireyler bas agrilarinda tiilbentle baslarini sikica
sardiklarin1 ifade ettiler. Hastalik davranislarinda kiltiirler arasinda farkliliklarin
olduguna isaret eden literatiir yaygindir. Aile, kadercilik, gelenekgilik, kendine
giiven, bireycilik gibi kavramlardan tiiretilen inanglar bircok Appalasin saglik
uygulamalarini etkilemektedir. Bir¢ok Appalas sagligin Tanri'min istegi olduguna
inanmaktadir (Huttlinger ve Purnell, 2008). Guatemalali kadinlar ev ve ailelerine
bakmaktaki rollerini ve erkeklerde islerini devam ettirdigi siirece "saglikli"
hissederler. Agrilar, acilar ve mindr hastaliklar isleyislerini engellemezse tolere edilir.
Bir hastalik rolleri ile ilgili normal isleyisi engellerse ciddiye alinir (Ellis ve Purnell,
2008:465). Hastalik veya felaketin nedeni erken teshis veya onlemede eksiklik olarak
goriilmekten ziyade Tanri'nin verdigi bir ceza olarak goriiliir. Bazen, hastalik veya
hastalik belirtileri kendi kendine iyilesmesi umuduyla goz ardi edilir. Semptomlar
devam ederse korku Guatemalali hastayr tibbi miidahale aramaktan uzak
tutabilmektedir (Ellis ve Purnell, 2008). Araplarda hastaliklar, yetersiz beslenme,
sicak ve soguk degisiklikleri, duygusal ya da ruhsal sikinti, haset ya da nazar gibi
cesitli faktorlere baglanmaktadir (Kurwick, 2008:171). Erzurum kirsalinda yapilan
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bir calismada yaslilarin hastaliklardan korunma ve tedavi etme yollar1 olarak
hastaliklarda koyde uygulanip kabul goren tedavilerin dncelikle uygulandigi, ancak
olumsuz sonuglarda doktora basvuruldugu, Yyine hastalik durumlarinda oOnce
komsulara ve koyiin yashilarina danisildigr saptanmistir (Tanriverdi ve ark., 2011).
Yaglilarin hastalik durumlarindaki davraniglart hem iki grup arasinda hem de konuyla
ilgili olarak yapilan yurt dis1 ve yurt i¢i arastirmalarda benzerlik gostermektedir.
Hastaliklarin Allah’in takdiri oldugu, bu nedenle ilk bagvurulan uygulamanin dua
etmek veya geleneksel yontemlere basvurmak oldugu, en son ¢are olarak saglik
profesyoneline bagvurmak oldugu belirlendi. En son c¢are olarak hastaneye

basvurmanin tedaviyi geciktiren bir durum oldugu diistiniilmektedir.

Saghk Bakim Engelleri: Her iki grupta da go¢ gelen yashilarin ¢ogunlugu
doktor tercihinde kadin-erkek ayrimi1 yapmadigini, kadinlar eger varsa ilk
tercihlerinin kadin doktor oldugunu ifade ettiler. Guatemala da kadinlarin erkek,
erkeklerinde kadin saglik personelini tarafindan muayene edilmeyi reddettikleri
belirtilmektedir (Ellis ve Purnell, 2008:465). Erzurum kirsalinda yapilan bir
caligmada; yash kadinlardan bir kismi erkek doktora muayene olmayacagini, bir
kism1 da doktorun namahrem kabul edilmedigini belirttikleri saptanmistir (Tanriverdi
ve ark., 2011). Literatiire benzer sekilde saglik profesyoneli tercihinde cinsiyet
ayrimi devam ettigi goriilmekle birlikte, bunun saglik hizmeti almaya engel olmadig:

gorilmiistiir.

12.Saghk bakim ¢alhisanlari: Her iki grupta da yaslilarin ¢cogunlugu geleneksel
sifa verenlere inanmadiklarini, nazar ig¢in okuttuklarmi, bazilar1 ise muska

yazdirdiklarini ifade ettiler.

I[slam’da batil inanglar, biiyiiciiliik ve sihir onaylamamasina ragmen, kiskang
insanlarin nazarlarina ve bazi dogaiistii giiclerle ile ilgili kaygilar halk inanislarinin
bir pargasidir. Ozellikle giizel kadinlarin, saglikli gériinen bebeklerin ve zenginlerin
nazara yatkin olduklarina inanilir. Nazardan korunmak i¢in Kur'an okuma, muska,
mavi boncuk takma gibi uygulamalar mevcuttur. Kisir kadinlar, yoksullar ve

talihsizler igin genelde nazar degdiginden siiphelenilir (Kulwicki, 2008).
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Guatemalalilar hastalandiklarinda genellikle ilk olarak anne, biiyiikkanne ya da saygi
duyulan yashi bir bireye danisirlar. Bu yaklasim basarisiz olursa, o zaman aile
genellikle sifa vericilere bagvurur. Birgok kisi hastanelerden korktugu i¢in modern
tibbi bakimi1 son ¢are olarak gormektedir. Onlar i¢in hastaneler hastalarin 6lmek i¢in
gittikleri yerlerdir. Tanriverdi ve arkadaslarmin 2011 yilinda Erzurum kirsalinda
yaptiklar1 c¢alismada yashlarin duruma goére doktora, hocaya, kirik-¢ikikerya,
komsulara, tiirbeye gittikleri saptanmistir. Hem yurt i¢i hem de yurt dis1 literatiire
benzer sekilde nazar i¢in okutma ve muska yazdirma gibi uygulamalar her iki grupta

iki grupta da yaygin olarak gecerliligini korumaktadir.
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6. SONUC VE ONERILER

Aragtirma sonuclarina gore; goriisme yapilan 30 yaslidan 25 tanesi kadin, ligte
biri dogma biliyiime Canakkaleli ve okuma-yazma bilmeyendi. Gogle gelen
yaglilardan altisinin ana dilinin Kiirt¢e oldugu ve tamaminin sive kullandig1 saptandi.
GoOg¢ nedenleri arasinda akrabalik baglari, egitim ve isin yer aldigi saptandi. Karsi
cinse dokunmaktan ve goz temasi kurmaktan ¢ekinme, sessizlik DGDA Bolgesindeki

yaslilar arasinda daha yaygin bir kiiltiirel davranis olarak belirlendi.

Her iki gruptaki yaslilar aile reisinin erkek oldugunu, c¢ocuklarin ebeveynlere
saygl gostermesi ve gelecekte bakimlarinda sorumluluk {istlenmeleri gerektigini
ifade etti. Yash gruplar ifadelerinde erkege aileyi gegindirme, kadina ise daha g¢ok
bakim rollerini yiiklemislerdir. Yaglilar1 is giicli olarak degil de dinlenmesi,
calismamas1 gereken bir grup olarak ifade eden yaslilar, kendileri i¢in dua etme ve
torun sevme gibi rolleri oldugunu ifade ettiler. Bosanma, bekar ebeveyn olma ve
cocuksuz olmaya yonelik de olumsuz ifadeler kullanan yashilardan DGDA
Bolgesindekiler hala akraba evlilikleri berdel yoluyla evliliklerin kendi kiiltiirlerinde
oldugunu belirttiler.

Marmara Bolgesindeki yaslilarda hipertansiyon, ortopedik rahatsizliklar, diyabet
gibi kronik hastaliklarin DGDA Boélgesindeki yaslilara gére daha az oldugu saptandi.
Dogu/Giineydogu Anadolu Bolgesindeki yaslilar arasinda sigara ve alkol kullanimi
hi¢ yok iken, MB bir yaslinin alkol ve sigara kullandigi belirlendi. Her iki grup
arasinda fiziksel aktiviteye yonelik 6zel bir program olmamakla birlikte zaman
zaman yuriiylis yaptiklar1 ifadelerden anlasilmaktadir. Marmara Bolgesindeki yashilar
daha ¢ok sebze tiiketirken DGDA Bolgesindeki yaglilarda et tiikketiminin daha yaygin
oldugu ifade edildi.

Her iki gruptaki yashlar arasinda sagligi koruma, gelistirme ve yeniden
kazanmaya yonelik c¢esitli uygulamalar oldugu ifade edildi. Dogu/Gilineydogu
Anadolu Bolgesindeki kadmlarin Marmara Bolgesindeki kadinlardan 3 kez daha
fazla gebelik gecirdigi, cogunlugunun aile planlamasi yontemini bilmedigi, dogum
ve dogum sonu doneme yonelik geleneksel uygulamalara basvurdugu saptandi.

Yaslhilar arasinda 6limiin yedisinde, kirkinda, elli ikisinde ve senesinde Kur’an
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okuma gibi ritiieller her iki grupta da ifade edildi. Her grupta da maneviyat ile ilgili
davraniglar soruldugunda dini inanglar1 konu alan yanitlar verildi. Dinin gereklerini
yerine getirerek maneviyatlarmi gii¢lendirdiklerini ifade ettiler. Her iki grupta da
bliyliye inanana ve inanmayanlar oldugu belirlendi. Her iki grupta da yaslilarin
cogunlugu ruhsal hastaliklarin Allah’in takdiri oldugu ve bakilmasi gerektigi ifade
edildi.

Her iki grupta da yaslilarin ¢ogunlugu organ bagisina karsit olmadiklarini ifade
etmekle beraber viicut biitlinliigiiniin bozulmamasi ve nasil dogduysa dyle 6lmek
istemesi gibi nedenlerle kars1 olduklarini ifade edenler oldu. Her iki grupta da yash
bireylerin ¢cogunlugu hastaliklar1 Allah’mn takdiri olarak gordiiklerini ifade ettiler.

Hastalaninca dua ettiklerini ve doktora gittiklerini ifade ettiler.

Her iki grupta da yaslilarin ¢cogunlugu doktor tercihinde kadin-erkek ayrimi
yapmadigini, kadinlar eger varsa ilk tercihlerinin kadin doktor oldugunu ifade ettiler.
Her iki grupta da yashlarin ¢ogunlugu geleneksel sifa verenlere inanmadiklarini,

nazar i¢in okuttuklarini, bazilar ise muska yazdirdiklarini ifade ettiler.

Her iki grupta da yaslilarin siddete maruz kaldiklari saptandi. Maruz kalinan
siddet tiirii yaygin olarak psikolojik siddetti. Sadece bir yashinin fiziksel siddete
maruz kaldig1 ve yash gruplari arasinda ekonomik ve cinsel siddet bulgular1 olmadigi
saptandi. Psikolojik siddet olarak ifade edilen davranislar arasinda ise her iki grup

arasinda kiiltlirel yapidan kaynaklanan farkliliklar oldugu saptandi.

Sonug olarak; kiiltiirel yapinin saglik davraniglari iizerinde etkili bir faktor

oldugu ve siddet davraniglari lizerinde etkili ve iligkili bir faktor oldugu soylenebilir.
Calisma sonuglar1 dogrultusunda sunlar 6nerilebilir:

Yaslilarin saglik hizmetine ulastirilmasi1 oniindeki kiiltiirel engellerin farkinda
olarak saglik hizmetleri planlanabilir.

Gogmen yaslilarin saglik davranislar tizerindeki etkili faktorler belirlenip tek tip
bir bakim anlayisindan uzak biitiinctil bir yaklagim anlayis1 gelistirilebilir.

Yaslilarin saglik algisi, sagligi koruma, saghig: gelistirme davraniglar: tanimlanip
planlamalarda etkin degerlendirilebilir.

Yaghlarda siddet algi ve davraniglarina yonelik farkindalik gelistirilebilir.

Kadimlarin toplumsal statiisii iyilestirilebilir. Egitim diizeyleri, aile i¢i rol ve
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gorevleri, beklentiler ve sorumluluklarin paylasildigi aile modellerine yonelik
planlamalar yapilabilir.
Yaglhilarin ¢ocuklarina yonelik bakim alma beklentisinin ¢ocuklar {izerindeki

etkileri arastirilip bu baglamda yaslilara yonelik sosyal politikalar genisletilebilir.
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8. EKLER

Ek 1: Anket Formu
1. Yasmiz.....................
2. Egitim durumunuz nedir?
1- Okur-yazar degil 2- Okur yazar 3-Ilkokul mezunu 4- Ortaokul mezunu

5- Lise mezunu 6. Universite mezunu 7.Yiiksek lisans mezunu 8. Doktora
mezunu

3. Esinizin egitim durumu nedir?
1- Okur-yazar degil 2- Okur yazar 3-Ilkokul mezunu 4- Ortaokul mezunu

5- Lise mezunu 6. Universite mezunu 7.Yiiksek lisans mezunu 8. Doktora
mezunu

4. Cocugunuz var mi? 1. Evet 2. Hayir
5. Evetise ka¢ cocugunuz var? ...........ccoeeueene.
6. Calistyor musunuz? 1. Hayir 2. Evet

7. Calisiyor iseniz mesleginiz nedir? 1. memur 2.is¢i 3. esnaf 4. emekli 5. ciftci

8. Ailenizin gelir durumunu nasil algiliyorsunuz?

1.Gelir-gidere denk 2.Gelir giderden az 3. Gelir giderden fazla

9. Ailenin toplam aylik geliri ..................TL
10. Memleketiniz il...................... 1] Lo R |00} /R
11. Kag yildir Canakkale'de yasamaktasimiz?................. yil

12. Canakkale'de yasama nedeniniz nedir?

1. Memleketim oldugu i¢in 2. Memleketime yakin oldugu i¢in 3.Dogal giizellikleri
4. Is nedeniyle 5. Saglik nedeniyle 6.Diger.......................

13. Yasaminizin biiyiik cogunlugu nerede gegti? 1. Kent 2. Kasaba 3.Koy

Son bir y1lda ve/veya yasaminizin herhangi bir doneminde asagidaki davraniglardan
herhangi birine maruz kaldiysaniz isaretleyiniz. (Son bir yilda asagidaki
davraniglardan birine maruz kaldiysaniz ilk kutucugu, yasaminizin herhangi bir
doneminde asagidaki davranislardan herhangi birine maruz kaldiysanmiz ikinci
kutucugu isaretleyiniz. Her ikisi i¢cinde yanitiniz evet ise her ikisini de isaretleyiniz)
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Doéviilmek ( ) ()

Sacinin ¢ekilmesi ( )( )

Yaralanmak ( )( )

Yakilmak ( )( )

Hirpalanmak ( ) ()

Itilmek ( ) ()

Esya firlatilmak ( ) ()

Tokat atilmak ( ) ()

Tekmelenmek ( )( )

Bogulmaya calisilmak ( ) ()

Isirilmak( ) ()

Iskence yapilmak ( )( )

Bigakla saldirilmak ( ) ()

Oldiiriilme tesebbiisii ( )( )

Sagliksiz sartlarda yaganmaya zorlanmak ( )( )
Saglik hizmetinin alinmasinin engellenmesi( )( )

Asagilayici sozlere maruz kalmak ( )( )
Yaptiklarinin onaylanmamasi( ) ( )

Ilgi gosterilmeme ( )( )

Sevgi gosterilmeme ( ) ()

Hakaret edilme ( )( )

Olumsuz elestirilme ( ) ()
Kiigctimsenme( )( )

Alay edilme (1) ()

Asagilanma ( )( )

Sozlii saldirida bulunulma ( )( )

Tehdit edilme ( )( )

Yiiksek tonda bagirilma ( )( )
Korkutulmak ( )( )

El isaretleriyle uyarida bulunulmak ( )( )
Duygu-diisiincelerinin baskilanmas1 ( )( )
Kat1 kurallarin koyulmasi ( )( )
Meslek-sosyal yasamin engellenmesi( )( )
Cevre ile iliskinin sinirlandirilmasi ( )( )
Konusulmama- siirekli somurtulma ( )( )

Cinsel igerikli s6zlere maruz kalma ( )( )

El ile sarkintiliga maruz kalma( )( )

Cinsel iligkiye zorlanmak ( )( )

Fuhusa zorlanmak ( )( )

Zorla evlendirilmek ( )( )

Laf atilmas1 ( )( )

Cinsel igerikli s6z ve davranislara maruz kalma( )( )
Imal1 sozler sdylenmesi( )( )

Siirekli dikizlenmek ( )( )

Asiri kiskanglik( )( )

Asin stiphecilik( ) ()

Cinsel ihtiyaglarin goz ardi edilmesi( )( )
Duygusal baska ile cinsel iligkiye zorlanmak () ()
Cinsel performansin  kiigiimsenmesi ( )( )
Cinsel yoklugun ceza olarak kullanilmas1 ( )( )
Tecaviize ugranilmasi ( )( )

Ev diginda ¢aligmaya izin verilmemesi( ) ( )
Aile biit¢esinde s6z sahibi olmama( ) ( )
Kazandig1 parada s6z sahibi olmama( )( )
Kendi malinin miilkiiniin kontroliinde s6z
sahibi olamamasi( )( )

Para yonetimi konusunda elestirilmek ( )( )
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Ek 2: Purnell’in Kiiltiirel Yeterlilik Modeli

Gortisgme formunun igerigini Purnell’in Kiiltiirel Yeterlilik Model’inin 12 alani

olusturmaktadir (Purnell 2008).

1. Soy: Bireyin geldigi iilke, bugiinkii yerlesim birimi, soyunun geldigi iilkenin ve
simdi yasadig iilkenin topografik etkileri, ekonomi, politika, gd¢ nedenleri, egitim

durumu ve meslek bu alanda incelenmektedir.

2.1letisim: Baskin olan dil ve lehce, dilin iceriksel kullanimi, ses voliimii, sesin
ahengi, duygu ve diisiinceleri paylasmaya istekli olma durumu; goz temasi, beden
dili, dokunma, yiiz ifadesi, selamlagmay1 kabul etme gibi s6zsliz iletisim ile isimlerin

kullanilmas1 bu alanda yer alan niteliklerdir.

3.Aile rolleri ve organizasyonlar: Evin reisi, cinsiyete 6zgii roller; aile rolleri,
oncelikler, cocuk ve addlesanlarin gelisimsel gorevleri, cocuk biiyiitme uygulamalart;
yaslilarin rolleri, sosyal durum, bekar ebeveyn, seksiiel uyum, ¢ocuksuz evlilikler,

bosanmalar gibi 6zellikler bu alanda yer almaktadir.

4.Is giicii durumu: Otonomi, bagka bir kiiltiiriin etkisi altinda kalma, cinsiyete bagl
roller, etnik iletisim bicimleri, bireyselcilik, benzesme, soylarin iilkesindeki saglik

bakim uygulamalar1 bu alanda yer alan 6zelliklerdendir.

5.Biyokiiltiirel ekoloji: Deri rengi ve viicut yapisindaki fiziksel degisiklikler gibi 1rk
kokenli ve etnik degiskenler burada yer almaktadir. Ayrica kalitim, endemi,
topografik hastaliklar, viicudun ilaglar1 metabolize etmesindeki farkliliklar bu alanda

yer almaktadir.

6.Yiiksek riskli davramslar: Sigara ve alkol kullanimi, ila¢ bagimliligi, fiziksel
aktivite yetersizligi, emniyet kemeri ve kask kullanmama ve yiiksek riskli seksiiel

uygulamalar bu alanda yer almaktadir.

7.Beslenme: Yeterli besin, besinlerin anlami, yiyecek secimi, orfler, yasaklar,
hastalik ve sagligi gelistirmede hangi besinleri kullanildigi bu alanin 6nemli

konularidir.

8.Hamilelik ve cocuk biiyiitme: Ureme uygulamalari, dogum kontrol ydntemleri,
hamilelige bakis, oOrfler, yasaklar ve gebelik, dogum ve dogum sonu tedavileri ile

ilgili tabular bu alanda yer alan 6zelliklerdir.
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9.0liim toreleri: Oliime bakis, 6liime hazirlik davramslar;, gémme uygulamalar

yant sira bu alanda keder davraniglari da yer almaktadir.

10.Maneviyat: Dini uygulamalar, dualarin kullanimi, yasama anlam veren

davraniglar, bireysel gii¢ kaynaklar1 bu alanda yer alan 6zelliklerdendir.

11.Saghk bakim uygulamalari: Akut ve koruyucu saglik bakim kaynaklari, biiyt,
biyomedikal inanglar, bireysel saglik sorumlulugu, kendi kendini rahatlatici
uygulamalar, mental hastaliklara bakis, organ bagisi ve organ nakli gibi konular bu
alanda yer alir. Saglik bakim engelleri ve bireyin agriya yanit1 ve hasta rolii de bu

alanin kapsami i¢indedir.

12.Saghk bakim c¢ahsanlari: Bu alan, gelencksel sifa verenler, biiyiiciiler ve

allopatik biyomedikal saglik bakim1 verenleri kapsar.
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Ek 3: Etik Kurul Onay Formu

T.C.
CANAKKALE ONSEKiZ MART UNiVERSITESI
Klinik Arastirmalar Etik Kurul Baskanhg

Sayi  :KLL.ARS.ETIK.KURUL.BSK./050.99- 204 0240912015
Konu :Basvuru Incelemesi

Saym Do¢. Dr. Giilbu TANRIVERDI

Yiriitiictiliigiini yapmis oldugunuz “Canakkale'de Yasayan Farkli Kilttirlerdeki
Yaslilara Yonelik Siddetin Karsilastirilmasi: Nitel Aragtirma” bashkli 2011-KAEK-27/2015-
79 nolu projeniz ile ilgili olarak Klinik Arastirmalar Etik Kurulunun almis oldugu

02/09/2015 tarih ve 14-02 nolu karar1 asagidadir.
Prof. Dr,. 3‘ ztiirk OZDEMIR

Klinik Aragtirmalar
Etik Kurul Bagkam

- ¢

Bilgilerinize rica ederim.

Karar Tarihi :02.09.2015 14:30
Karar No :2015-14

Karar-02)2011-KAEK-27/2015+79 no’lu arastirma ile ilgili olarak, proje ydriitiiciisii Dog.

Dr. Giilbu TANRIVERDI nin géndermis oldugu diizeltmeler kontrol edildikten sonra yapilan
oylamada “ETiK KURUL ONAYINI ALIR.” karari verilmistir.
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Ek 4: Halk Saghg Miidiirliigii izin Formu

LeTS T,
% ""-:‘i . GANAKKALE HALK SAGLIGT MODURLUGT -
51%‘; GANAKKALE AILE BEKIMLiG BGITIM VE GELISTIRME

q T.C. CORaa016.08:57. 085823 G5 9_E 71
il covEvuiet IR

Say1 . 97095925/605.99
Konu : Aragtirma [zni

CANAKKALE ONSEKIZ MART UNIVERSITESI REKTORLUGUNE

11gi:01.03.2016 tarihli ve bila say1li yaziniz;

flgi tarih ve sayili yazimz ile Canakkale Onsekiz Mart Universitesi Saglik Bilimleri enstitiisii
hemsirelik Ana Bilim Dali Yiikseklisans dgrencisi Melike YALCIN GURSOY 'un Canakkale Merkez
flge bolgesinde saglik hizmeti veren Cevatpasa Aile Saglii Merkezi, Kosdere Aile Sagligi Merkezi,
Barbaros Aile Saglifi Merkezi, Kepez Aile Saghgn Merkezi, Fatih Sultan Mehmet Aile Saghf
Merkezi ve Esenler Aile Saghg Merkezlerinde "Canakkale'de Yasayan Farkl Kiiltirlerdeki Yasllara
Yonelik  Siddetin  Kargilagtinimasi® konulu anket galigmasi uygulamay: planladifiniz
belirtilmigtir.Yazimz ekinde gonderilen aragtrma bagvuru formlanmin,’Birinci Basamak Saghk
Hizmetlerinde Yapilacak Olan Aragtirma Taleplerini Degerlendirme I1 Komisyonu™ tarafindan
gerceklestirilen degetlendirme sonucu arastirmanin yiriitiilebilmesi igin;

Birinci basamak saglik hizmetleri alaninda yapilacak olan tiim aragtirmalarda Tibbi Deontoloji
Tiiziigiine ve Hasta Haklar1 Yénetmeligine uyulmasi gerckmektedir. Ayrica,25/01/2013 tarihli ve
28539 sayili Resmi Gazete'de yayimlanan Aile Hekimligi UygulamaYénetmeligi'nin 31 inci maddesi,
5 inci fikrasinda belirtilen “Aile hekimleribakmakla yiikiimli oldugu vatandaslara ait, bilgi
sisteminde tuttugu tiim verilerin ilgili mevzuati gergevesinde gizliligini, biitiinliigiinii, glivenligini ve
mahremiyetini saglamakla yiikiimlidiir." hitkmii ile 01/08/1998 tarihli ve 23420 sayilr Resmi
Gazete'de yayimlanan Hasta Haklari Yénetmeligi'nin "Bilgilerin Gizli Tutulmasi” baghkh 23 incii
maddesi 1 inci fikrasinda belirtilen "Saglik hizmetinin verilmesi sebebiyle edinilen bilgiler, kanun ile
miisaade edilen haller diginda hicbir sekilde agiklanamaz" hiikmiine istinaden, aile hekimlerine kayith
niifusla ilgili veriler sahsin veya yasal vasisinin izni olmadan iigiincii kisilerle paylagilamaz.

Bununla birlikte, aile saglifi merkezinde ve toplum saglii merkezlerinde gergeklesecek olan
aragtirmalarda, bu merkezde galigan personelden gomiillii olduklarma dair belge almmasi, toplum
saglign merkezinin igleyisi ve giivenilirligine zarar verilmemesi ve toplum saghg merkezi hekimleri
ve diger ilgili personelin onay: gergevesinde mesai saatleri ve hizmeti aksatmadan bizzat aragtirma
sahibi tarafindan arastirmanin yiiriitiilmesi gerekmekte olup, yukarida yer alan ilkelere bagh kalmak
kosuluyla aragtirma kapsaminda talep edilen lohusalara ait bilgiler veri mahremiyeti kapsamina
girdiginden aile saglhji merkezi personeli tarafindan paylagilamayacagi ancak bu verileri
Aragtirmacinin kendi  imkanlan  dahilinde temin etmesi kaydiyla, izin talebi uygun
bulunmusgtur.Caligma tamamlandiginda sonuglarini igeren bir rapor drneginin Tiirkiye Halk Saglif
Kurumu’na sunmak iizere tarafimiza génderilmesi hususunda;

Bilgilerinizi ve geregini arz ederim.

~

Dr.Burhan KUTUK
Halk Saghg: Miidiirii

Cevatpasa MH.Ziveriye Sk.NO:18/2 Belgenin Asii etroné Imzahdi

A 3l bilgi igin: S.ILHAN Tel:02862121194 e-posta: hsm]7.ahts@saglik.gov.tr s -’ég"
- Lol BN,

Evrakin elektronik imzals suretine http:/e-belge.saglik.gov.tr adresinden cc7d0adc-bb90-4847-a51 I-94192;c63f29a kodu ile erisebffirsiniz.
Bu belge 5070 sayili elektronik imza kanuna gére giivenli elektronik imza ile imzalanmstir.
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