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Yaslanan Bir Toplumda Bakimin Dénusturucu Gucu:
2 YASLILAR IGIN BAKIM SISTEMLERINDE VE HiZMETLERINDE DiJiTALLESME



Arka Plan

Turkiye'de Demografik Degisimler ve Artan Bakim Talepleri

Son birkag on yilda nifusun yaslanmasi, yalnizca gelismis tlkelerin degil, neredeyse tum dinyanin temel
gundemlerinden biri haline gelmistir. Birlesmis Milletler (2007), bu sureci insanlk tarihinde esi benzeri go-
riilmemis, derin ve kalici bir déniisiim olarak tanimlamaktadir. Ozellikle gelismekte olan Glkelerin hizl bir
yaslanma surecine girecegi 6ngorulerek, toplumlarin karsilasacaklari zorluklara hazirlikli olmalari ve or-
taya ¢ikacak firsatlardan en iyi sekilde yararlanmalari gerektigi vurgulanmistir (Arun & Holdsworth, 2020).

Sekil 1: Turkiye niifus piramidi, 1935, 1975, 2024
Kaynak: TUIK, Istatistiklerle Yaghlar, 2024

Bu kuresel demografik dontsim baglaminda Turkiye de bir istisna degildir. Cumhuriyetin kurulus yillarin-
da %4 diizeyinde olan yash nifus, yiz yil sonra %10'un tizerine cikmistir (TUIK, 2024). Yasli nifus oranin-
daki bu artis, toplumsal yaslanmanin temel gdstergelerinden biridir. Nifus piramitlerinin 1935, 1975 ve
2024 yillarindaki géranimu, demografik yapida yasanan dénusimu agik¢a ortaya koymaktadir: dogum
oranlarindaki disus ve her yas grubunda 6lim oranlarinin azalmasi, yaslanma sirecini hizlandiran basli-
ca dinamiklerdir. LiteratUrde yasli nifusu %7-%10 arasinda olan toplumlar ‘yaslr’, %10'un Uzerinde olanlar
ise ‘cok yasl’ toplum olarak tanimlanmaktadir (Arun, 2018). Bu cercevede Turkiye, kisa bir strede ‘cok
yasl’ toplum kategorisine girmistir. Projeksiyonlar, yasli ntfus oraninin 2030'da %14'e, 2040'ta ise %18'e
ulasacagini géstermektedir (TUIK, 2024). Turkiye, artik cok yasli bir toplum olarak 21. yiizyilda da hizla
yaslanmaya devam edecektir.
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2024 yilinda yagh nafusun %45'ini erkek nafus, %55'ini kadin nafus

olusturdu.

Kadin

Erkek

Okuma yazma
| bilmeyen toplam

HANEYAPISI

Tarkiye'de hanelerin 4'te Tinde en az bir yagh fert yasamakta.
Yaghlarin yasadigi hanelerin %26'si tek basina yasayan kisilerden
olusmakta. Yarya yakini (%481) gocuklu ya da gocuksuz gekirdek

aile. Hanelerin %23l genis aile ve %3'U gekirden aile olmayan

birden fazla kigiden olugan hanehalki.

Tek kisilik hane Gekirdek aile Genis aile

EGITIM

Sadece okuryazar olan yaghlarin orani
%12,7, ilkokul mezunu olanlarin orani %46,7,
ortaokul mezunu olanlarin orani %9,7, lise
mezunu olanlarin orant %9,7,
yUksekogretim mezunu olanlarin orani ise
%8,7 oldu. Okuma yazma bilmeyen
yaghlann orani ise %12,5. Okuma yazma
bilmeyen yash kadinlarnn orani, yasgh
erkeklerin oranindan 6 kat daha fazla.
Okuma yazma bilmeyen yash kadinlarin
orani %20 iken, yagh erkeklerin orani %3
duzeyinde.

Y/
yash nifus

Erkek . 3%

YOKSULLUK

Turkiye'de 2024 yilinda yoksulluk veya
sosyal diglanma riski altindaki  yash
nufusun orani %23,3 oldu.

Yoksulluk veya sosyal diglanma riski
altinda olan yash erkeklerin oran %22,3
iken yasgh kadinlarin orani %24,2 diizeyinde.

12,5%

Birden fazia klglden
olusan ha

iSTIHDAM

Yasgh nufusun %12'si istihdam edilmektedir.
istihdam edilen yasl erkeklerin orani %19
iken istihdam edilen yagh kadinlarin orani
%6 oldu.

Istihdam edilen yasgh ndfusun  %58inin
tanm, %32'sinin hizmetler, %7'sinin sanayi,
%3Un0n ise ingsaat sektérinde yer aldigl
goralda.

— s
— 32
7%
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Toplam Yagh Erkek  Yagh Kadin

Evde bakim destegine ihtiyaci olan yashlarin orani yas gruplarina
gore farklilk gostermekte. 65-74 yas grubunda bakima ihtiyag

BAKIM duyanlarin orani %11 iken 75 ve daha yukari yastaki kisilerin orani %27
oldu. Her yas grubunda yash kadinlann daha fazla bakima ihtiyaci

oldugu goralda.

65-74

<

Toplam Kadin Erkek

Toplam Kadin Erkek

Sekil 2: Tiirkiye'de Yash Niifusun Yapisi (Kaynak: TUIK, 2024)



Turkiye Istatistik Kurumu verilerine gére 2024 yilinda yash niifusun %45'i erkeklerden, %55'i kadinlardan
olusmustur. Hanelerin 4'te 1'inde en az bir yasl fert yasamaktadir. Yashlarin yasadigi hanelerin %26's1 tek
basina yasayan kisilerden olusmaktadir. Hanelerin yariya yakini (%48'i) cocuklu ya da ¢ocuksuz ¢ekirdek
aile, %23'U genis aile ve %3'U cekirden aile olmayan birden fazla kisiden olusmaktadir.

Sadece okuryazar olan yashlarin orani %12,7, ilkokul mezunu olanlarin orani %46,7, ortaokul mezunu
olanlarin orani %9,7, lise mezunu olanlarin orani %9,7, yuksekdgretim mezunu olanlarin orani ise %8,7'dir.
Okuma yazma bilmeyen yaslilarin orani ise %12,5'tir. Okuma yazma bilmeyen yash kadinlarin orani, yasl
erkeklerin oranindan 6 kat daha fazladir. Okuma yazma bilmeyen yash kadinlarin orani %20 iken, yash
erkeklerin orani %3 duzeyindedir.

Yasli ndfusun %12'si istihdam edilmektedir. istihdam edilen yash erkeklerin orani %19 iken istihdam edi-
len yash kadinlarin orani %6'dir. Istihdam edilen yasl nGfusun %58'inin tarim, %32'sinin hizmetler, %7'si-
nin sanayi, %3'Unun ise insaat sektértinde yer aldigi gérulmustur.

Turkiye'de 2024 yilinda yoksulluk veya sosyal dislanma riski altindaki yash ntfusun orani %23,3 olmustur.
Yoksulluk veya sosyal dislanma riski altinda olan yasl erkeklerin orani %22,3 iken yash kadinlarin orani
%24,2 duzeyindedir.

Evde bakim destegine ihtiyaci olan yashlarin orani yas gruplarina gore farkhhk gostermektedir. 65-74 yas
grubunda bakima ihtiyag duyanlarin orani %11 iken 75 ve daha yukari yastaki kisilerin orani %27'dir. Her
yas grubunda yasli kadinlarin daha fazla bakima ihtiyaci oldugu goérilmustdr.

1880 1900 1920 1940 1960 1980 2000 2010 2020 2040 2060

60 yas ve {izeri yash popiilasyonu (%)
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Fransa isveg  Birlesik Kralhk Birlegik Devletler Japonya Cin  Brezilya Hindistan

Sekil 3: 60 yas ve lizerindeki niifusun %10'dan %20 diizeyine ulagma stiresi
Kaynak: WHO, 2015

Yaslanma kuresel duzeyde ortak bir egilim olmakla birlikte, bu stirecin hizinda Utlkeler arasinda 6nemli
farkliliklar gérilmektedir. Ornegin Fransa’nin 115 yilda, Isvec’in 85 yilda ve Avustralya’nin 73 yilda kat et-
tigi yaglanma sureci; Azerbaycan'da 41, Cin'de 27 ve Brezilya'da 21 yilda gerceklesmistir. Gelismekte olan
Ulkeler, gelismis Ulkelere kiyasla cok daha kisa bir zaman diliminde yaslanmaktadir. Nitekim Turkiye'nin
bu sureci yalnizca 15 yil gibi kisa bir sirede yasayacagdi dngorulmektedir (Arun, 2013).

Hizla gerceklesen toplumsal yaslanma dikkate alindiginda, Turkiye'nin bakim ekonomisinin guglendiril-
mesi kritik 6nemdedir. Saglik ve sosyal bakim ihtiyaci, farkli kusaklar acisindan ¢ok boyutlu, karmasik ve
birbirinden ayrisan 6zellikler tasimaktadir. Bu baglamda, hem bakim alanlar hem de bakim veren aile
Uyeleri; kaliteli, erisilebilir ve etkin bicimde planlanmis yeni modeller, araclar ve hizmetlere ihtiya¢ duy-
maktadir. Yerinde yaslanma hedefiyle uyumlu bicimde, bakim hizmeti sunanlarla bakim alanlar ve aileleri
arasinda duzenli ve ¢ift yonlu diyalog mekanizmalarinin kurulmasi; ayrica uzaktan bakimin (tele-saghk/
tele-sosyal bakim, evde dijital izlem ve ¢evrim i¢i danigmanlik) hibrit bir model olarak yayginlastiriimasi
oncelikli hedefler arasinda yer almalidir. Bu yaklasim, hizmetlerin ihtiyaca gére uyarlanmasini, katihm ve
Oz-yeterligin gu¢lenmesini, kirsal ve dezavantajli bolgelerde erisimin artmasini, maliyet-etkin kaynak kul-
lanimini ve afet/salgin gibi dénemlerde bakimin surekliligini giivence altina alir; yiz yize bakimin yerini
almadan onu tamamlar. Dijital kapsayicilik, erisilebilirlik, veri glivenligi ve etik onam ilkeleri bu yaygin-
lastirmanin ayrilmaz parcasi olmalidir. Toplumsal yaslanma siirecinde, bilgi ve iletisim teknolojileri (BIT),



6 YASLILAR iGIN BAKIM SISTEMLERINDE VE HiZMETLERINDE DiJiTALLESME

dijital araclar ve yapay zekanin etkin kullanimi, yalnizca saglik bakimini degil, sosyal bakim ve uzun do-
nemli bakim hizmetlerini, bakim veren-alan-aile-topluluk etkilesimini ve hak temelli yonetisimi icerecek
bicimde ele alinmaldir. Bu kapsamda saglik iletisimi, tele-saghk ve tele-bakimin yani sira sosyal hizmet
yonlendirmesi, tek-kapi basvuru sistemleri, bakim randevu, planlamasi, mola (respite) yénetimi, yardimci
teknolojiler, erisilebilirlik ve bakim veren destek platformlari da temel odak alanlari arasinda yer almalidir
(Arun, 2020).

Bu cercevede, bakim ihtiyaclarinin karsilanmasinda hem formel hem de informel bakim verenlerin mev-
cut ve gelecekteki kaynaklarinin sinirhiliklari dikkate alinmaldir. Nitekim aile icinde bakimin saglanmasi
sirasinda kadin ve erkek arasinda esitsiz bir is bolimu s6z konusudur. Turkiye'de yaslilarin ve engellilerin
bakimindaki ana aktorler, agirlikh olarak aile icindeki kadinlardir (Arun & Holdsworth, 2018). Arastirma
bulgulari, aile i¢i bakim saglayicilarinin tgte ikisinden fazlasinin esler, kiz cocuklari, kiz torunlari ve gelin-
lerden olustugunu géstermektedir.

Bakim alanlar da homojen bir grup degildir; farkli toplumsal kesimlerden gelen bireyler arasinda 6nem-
li kirllganhklar bulunmaktadir. Yoksul yashlar, 6zellikle dul kadinlar; egitim ve istihdam olanaklarindan
mahrum kalmis, kamusal yasamda gortnir olmayan ve tek basina yasayan yaslilar; engelli ve kronik
hastalik sahibi olanlar; demans veya Alzheimer hastalari ile onlara bakim veren yasli aile Uyeleri; cocuk
sahibi olmayan ve yalniz yasayan yetim yaslilar; kirsal bolgelerde tretici konumunu korurken hizmetlere
erisimden uzak kalan yasl kisiler bu kirilgan gruplar arasinda éne ¢ikmaktadir (Arun, 2022). Bu tablo,
bakim alanlarin farkli ihtiyaclarini karsilayabilecek cesitlendirilmis, kapsayici ve adil bakim modellerinin
gelistirilmesini zorunlu kilmaktadir.

Artan bakim taleplerini karsilayabilmek i¢cin, hem formel hem de informel bakim verenleri destekleyen
politikalarin gelistirilmesi ve dijital teknolojileri iceren toplum temelli bakim modellerinin hayata geciril-
mesi kritik nemdedir. Aile icinde kadinlarin Uzerindeki bakim yukinu hafifletmek icin yenilik¢i program-
lara, guclu altyapiya, insan kaynaginin gelistiriimesine ve hem bakim verenlerin hem de bakim alanlarin
sosyal haklarini gtivence altina alacak énlemlere 6ncelikli olarak yatirim yapilmahdir.

Sonug olarak, Turkiye'nin hizli demografik donlsim silrecinde yaslilar i¢in formal ve informal diizeyde
cesitlendirilmis, surdurdlebilir ve yuksek kaliteli bakim hizmetlerini glvence altina alacak yenilik¢i ¢o-
zumler gelistirilmelidir. Bu zorluklarin asilabilmesi icin politika reformlarini, altyapr yatirimlarini, insan
kaynaginin gelistiriimesini ve destek mekanizmalarini kapsayan butluncul stratejilerin hayata gecirilmesi
gerekmektedir.



Turkiye'de Mevcut Sosyal Bakim
Hizmetleri: Genel Bir Bakis

Turkiye'de toplumun hizla yaslanmasi ve bakim ihtiyacinin farkh gruplar arasinda cesitlenerek daha karma-
sik hale gelmesi, mevcut sosyal bakim sistemlerinin kapsamini, kapasitesini ve etkinligini dogrudan giinde-
me getirmektedir. Bu baglamda, yashlar i¢in sunulan hizmetlerin hangi modeller Gzerinden yuratuldigunu
incelemek; mevcut yapidaki glcla yonleri ve ihtiyaclari anlamak acisindan kritik Snem tagimaktadir.

Turkiye'de sosyal bakim hizmetlerinin 6nemli kismi, Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanligi binyesinde faaliyet
gosteren Engelli ve Yash Hizmetleri Genel Mudurligu tarafindan koordine edilmektedir (ASHB, 2024).
Sunulan hizmetler, bireylerin kendi sosyal cevrelerinde desteklenmesinden baslayarak, glindizlt ve yatih
bakim kuruluslarina kadar uzanan cok katmanl bir yapiya sahiptir.

Turkiye'deki mevcut sosyal bakim hizmet modelleri ve destek programlari su sekilde 6zetlenebilir:

1. Hizmet Sunum Modelleri

Evde Bakim Hizmetleri:

e Evde Bakim Yardimi: Gunltk hayatin alisiimis, tekrar eden gereklerini 5nemli 6lglide yerine getiremeyen,
bakima ihtiyaci olan ve ekonomik yoksunluk icerisinde bulunan tam bagimli/agir engellilerin bakimini
Ustlenen aile Gyelerine veya vasilerine, bireylerin aile ortaminda ve yasadiklari cevrede desteklenmesini tesvik
etmek amaciyla aylik nakdi destek saglanmaktadir.

* Sosyal ve Ekonomik Destek (SED): Cocuklarin aile buttnltigu icinde gelisimlerini strdurebilmelerini
saglamak uzere, ekonomik guiclik yasayan hanelere yonelik psiko-sosyal ve mali destek programidir.

Gulinduzlii Bakim Hizmetleri:

e Gunduzlii Bakim ve Aktif Yasam Merkezleri: Yaslilarin sosyal iliskilerini gelistirmelerine ve aktif
kalmalarina olanak taniyan ve kurumsal bakima olan ihtiyaci azaltan/geciktiren ginduzlt hizmet modeliyle
calisan merkezlerdir.

e Gunduzli Bakim ve Rehabilitasyon Merkezleri: Engellilerin yasam kalitesinin arttiriimasi ve sosyal hayata
aktif katiimlarina katki saglanmasi amaciyla engelliler ile ailelerine sunulacak egitim, rehberlik ve danismanlik
hizmeti, psiko-sosyal rehabilitasyon hizmeti, gtindizli bakim ve rehabilitasyon hizmetlerini tam gtin, yarim
glin veya seansli olarak sunan merkezlerdir.

Kurulus (Yatil)) Bakim Hizmetleri:

* Huzurevleri: 60 yas ve Uzeri, sosyal veya ekonomik yoksunluk icindeki yaslilara yatili bakim ve rehabilitasyon
hizmeti sunan kuruluglardir.

* Yash Bakim ve Rehabilitasyon Merkezleri: Huzurevi hizmetlerine ek olarak, yogun bakim ihtiyaci olan,
yataga bagimli veya bilissel bozukluklari bulunan yaslilara yonelik 6zel destek sunan kurumlardir.

* Engelli Bakim Merkezleri: Engellilerin yas, cinsiyet ve engeline uygun olarak bakim ve rehabilitasyon
hizmetinin sunuldugu yatili hizmet sunan kuruluslardir.

2. Diger Destek Programlari ve Hizmetler

Yash Destek Programi (YADES):

+ Yerel yonetimlerle is birligi icerisinde yaruttlen bu program; yaslilarin kendi sosyal cevrelerinde yasamlarini
surdurebilmelerini hedefleyen projeleri desteklemekte, evde bakim, temizlik ve psiko-sosyal destek gibi
hizmetler icermektedir.

Ulusal Vefa Programu:
+ Ileri yastaki, engelli ya da kronik hastaligi bulunan kisilere yonelik olarak ev temizligi ve kisisel bakim
hizmetlerinin periyodik olarak sunulmasini hedefleyen sosyal destek modelidir.

Isitme Engelliler icin Gériintiilii Destek Hizmeti:
+ Turk Isaret Dili bilen personel araciliiyla haftanin her gtini sabah saat 10:00 ve aksam 22:00 saatleri arasinda
¢alisan goruntult cagri merkezi hizmeti sunarak dijital erisilebilirligi desteklemektedir.

Gegici Misafir Bakim Hizmeti:

+ Yolculuk, hastalik ya da ihtiya¢ dahilinde engellilere ve yaslilara ailelerinin talep etmeleri halinde yatili bakim
kuruluslarinda kisa suireligine sunulan hizmet modelidir. Yil icerisinde engelliler 30 giin, yasllar ise 45 guine
kadar bu hizmetten yararlanabilmektedir.

Umut Evi:
+ Ailesinin yaninda bakimi mimkuin olmayan ve kurum bakimi ihtiyaci olan engelliler icin toplum temelli
yaklasimla en fazla 6 engellinin ev ortaminda hizmet almalarini saglayan hizmet modelidir.
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Bu raporda ‘evde bakim’ ile
kastedilen; giindelik yasam
aktivitelerine (GYA) destek, sosyal
bakim, psikososyal destek, gecici
nefes hizmeti, bakim veren
egitimleri ve ev ici uyarlamalar gibi
sosyal bakim unsurlaridir. Bunun
yaninda evde saglik hizmetleri
(hekim/hemsire ziyaretleri,

kronik hastalik izlemi, recete/
tedavi uygulamalari, yara bakimi,
palyatif bakim vb.) Saglik Bakanhgi
koordinasyonunda yuritiilen

ayri bir programdir. Etkin ve hak
temelli bir sistem icin bu iki alanin
birbirini tamamlayacak bicimde
calismasi gerekir: ortak basvuru
ve degerlendirme, cift yonli sevk
mekanizmasi, bilgi paylasimi
(e-Nabiz/e-Devlet entegrasyonu),
ev temelli rehabilitasyon ve tele-
saglik/tele-sosyal bakim ile hibrit
izlem. Bu entegrasyon; yinelenen
ziyaretleri ve gereksiz yatislari
azaltir, kirsal/uzak bélgelerde
erisimi artirir, aile bakim
verenlerin yikunu hafifletir ve
maliyet-etkinligi glg¢lendirir.

Evde bakim (sosyal bakim):
GYA destegi (yilkanma, giyinme,
yemek vb.), ev isleri, psiko-sosyal
destek, danismanlik, giindizli/
nefes hizmeti, bakici egitimi,
guvenli konut uyarlamalari.

Evde saglik: Tibbi degerlendirme
ve izlem, tedavi/ila¢ uygulamalari,
yara/pansuman, kronik hastalik
y6netimi, palyatif bakim, evde
rehabilitasyon.

Bu genel g6rinum, Turkiye'de sosyal bakim hizmet-
lerinin cok cesitli hedef gruplar kapsayacak bicimde
kurgulandigini ve ¢ok sayida kurumun surece dahil
oldugunu gostermektedir. Hizmetler hem merkezi du-
zeyde, bakanlik binyesinde, hem de yerel yonetimler
ya da 6zel sektdr araciliglyla sunulmaktadir. Bu durum,
bakim alanlarin ve bakim verenlerin sistem i¢inde yon
bulmakta zorlanmasina yol agmaktadir. Mevcut yapi-
nin, bakim verenler ve bakim alanlar icin cogu zaman
karmasiklasan bir hizmet agina dénismesi, hizmetle-
rin buttncdl bir bicimde koordine edilmesi gerekliligini
ortaya koymaktadir (UNECE, 2021; WHO Europe, 2021).



1. Bolum: Calismanin
Yontemi, Amaclan,
Kapsami ve Hedeflen

Yaslanan bir Toplumda Bakimin Déniistiiriicii Giicii: Yashlar i¢cin Bakim Sistemlerinde ve
Hizmetlerinde Dijitallesme Raporu, Ortak Strdurulebilir Kalkinma Amaclari Fonu (Joint SDG Fund)
tarafindan finanse edilen Turkiye'de Bakim Ekonomisinin Donusturtct Buylimesi icin Birlesmis Milletler
Ortak Programi kapsaminda Birlesmis Milletler Kalkinma Programi (UNDP) tarafindan hazirlanmistir. Or-
tak Program, Turkiye'nin bakim ekonomisinin blyimesini ve dénusimuni destekleyerek kapsayici ve
kaliteli bakim hizmetlerini, yenilik¢i dijital araclari ve surdurulebilir finansman modellerini tesvik etmekte-
dir. BM Turkiye Mukim Koordinatérlugu koordinasyonunda, ASHB'nin is birligiyle UNDP ve ILO uygulayici
ortakhginda yurutilen program; cocuklar, kadinlar, yashlar ve engelli bireyler icin daha iyi bakim destegi
saglamak icin ulusal politika ¢ercevesini gu¢lendirmeyi hedeflemektedir.

Bu kapsamda hazirlanan Yaslanan bir Toplumda Bakimin Déniistiiriici Giicl: Yashlar icin Bakim Sistemlerinde
ve Hizmetlerinde Dijitallesme Raporu’'nda, sosyal bakim hizmetlerinin déntdsimunde dijitallesmenin roltine
odaklaniimakta, dijitallesmenin Turkiye'de yashlar icin bakim hizmetlerinin erisilebilirligini, kalitesini ve verim-
liligini nasil artirabilecegi incelenmektedir. Tele-tip uygulamalari, destekleyici teknolojiler ve akilli ev ¢cdztimleri
gibi dijital araclarin; hizmetlerdeki bogluklari kapatma, koordinasyonu gu¢lendirme ve erisim engellerini azalt-
ma potansiyeline sahip oldugu vurgulanmaktadir. Turkiye, dijital ¢éztmleri etkin bi¢cimde kullanarak hem for-
mal hem de informal bakim verenleri destekleyen, yasllarin bagimsiz yasamini tesvik eden daha butinlesmis
ve surdurdlebilir bir bakim ekonomisine dogru ilerleyebilir.

Turkiye'de aile icinde veya profesyonel bakim rolleri cercevesinde bakim hizmeti sunanlarin Ugte ikisini
yoksul kadinlar olusturmaktadir (Arun ve Holdsworth, 2018). Dijitallesme, kadinlarin omuzlarindaki agir
bakim sorumluluklarini hafifletmek i¢in dnemli firsatlar sunmaktadir. Formal bakim hizmetlerine erigimin
genigsletilmesi, uzaktan bakim ¢ézamlerinin yayginlastiriimasi ve kadinlarin is guctine katilminin tesvik
edilmesi bu firsatlar arasinda 6éne ¢ikmaktadir. Bu firsatlar degerlendirilirken, kadinlarin ve erkeklerin
dijital cihazlara, internete ve kamu dijital hizmetlerine erisimleri ile dijital okuryazarlik dtizeylerinin esit
olmadiginin alti cizilmelidir. Ozellikle dustik gelirli, kirsal bélgelerde yasayan ya da yogun bakim sorumlu-
lugu Ustlenen kadinlar, dijital bakim ¢6zUmlerinden yararlanmak icin ek olarak zamana ve mekana bagl
ve beceri temelli engellerle karsilasmaktadir. Bu nedenle, dijital bakim modellerinin tasariminda ve yay-
ginlastirilmasinda cinsiyete odaginda bir durum tespiti yapilmasi; dijital okuryazarlk egitimlerinin, danis-
manlik ve erisim desteklerinin 6ncelikle bu gruplara yoneltilmesi buytk 6nem tasimaktadir. Bu raporda
dnerilen Mavi Kapi, Mavi Istasyon ve Kafe-Tek modelleri, hizmet tasarimi ve izleme-degerlendirme siirec-
lerinde cinsiyete gore ayristirilmis gostergeler kullanilarak bu esitsizlikleri gértndr kilmayi ve azaltmayi
amaclamaktadir.

Bu rapor, literatlr incelemesi, karsilastirmali politika analizi, ulusal ve uluslararasi kurumsal belgelerin
degerlendirilmesi ve uzman goértismelerine dayali olarak hazirlanmistir. TUrkiye'nin bakim ekonomisine
iliskin mevcut veriler (TUIK, WHO, OECD vb.), akademik calismalar ve politika belgeleri sistematik bicimde
analiz edilmistir. Buna ek olarak, UNDP, UN Women, UNICEF, FAO ve ILO gibi uluslararasi kuruluslarda
gorev yapan kilit arastirmacilarla gercgeklestirilen derinlemesine gérismeler aracihgiyla, Turkiye'de bakim
ekonomisinin mevcut durumu ve dijitallesme sureclerinin sundugu firsatlar cok boyutlu bir bicimde de-
gerlendirilmistir. Bu yontemsel yaklasim sayesinde, ulusal ve kuresel dlcekteki politika gelistirme dene-
yimleriisiginda kapsamli bir ¢6ziimleme ortaya konmustur.

Bu yontemsel cerceve Uzerine insa edilen ¢alisma, bakim ekonomisini inceleyerek yaslilar icin cesitlenen
sosyal bakim ihtiyaclarina odaklanmaktadir. Trkiye'nin hizla yaslanan nifusu ve degisen demografik ya-
pisi dikkate alindiginda, surdurulebilir, kapsayici, cinsiyet esitliine dayali ve hak temelli bakim sistemleri-
nin gelistirilmesi artik bir gereklilik haline gelmistir.

Bu ¢alismada yurutalen tartismalar, kapsayici ve surdarulebilir bakim sistemlerinin dnemini vurgulayan
ve BM sistemi ile kuruluslarinin bakim politikalari alanindaki calismalarina yon veren uluslararasi cerceve-
lerle uyumludur (UN, 2024). Ayrica, Diinya Saglik Orgitinin (DSO) Saglikli Yaslanma On Yili (2021-2030)
girisiminde 6ne cikan butinlesik ve topluluk temelli bakim yaklasimi da benimsenmektedir. Bu girisim,
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yaslilarin iyi olusunu ve toplumsal katilimini artirmayi hedeflemektedir. Kiiresel cercevelerin Turkiye'nin
ulusal bakim politikalariyla iliskilendirilmesi, hem sosyal icermeye yonelik yaklasimlari gu¢lendirmekte
hem de bakim hizmetlerinin dijital donisimune dair tartismalara katki sunmaktadir.

Bu baglamda calisma; sosyal bakim, ekonomik strdurtlebilirlik, toplumsal kalkinma, cinsiyet esitligi ve
dijital donusum arasindaki kesisim noktalarini ele alarak, bakim ekonomisine iliskin daha kapsamli bir
tartismaya katki sunmayi amaclamaktadir. Bu genel amag dogrultusunda ¢alismanin hedefleri asagidaki
bicimde somutlastirilabilir:

(1) Turkiye'de yaslanma ve yash bakim sistemlerinin 6zellikleri ve olasi gelisim patikalari Uzerine uluslara-
rasi ilkelerle uyumlu kamusal bilgi birikimi Gretmek ve tartigma zemini olusturmak.

(2) Yasli bakim ve destek sisteminin dijital altyapisinin kapsamina ve standartlarina iliskin paydaslar ara-
sinda ortak bir anlayisin gelistiriimesine katki sunmak.

(3) Cinsiyet esitligine duyarl, kapsayici ve hak temelli uzun dénemli bakim ve destek sistemlerinin ge-
listirilmesine yoénelik dijital altyapinin kilit unsurlarini gti¢lendirilmek igin pratik ve uygulanabilir dneriler
gelistirmek.

Teknik kapasite ve
kamusal tartisma
zemininin
guclendirilmesi

Tarkiye'deki yash bakim ve destek sistemi hakkinda ve

Yash bakim ve destek sistemlerinin dijital altyapisi hakkinda kamusal
bilgi birikimi ve kamusal diyalogu gelistirmek

Dijital ve yenilikgi
adimlar igin yol
haritalar

Sekil 4: Calismanin amaglari, kapsami ve hedefleri

Sonuc olarak, bu rapor Turkiye'nin bakim altyapisini esitlikci, verimli ve gelecekteki demografik degisim-
lere duyarl bir sekilde modernize etmeye yonelik yenilik¢i stratejiler konusunda politika yapicilara, bakim
hizmeti saglayicilarina ve ilgili paydaslara yol gosterici 6neriler sunmayl amaclamaktadir.



2. Bolum: Ulusal Yasal
Cerceveler, Uluslararasi
Ilkeler ve Standartlar

Bakim, dinyamizi sirdirmek, devam ettirmek ve onarmak icin yaptigimiz her seyi iceren bir faaliyet turu
olarak anlasilabilir (UN, 2024). Bakim ekonomisi ise ¢ocuklara, yaslilara, engellilere ve destege ihtiyac du-
yan diger kisilere yonelik bakim hizmetlerinin saglanmasina iliskin hem Ucretli hem de Ucretsiz faaliyetleri
kapsar (Ghosh, 2015). Birlesmis Milletler, ‘bakim ve destek’ kavramlarini; kisinin kendi iyi olusunu sur-
durmesi ve baskalarinin gunltk yasamlarini onurlu ve 6zerk bicimde strdirebilmelerine yardimci olma
eylemleri olarak tanimlamaktadir (UN, 2025). Bu ¢ercevede bakim ve destek sistemleri, yalnizca temel
ihtiyaclarin karsilanmasini degil, ayni zamanda toplumsal katilimin ve hak temelli bir yasamin glvence
altina alinmasini da ifade etmektedir. Bu anlayis, cinsiyet esitligi temelinde, engellilik kapsayici ve yasa
duyarl bakim politikalarinin gelistirilmesini zorunlu kilmaktadir.

2.1. Esitlikci ve Kapsayict Bakim Sistemleri Icin Temel
Prensipler ve Uluslararas: Cerceveler

Bu ¢alismanin temel paradigmasi, Birlesmis Milletler'in de vurguladigi tizere (UN, 2024), bakim alan ve ba-
kim veren kisilerin insan haklarini glivence altina alan, bakimin saglanmasinda devletin birincil sorumlu-
lugunu kabul eden ve ortak sorumluluk modelini tesvik eden bir bakim sistemi anlayisina dayanmaktadir.
Mevcut bakim sistemlerini bu paradigma dogrultusunda donusturebilmek icin bes temel ilkenin dikkate
alinmasi gerekmektedir (UN, 2024).

Kamu
Sorumlulugunu Evrensel Doniistiiriicit
Esas Alan

Insan Haklar1

Kimseyi Geride
Temelli

Birakmayan

Sekil 5: Bakim Sistemlerini Déniistiirmek icin 5 Temel ilke

1. insan Haklar1 Temelli: Bakim sistemleri, insan Haklari Evrensel Beyannamesi, CEDAW, CRPD,
CRC gibi uluslararasi sézlesmelere uygun sekilde, bakim alanlarin, bakim verenlerin ve bakim ¢a-
hsanlariin onurunu ve 6zerkligini gézetmelidir. Hak temelli yaklasim, yararlanicilari pasif degil,
haklarinin 6znesi olarak kabul eder. Bu da, bireylerin bakim politikalarinin tasarim, uygulama ve
denetim sureglerine katilimini gerekli kilar. Toplumsal katilim mekanizmalari bu sirecin temelini
olusturur ve adalete erisimi glvence altina alir.

2. Kamu Sorumlulugunu Esas Alan: Devletler, insan haklarina saygi duyma, koruma ve hayata
gecirme sorumlulugunu tasir. Bu kapsamda, bakim hizmetlerinin kalitesi giivence altina alinmali;
seffaf bltce yonetimi ve niteliksiz uygulamalarin é6nlenmesi saglanmalidir.

3. Evrensel: Bakim hizmetleri, dizenlemeler ve yardimlar toplumun tim kesimlerine ulagsmahdir.
Bu, cinsiyet, yas, engellilik, gelir dizeyi, cografi konum veya etnik koken ayrimi gézetmeden her-
kesin kaliteli bakima erisimini amaclar.

4. Donustiirtict: Bakim sistemleri, cinsiyet esitsizlikleri dahil olmak tzere yapisal ayrimcilik bi-
¢imlerini dontstirmeyi hedeflemelidir. Bakim alanlari pasiflestiren sdylemlerden uzak durulmal;
kadinlara yuklenen bakim sorumluluklari sorgulanmali ve bireylerin 6zerkligi ile onuru merkeze
ahinmalidir.

5. Kimseyi Geride Birakmayan: Kadin-erkek esitligini tesvik eden bu ilke, her tarlu ayrimciliga
karsi durur. Kadinlar, engelliler, yasllar, ¢cocuklar, etnik azinliklar ve gé¢gmenler hem bakim sagla-
yan hem de bakim ihtiyaci duyan gruplar arasinda yer alir. Bu nedenle, ¢oklu ve kesisen ayrimcilik
bicimlerini tespit ederek dislanmayi 6nlemek esastir.
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Bu ilkeler, bakim ekonomisinin déntsumunde yol gosterici bir temel sunarken, kuresel dlcekte ortak bir
yaklasim ihtiyacini da ortaya koymaktadir. Bu baglamda, BM sistemi icinde gelistirilen 5R Cercevesi (UN,
2024), s6z konusu ilkeleri somut politika alanlarina tasiyan buttncul bir yonelim sunmaktadir.

Yuriticu Politika Ortami Analitik Cergeve Politika Onerileri

Baslica politika alanlar Ucretsiz bakim isi ~ticretli is -
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Temsil Edilme

Gevre politikalarn

Sekil 6: 5R ilkeler Cergevesi

Bakim sistemlerinin dénusumuinde baglama 6zgu politika ¢ézimlerinin 6nemi yadsinamaz; ancak ortak
bir cerceve, kolektif cabalarin daha etkili olmasini saglayabilir. Bu dogrultuda BM sistemi iginde 6nerilen
5R Cergevesi (UN, 2024), insan haklari temelli, cinsiyet esitligi ve sosyal adalet odakli donustlrica bir
yaklasim sunmaktadir. 5R, bakim politikalarinin yalnizca sosyal hizmetlerle sinirli kalmayip; makroekono-
mi, sosyal koruma, calisma yasami, gog, saglik, cevre, altyapi ve hareketlilik gibi genis politika alanlariyla
butunlesmesini 6ngérmektedir. Bdylece amag, guncel ve gelecekteki bakim ihtiyaclarini karsilayan; dis
soklara dayanikli, bakim emeginin gérinmezliginden kaynaklanan esitsizlikleri gideren kapsayici sistem-
ler insa etmektir. 5R Cergevesi bes temel politika sonucuna dayanmaktadir:

1. Tanima (Recognize): Bakim emeginin toplumsal ve ekonomik degerinin kabul edilmesi,
2. Azaltma (Reduce): Bakim ytkunun, hak sahiplerinin yararini gézeterek azaltilmasi,

3. Yeniden Paylastirma (Redistribute): Ucretsiz bakim emeginin zaman, maliyet ve sorumlulugu-
nun devlet, 6zel sektdr, sivil toplum ve haneler arasinda adil sekilde paylasiimasi,

4. Temsil (Represent): Ucretli/licretsiz bakim verenlerin ve bakim alanlarin karar alma sureclerine
katiliminin gtvence altina alinmasi,

5. Odiillendirme (Reward): Ucretli bakim iscileri icin insana yakisir calisma kosullari, sosyal koruma,
sendikal haklar ve sosyal diyalogun saglanmasi.

Bu cercevenin basarisi, uzun vadeli ve surdurulebilir finansman ile bakim sistemlerine yapilacak yatirim-
lara baglidir. Temel prensiplere ve 5R cercevesine uygun olarak uluslararasi yasal cerceveler Ug¢ baslik
altinda incelenebilir: s6zlesmeler, stratejiler/eylem planlari ve hedefler. Bu U¢ baslk altinda 6ne ¢ikan
uluslararasi ¢erceveler ve Turkiye'nin konumu asagida 6zetlenmektedir.
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Tablo 1. Esitlik¢i ve Kapsayici Bakim Sistemleri I¢in Uluslararasi Yasal Cerceveler

Bashk

Uluslararasi
Sozlesmeler

Stratejiler ve
Eylem Planlari

Uluslararasi Yasal Cerceveler

+ BM Engellilerin Haklarina iliskin Sézlesme (2009):
Yasam hakki, bagimsiz yasam, topluma katilim,
erisilebilirlik ve dijital hizmet yakdmlaltkleri.

* Avrupa Sosyal Sarti (2007): Sosyal haklar, bakim
hizmetlerinin gtivence altina alinmasi, bakim
calisanlarinin haklarinin tanimi ve iyilestirilmesi.

* AB Engelli Haklari Stratejisi (2021-2030): Engelli
Haklari S6zlesmesi ve Avrupa Sosyal Sartini
tamamlayici, kapsayici politika hedefleri.

* Madrid Uluslararasi Yaslanma Eylem Plani
(MIPAA, 2002) ve uygulama araci Bolgesel
Uygulama Stratejisi (RIS): Devletleri yaslanmaya
yanit verecek politikalar gelistirmeye tesvik eder;
yaslilarin dijital yetkinlikleri ve teknolojiye erisimi 6ne

Tarkiye ile iligki

Turkiye her iki s6zlesmeye taraftir.
Ne var ki, uluslararasi alanda

yasli haklarina dair baglayici
uluslararasi bir s6zlesme hentiz
bulunmamaktadir.

Turkiye, AB aday ulke olarak
stratejiden dogrudan
etkilenmektedir.

MIPAA kapsaminda yasli
nufus icin politika gelistirme
yukimlilagu tasimaktadir.
MIPAANIN Bolgesel Uygulama

Stratejisi, kapsamli uluslararasi
plani Avrupa Ekonomik

cikarir. Komisyonu bdlgesinin

ozelliklerine gore uyarlanmistir.

* SKA 3: Saglik ve refah, yashlarin saglik hizmetlerine
Siirdiiriilebilir erizim.

Kalkinma * SKA 10: Esitsizliklerin azaltimasi, sosyal bakimda FLKEiniseeyaloaim

e . L os . politikalari gelistirmesi icin yol
(S"&:Qg(r)lso bolgesel farklarin giderilmesi. gésterici ve baglayici referans
Gijnd'emi) e SKA 11: Surdurulebilir kentler, yas dostu kentlerin noktalarini olusturmaktadir.

olusturulmasi ve yerel dizeyde bakim hizmetlerinin
gugclendiriimesi.

Turkiye'nin 2009'da taraf oldugu BM Engelli Haklarina iliskin Sézlesme, engellilerin yasam hakkini, bagim-
siz yasam ve topluma tam katilimini gtivence altina almakta; erisilebilirlik ve dijital hizmetlerin gelistiril-
mesi konusunda devletlere yiktumlulikler getirmektedir. Turkiye, 2007'de imzaladi§i Avrupa Sosyal Sarti
ile sosyal haklarin ve bakim hizmetlerinin glivence altina alinmasini taahhit etmis; bakim calisanlarinin
haklarinin tanimlanmasi ve calisma kosullarinin iyilestirilmesi konusunda da sorumluluk Gstlenmistir. Bu-
nunla birlikte, yasli haklarina iliskin baglayici uluslararasi bir sézlesmenin hentiz bulunmamasi 6nemli bir
bosluk olusturmaktadir.

Strateji ve eylem planlari agisindan, Turkiye’'nin aday tlke konumuyla dogrudan etkilendigi AB'nin 2021-
2030 Engelli Haklari Stratejisi, Engelli Haklar1 Sézlesmesi ve Avrupa Sosyal Sarti'ni tamamlayici kapsayi-
c bir cerceve sunmaktadir. Ote yandan, BM'nin 2002 tarihli Madrid Uluslararasi Yaslanma Eylem Plani
(MIPAA), devletleri yaslanan nufusun ihtiyaglarina yanit verecek politikalar gelistirmeye tesvik etmekte;
yashlarin dijital yetkinliklerinin guclendirilmesi ve teknolojinin erisilebilirliginin artiriimasi gerekliligini
vurgulamaktadir.

Son olarak, Surdurulebilir Kalkinma Amaclari (SKA) da Turkiye icin énemli bir referans noktasi olustur-
maktadir. SKA 3 saglik hizmetlerine erisimi; SKA 10 toplumsal ve bélgesel esitsizliklerin azaltiimasini; SKA
11 ise yas dostu kentlerin olusturulmasini ve yerel duzeyde bakim hizmetlerinin gug¢lendirilmesini 6ne
¢ilkarmaktadir.

2.2. Ulusal Yasal Cerceve, Politikalar ve Stratejiler

Uluslararasi so6zlesmeler, stratejiler ve hedefler, Turkiye’'nin bakim ekonomisi alaninda izleyecegi politika-
lar icin gl bir referans noktasi olusturmaktadir. Bu baglamda, Turkiye'nin bakim sistemini sekillendiren
ulusal yasal cerceve, politikalar ve stratejilere yakindan bakmak gerekmektedir.

Bu bolimde tartismalar su tg ana sorunsal ekseninde ele alinmaktadir:

1. Yasal Cerceve ve Kapsayicilik: Ulusal 6lcekte bakim ekonomisini diizenleyen mevzuatin kapsa-
mi, batunlesik yaklasim duzeyi ve yaslilarin sosyal bakim ihtiyaglarina yonelik 6zgul hikumler.
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2. Hak Temelli Yaklasim ve Uygulama Birligi: Bakimin bir hak olarak tanimlanmasi, hizmet stan-
dartlarinin ve izleme-degerlendirme duzeneklerinin varhgi; kurumlar arasi koordinasyon ve
tek-kapi isleyisine etkileri.

3. Kapsayici Stratejiler ve Uyum: Mevcut ulusal strateji ve planlarin yaslilari kapsama bicimi; cin-
siyet ve 5R cercevesiyle uyum derecesi.

Ulusal Yasal Diizenlemeler ve Yonetmelikler

Turkiye'de bakim ekonomisine ve 6zellikle yaslilarin sosyal bakim ihtiyaclarina iliskin ulusal yasal dizen-
lemeler bulunmaktadir. 2828 sayili Sosyal Hizmetler Kanunu, huzurevleri, yasl bakim ve rehabilitasyon
merkezleri gibi hizmetlerin sunulmasina iliskin temel ¢erceveyi olusturur. Ayrica, Evde Bakim Yardimi Yo-
netmeligi (2021) bakim ihtiyaci olan yashlarin ev ortaminda desteklenmesini amaglamakta; sosyal koru-
ma, saglik hizmetlerine erisim, aktif ve saglikh yaslanma ve gonullt hizmetlerin tesviki gibi basliklarda
politika araclari gelistirmektedir.

Strateji Belgeleri

Yasal dizenlemelerin yani sira, yaslilara yonelik ulusal strateji belgeleri de bulunmaktadir. Yaslanma Viz-
yon Belgesi ile 2023-2025 donemini kapsayan Yash Haklari Ulusal Eylem Plani, yasllarin yasam stan-
dartlarini yikseltmeye ve bagimsiz yasamlarini desteklemeye yoénelik politikalar ortaya koymaktadir. Bu
belgelerde ayrica dijitallesme ve uzaktan bakim hizmetleri gibi yenilik¢i yaklasimlar éne ¢ikarilmaktadir.

Kurumsal Roller

Sosyal bakim hizmetlerine iliskin ulusal cerceve, merkezi hukimet, yerel yénetimler, sivil toplum kurulus-
lari (STK) ve 6zel sektorin rollerini belirlemektedir. Devlet, 2828 sayili yasa dogrultusunda sosyal hizmet-
lerin sunumunda ana sorumluluga sahiptir. Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanligi, yaslilar icin hizmetlerin
planlanmasi, koordinasyonu ve sunumunda merkezi aktordir; Saghk Bakanhgi ile birlikte cesitli projeler
yuritmektedir.

Yerel Yonetimler

Yerel yonetimler, yerel dizeyde farklilasan ihtiyaclara cevap verme kapasitesine sahip birimlerdir. 5216
sayili Buytksehir Belediyesi Kanunu buyuksehir yonetimlerine saghk kurumu agma ve isletme yetkisi ve-
rirken; 5393 sayili Belediye Kanunu yaslilara yonelik egitim, istihdam, ulasim, saglik ve bakim hizmetleri-
nin sunulmasint mamkan kilmaktadir.

Sivil Toplum ve Ozel Sektor

Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanligi, STK'larla is birligini artirmaya yonelik projeler gelistirmekte, karar alma
stireclerine onlarin katimini tesvik etmektedir. Ozel sektér ise bakim hizmetlerinin sunumunda giderek
artan bir rol Ustlenmekte; mevzuatta belirli dlctlerde tanimlanan sorumluluklari bulunmakta ve hizmet-
lerin standardizasyonu ile denetimi konularinda katki saglamaktadir. Ancak hizmet kalitesi bakimindan
farkliliklar ve bélgesel duzeyde erisim esitsizlikleri devam etmektedir.

Turkiye'deki yasal cerceve yaslilarin sosyal bakim ihtiyaclarini ele alsa da bazi alanlarda gelistirmeye ihti-
ya¢ duyulmaktadir. Uzun dénem bakim sigortasinin bulunmamasi ve hizmetlerin finansmani icin yeterli
kaynak ayrilmamasi, hem kamu hem de 6zel bakim hizmetlerine erisimi zorlastirmaktadir. Ayrica dijital
bakim hizmetleri, kapsayici yaslanma politikalari ve teknoloji destekli bakim modelleri hentz sisteme
entegre edilmemistir. Turkiye'de dijital bakim altyapisi gelisme asamasindadir ve bu alanda etkin bicimde
uygulanabilir yasal dizenlemeler, finansal yatirimlar ve insan kaynagi kapasitesinin guclendirilmesi ge-
rekmektedir.

Mevcut yasal cerceve, stratejiler ve kurumsal roller 5nemli bir temel olustursa da, sistemde cesitli eksiklik-
ler ve gelistirmeye acik alanlar devam etmektedir. Bu eksiklikler, hizmetlerin kapsayicilidi ve niteligi kadar;
bakimin finansmani, profesyonellesmesi ve denetimi acisindan da énemli sorunlara isaret etmektedir.
Asagida, bu sorun alanlari ile politika gelistirme surecinde dikkate alinmasi gereken basliklar sunulmak-
tadir.
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Tablo 2.2: Tiirkiye’de Sosyal Bakim Alaninda Gelistirilmesi Gereken Alanlar ve Politika Siirecinde
Dikkat Gerektiren Bagliklar

Alan/Baslhk

Uzun Donemli Bakim
Politikasi

Yerel Yonetimlerin Rolu
ve Kaynaklar

Ozel Sektor ve STK'larin
Katilimi

Finansman ve
Siirdarilebilirlik

Dijitallesme ve

Teknolojik Entegrasyon

Nitelikli Insan Kaynag

Denetim ve Kalite
Standartlari

Sorunlar / Eksiklikler

Kapsaml bir uzun
doénemli bakim
politikasi ve sigortasi
bulunmuyor; hizmetler
parcali, kurumlar arasi
koordinasyon zayif

Finansman eksiklikleri,
insan kaynagi
yetersizligi, hizmetlerde
standardizasyonun
olmamasi

Yasal cercevede roller
belirsiz; 6z 6rgutlenmeye
dayali sivil toplum
inisiyatifleri gelismemis

Evde bakim maasi ve
sosyal yardimlar yetersiz;
bakim sigortasi yok; 6zel
hizmetler pahall, kapasite
yetersiz

Tele-saglk, uzaktan
bakim ve yapay zeka
uygulamalari sisteme
entegre edilmemis; yasal
ve finansal bosluklar var

Profesyonel bakim
personeli sayisi yetersiz;
mesleki standartlar ve
sosyal givenlik haklari
belirsiz; egitim ve
sertifikasyon eksik

Kamu-6zel hizmetler
arasinda maliyet/
kalite farki; denetim
ve hak ihlallerine karsi
mekanizmalar zayif

Politika Gelistirme
Acisindan Onemi

Ulusal duizeyde butincul,
hak temelli ve finansal
acidan surdurulebilir

bir bakim sisteminin
kurulmasi gerekiyor

Yerel hizmetlerin
kapsayiciligi ve niteligi
gugclendirilmeli; ulusal
duzeyde standartlar
belirlenmeli

Katilimay, is birligine dayali
modellerin gelistiriimesi;
STK'larin desteklenmesi

Uzun vadeli finansman
mekanizmalari (sigorta,
kamu destekleri)
tasarlanmali

Dijital bakim altyapisinin
gug¢lendirilmesi, yasal
dizenlemelerin yapilmasi

Meslegin tanim,
standartlari ve egitim
programlari gelistirilerek
profesyonellesme tesvik
edilmeli

Etkin denetim
mekanizmalari ve
seffaf kalite standartlan
olusturulmali

Ilgili Mevzuat / Strateji
Belgesi

Henliz 6zel bir uzun
doénemli bakim yasasi
veya sigorta mekanizmasi
bulunmamaktadir.

5216 sayili Buyuksehir
Belediyesi Kanunu, 5393
sayili Belediye Kanunu

2828 sayili Sosyal
Hizmetler Kanunu (STK
is birligi maddeleri),
Yaslanma Vizyon Belgesi

Evde Bakim Yardimi
Yonetmeligi (2021), Yash
Haklari Ulusal Eylem Plani
(2023-2025)

Yash Haklari Ulusal Eylem
Plani (2023-2028), Ulusal
Yapay Zeka Stratejisi
(2021-2025)

2828 sayili Sosyal
Hizmetler Kanunu, Aile ve
Sosyal Hizmetler Bakanhgi
Mesleki Egitim Projeleri

2828 sayili Sosyal
Hizmetler Kanunu,
ilgili yonetmelikler,
Bakim Hizmetleri Kalite
Standartlari

Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanhgi tarafindan olusturulan Bakim Hizmetleri Kalite Standartlari kapsamin-
da; engellilere ve yasllara yonelik olarak sunulan bakim hizmetlerinin; mahremiyet ve gtvenlik ilkesine
dayall, kaliteli, surdurdlebilir, izlenebilir ve dlculebilir sekillerde sunulmasina yonelik calismalar gelistirile-
rek sirdurulmektedir. Dijital saglk tarafinda e-Nabiz ve kamu e-hizmetleri 6nemli bir taban olusturmus;
uzaktan saghk hizmetleri ve evde izlem uygulamalari secilmis klinik alanlarda yayginlasmaya baslamistir.
Bununla birlikte sosyal bakim hizmetleri (evde giinlik yasam destegi, ginduzli/toplum temelli hizmetler,
haklara ve yardimlara erisim, bakim veren destekleri) acisindan kurumlar arasi veri paylasimi, tek-kapi
basvuru ve vaka yénetimi islevleri hentz parcalidir. Belediyeler, Gniversiteler ve STK'larin yurattigu diji-
tallesme girisimleri yerel ve proje bazli kalma egilimindedir. Erisilebilirlik ve yardimci teknoloji ¢cézimleri
ile dijital okuryazarlhk programlarinin yayginhgi ise sinirhdir.

Turkiye'de sosyal bakim sistemi giiclu bir yasal temele sahip olsa da uzun dénemli bakim politikalarinin
yoklugu, finansman ve insan kaynagdi yetersizlikleri, dijitallesme eksiklikleri ve denetim sorunlari nede-
niyle henuz batuncul bir yapiya kavusamamistir. Bu alanlarin gug¢lendirilmesi, bakim ekonomisinin sur-
durulebilir, kapsayici, cinsiyet esitligine dayali ve hak temelli bir sekilde gelismesi acisindan kritik 6neme

sahiptir.
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3. Bolum: Bakim
Hizmetlerinde Dijital
Teknolojilerin Kullanimina
Niskin Iyi Ornekler

Kuresel 6lcekte bakim ekonomisinin donusumu, erisilebilir, butincdl, hak temelli, cinsiyet esitligine da-
yanan ve kapsayici modellerin gelistiriimesiyle mUmkun olmaktadir. Farkl tlke deneyimleri, yaslilarin ve
engellilerin ihtiyaclarini karsilamak Uzere gelistirilen yenilikci yaklasimlarin, refah devletinin tim unsurla-
riyla, yerel inisiyatiflerle, sivil toplumun katihmiyla ve dijital teknolojilerin entegrasyonuyla da sekillendi-
rilebilecegini gostermektedir.

Bu bélumde, bakim ekonomisinde gézetilmesi gereken temel alanlara odaklanan iyi uygulama érnekleri su-
nulmaktadir. Hem yuksek gelirli Glkelerin kurumsal kapasiteye dayali modelleri hem de orta gelirli Glkelerdeki
topluluk odakli uygulamalar, bu deneyimlerin cesitliligini ve aktarilabilirligini gézler 6ntne serebilecektir.

Iyi uygulama érnekleri sadece birer basari hikayesi olarak degil, bakim sistemlerinin hangi kosullarda
daha esitlik¢i, katilimcr ve strdurulebilir hale getirilebilecegine dair somut ipuclari sunmaktadir. Turkiye
icin bakim ekonomisinin yeniden yapilandiriimasinda bu deneyimler, yontemler ve kurumsal mekanizma-
lar degerli i¢ goruler saglayabilir.

3.1. Topluluk Temelli Bakim Modelleri

Tablo 3.1: Topluluk Temelli Bakim Modelleri - iyi Uygulama Ornekleri

Bélge/ Model / 8 Hizmet Kapsami
- Finansman
Ulke Program ve Yapi

Guclu Yanlar Zorluklar
Mahalla liderleri
ile is birligi yapan
sosyal gorevliler

Yalniz yasayan
bireyler odaginda

. * Erken tespit ve kalmasi
Kamu yashlar tespit snlendirme
Mahalla Sistemi  kaynaklari;  ederek kamu e - Ailelerin uzun
L (2022-2030 mahalle hizmetlerine streli bakim
Ozbekistan  Ulusal Sosyal olceginde yonlendiriyor; + Topluluk temell ibtyaclarin
Koruma Stratejisi yerelsosyal ~ mahalle diizeyinde  dayanigma kultir( kapsamada
kapsaminda) yardimlasma yapilan tespitler . Mahalle slcedind yetersizlik
yapilari evde bakim ahalle olceginde
hizmetlerine erisilebilir « Profesyonellesme
entegre edilmeye Vi l?ElF}vS'ayICIllk
cahisihyor. eksikligi
43 belediyede . Yerell .
toplamda 53.250 erellesmis ve . _
Kamu-6zel kisiye hizmet esnek hizmet * Hizmetlerin
Sosyal Hizmetleri  sektdr sunuldu; kurumlann ~ SUnumu ?.urduruleb|l|r
lyilestirme is birligi; donistirilmesiyle  « Kurumsallasmadan Inansmant
Rz Projesi (SSIP) & uluslararasi  destekli yagam arindirma sureciyle + Kirsal bélgelerde
Makedonya Kurumsallasmadan kurulus birimlerinden birey merkezli erisim kisitiliklari
Arindirma Stratejisi  destegi olusan 57 konut bakim ) 3
(2018-2027) (UNDP, AB acildi; evde bakim ) * Insan kaynag
projeleri) ve glinduizli * Destekli yasam kapasitesinin
hizmetler birimlerinin sinirlari

yayginlastirildi. yayginlasmasi



17

Ozbekistan'da geleneksel mahalla sistemi, mahalle élceginde calisan sosyal yardimlasma yapilar olarak
hizmet vermektedir. Mahalla liderleri ile is birligi yapan sosyal gorevliler, bakim ihtiyaci icindeki yashlari ve
engellileri tespit ederek kamu hizmetlerine yonlendirmektedir. Bu sistem, 2022-2030 Ulusal Sosyal Koruma
Stratejisi ile kurumsallastiriimis ve mahalle dizeyindeki tespitlerin formel evde bakim hizmetlerine entegre
edilmesini amaglayan bir yapiya donusturtlmustir. Ancak halen yalniz yasayan bireyler odaginda kalan bu
yapl, ailelerin uzun sureli bakim arayislarini yeterince kapsayamamaktadir. Bu eksikler, hizmetlerin profes-
yonellestirilmesi ve kapsayiciliginin artiriimasi gerekliligini ortaya koymaktadir (UNDP, 2023).

Kuzey Makedonya’'da da topluluk temelli bakim politikalari, yerellesme ve kurumdan arindirma sureg-
leriyle bitiinlesmis bir yapiya sahiptir. Sosyal Hizmetleri lyilestirme Projesi (SSIP) kapsaminda, 43 bele-
diyede 1.600'den fazla yasliya evde bakim hizmeti sunulmustur. Bu hizmetler, kamu-6zel sektor is birligi-
ne dayanan ve bireyin tanidik ortaminda bakim almasini destekleyen esnek modellerle saglanmaktadir.
2012-2019 yillar arasinda 2.559 kisi bu programlara katilmis ve toplamda 53.250 kisiye hizmet saglan-
mistir. Buna paralel olarak yurattlen 2018-2027 Kurumsallagsmadan Arindirma Stratejisi ile blydk ba-
kim kurumlari déntstaralmus, destekli yasam birimlerinden olusan 57 konut ve evde bakim / glindizli
hizmetler yayginlastirilmistir (UNDP, 2024). Bu 6rnekler, kurum temelli ¢6zUmler yerine yerel dizeydeki
esnek bakim yapilarinin guglendirilmesinin ne denli etkili olabilecegini géstermektedir.

3.2. Hizmet Sunumunu lyilestiren Kamu-Ozel Sektor
Ortakhiklan

Tablo 3.2: Kamu-0Ozel Sektor Ortakliklari ile Hizmet Sunumu - Iyi Uygulamalar

Model / Hizmet Kapsami

Bélge/Ulke Program Finansman ve Yapi Guclu Yanlar Zorluklar
Kamu—ozel Dogrudan bakim
karma sunumu degil; Cok paydasl Etki dolayl:
finansman: yerel mikro/ ekosistem; élq:ekleneb'ilirlik
iTEKAD sosval ’ sosyal girisimler yerel kapasiteyi ve siirdiiriilebilir
Programi + fina}rlwman lzerinden evde guiclendirir; kadin finansman: diiital
Malezya kiigtik/mikro kamu ’ bakim, fizyoterapi, odakli igletmeleri o itsizlikler" J
isletmelere tesvikleri telesaglik ve dijital destekler; erigimi kglite ve ’
tesvikler (vgr i/hibe) takip hizmetlerinin artinir, kurumsal standardizasvonun
eregll i irr; yayginlagsmasi; bakima ihtiyaci Szetimi y
)s/ermg e?si diizenleyici gerceve ile  azaltir. 9 ’
y Olcekleme
Evde, giindiizlii ve Merkezryergl Rekabetin kaliteyi
Zorunlu kurumsal bakim; Eg;ﬁggﬂ?g her zaman garanti
P primler+ hizmetlerin %48'i i . etmemesi; ticret/
LBJEEI%SUE“ devlet katkisi  evde bakim; voucher bglli'gm;?pasne kariyer kaynakl
Giiney Kore . +kullanici destegi; yerel genstme, personel sorunlar;
Sigortasi (LTCI, PRGN . sertifikasyon ile
es yonetimlerce lisans/ . kadinlarin
2008-) finansmani  denetim; agirlikla prpf.c.asyoqelilesme, bakim yikg;
(~%20) Ozel sektor hizmet dfull;rgae“rh uzun vadeli mali
saglayicilari. gruplara surdurlebilirlik.
stibvansiyon

Kamu-6zel sektdr ortakliklari, bakim hizmetlerinin finansmaninda, surdurulebilirliginde ve kapsayiciliginda
kritik rol oynamaktadir. Malezya 6rnegi, cok katmanl bir ekosistem Gzerinden mikro girisimcileri destekleyen
iTEKAD programi ve bakim alaninda faaliyet gdsteren kuguk isletmelere saglanan tesviklerle, yerelde sosyal
ve ekonomik dayaniklihgi gtiglendirmektedir. Vergi indirimleri, hibeler ve kolay finansman araglari sayesinde
ozellikle kadin odakl sosyal girisimler evde bakim, fizyoterapi, tele-saglik ve dijital ¢dzimler sunmakta; i-Suri
ve i-Saraan sistemleri ise bakim veren kadinlarin emeklilik haklarini gti¢lendirmektedir (UNDP, 2024).

Guney Kore'de ise 2008'de baslatilan Uzun Sureli Bakim Sigortasi (LTCI), ulusal sigorta modeli ile yerel hiz-
metlerin entegrasyonunu saglamaktadir. Hizmetlerin %48'i evde bakim temelli olup, bakim ¢ekleri yoluyla
dasuk gelirli yashlarin erisimi kolaylastiriimaktadir. Sistem yalnizca sertifikali profesyonel bakicilari kap-
samakta, hizmetlerin ¢cogu 6zel sektdr kuruluslarinca sunulmaktadir. Bu rekabetci yapi kaliteyi artirmayi
hedeflerken, yerel yonetimler evde bakim, giindiizli hizmetler ve sosyal etkilesim programlariyla siirece
katki saglamaktadir (UNESCAP, 2022). Her iki 6rnek, kamu politikalarinin, 6zel girisimlerin ve sosyal koruma
mekanizmalarinin bir araya getirilmesinin hizmetlerin kapsayiciligini ve kalitesini artirdigini géstermektedir.
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3.3. Sosyal Koruma ve Destek Mekanizmalan: Aile Uyesi
Bakim Verenler icin Gelir ve Sosyal Koruma Onlemleri

Tablo 3.3: Sosyal Koruma ve Destek Mekanizmalari - Aile Uyesi Bakim Verenler igin Iyi

Uygulamalar

- Model / QIZIEs
Bdlge/Ulke Program Finansman Kapsami ve Giiclii Yanlar Zorluklar
9 Yapi
Kamu biitgesi
(BWE); katkisiz ~ Yaglilara aylik s kat_manll sl i
L . . koruma; yasl ve Disiik kapsama
Gok katmanli emeklilik + nakit yardim; bakim verenler igin orani (%3,9); nakit
Malezya emekiilik; zorunlu k?tk.'. . F)aklm'veren ?'Ie kapsayici destek; destegin yetersizligi;
bakim veren (EPF) + goniilli  Gyelerine nakit I gl e
- ) - . . kadin bakim surdurtlebilir
odenekleri programlar odemeler; vergi lerin ek iK fi
(PRS); vergi indirimleri verenlerin ekonomi inansman sorunu
R guvenligi
tesvikleri
Odeme miktari
Haftada =35 saat  Bakim emeginin diislik; basvuru
Birlesik Carer's Kamu biitcesi bakim veren aile resmen taninmasi; kriterleri kati; tam
Krallik Allowance ¢ tiyelerine haftalik  diizenli 6demelerle zamanl galisan
nakit ddeme finansal destek bakim verenler
diglanabiliyor
Cash-for-care Aile tyelerinin Esnek, Bolgesel
modelleri (6rn Kamu dogrudan kisisellestiriimis farkhliklar; nakit
Nordik Finlandiva * finansmani istihdam destek; aile 6zerkligi destegin istihdam
Ulkeler kotihoi d)(l)n (belediye edilmesi; esnek ile kamusal glivenceyi  piyasasinda
(Finlandiya, tuki ve bazli biitceler nakit destedi; birlestirme; yiiksek kadinlar igin
Isveg) omaishoidon + merkezi bakim alan kaliteli kamusal dezavantaj yaratma
tuki) destek) kisinin saglayici hizmetlerle paralel riski; uzun vadeli
secme hakki uygulanma maliyetler
Alle ici bakima Aile bakim emegini
s ) hukuken sosyal . .
OGS hakiaacongtan et Hzon
Bak Zorunlu sosyal hi ler ici ve finanse eden irdiiriilebilirlik riski
Almanya S.a m sigorta primleri klzmeT er LQ'E ilk model; esnek Eulr( UruebIiir (;'S h
ezt + devlet katkisi uponiar, bakim diizenlemeler; aKim 1s g.ucyn 12
(1995-) siiresince yetersizlik; bolgesel
S kurumsal bakim o
emeklilik prim ile ail K esitsizlikler
katkisi ile aile bakimini
dengeleme
Respite S‘gﬁabﬁk'm'm Aile igi bakim yiikiinic  Hizmetler dogrudan
care, evde Kamu dest)ékleyen azaltan tamamlayici gelir destegi degil;
Japonya hgms_!re!!k, slibvansiyonu siibvansiyonlar Al el ?”slm
giindiizli +sigorta (respite, kapsamli sosyal sorunlari; artan
bakim 9 UnSUin bakim sigorta sistemiyle talep karsisinda
destekleri g ' biitiinlesme kapasite baskisi

evde hemgirelik)

Finansal glvencesizlik, hem bakima ihtiya¢ duyanlar hem de bakim saglayanlar icin adil bakimin énin-
deki en temel engellerden biridir. Bu nedenle bir¢ok Ulke, aile Uyeleri bakim verenleri desteklemek Uzere
¢ok katmanli sosyal koruma mekanizmalari gelistirmistir.

Malezya, evrensel ve katki bazli unsurlari birlestiren gucli bir model sunmaktadir. Bantuan Warga Emas
(BWE) programi yoksul yashlara duzenli nakit yardim saglarken, aile tyesi bakim verenlere 300-500 RM
(70-120 US$) diizeyinde aylik ddemeler ve vergi tesvikleri sunulmaktadir. Ayrica kamu emeklilik sistemleri
(Galisan Tasarruf Fonu — Employees Provident Fund ve onu tamamlayan Gonullu Bireysel Emeklilik / Tasarruf
Katmani - Private Retirement Scheme) yashlikta cok boyutlu gelir glivencesi olusturmaktadir (UNDP, 2024).

Birlesik Krallik'ta haftada 35 saatten fazla bakim veren aile Uyeleri Carer’s Allowance 6deneginden
yararlanabilmektedir. Nordik tilkeler (6zellikle Finlandiya ve Isvec), “cash-for-care” modelleriyle aile Gyele-
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rinin bakim saglayici olarak istihdam edilmesine imkan tanimakta; bu sistemler kamu destekli olmasina
ragmen birey merkezli ve esnek yardimlar sunmaktadir (Rostgaard ve ark., 2022; Amilon ve ark., 2020;
Ilmarinen ve ark., 2024).

Almanya, 1995'te baslattig1 uzun stireli bakim sigortasi ile aile i¢i bakim emegini sosyal guvenlik sistemi
icinde resmen tanimis ve nakdi 6demeler, hizmet kuponlari ve emeklilik primleriyle desteklemistir. Bu
yaklasim, Ucretsiz bakim emegini soyut bir “sevgi emegi” olmaktan ¢ikararak somut sosyal hakka dénus-
tirmesi agisindan dikkat ¢ekicidir (Nadash, Doty & von Schwanenflugel, 2018).

Japonya ise daha hedeflenmis stibvansiyonlarla aile i¢i bakim sureclerini desteklemektedir. Gunduzlu
bakim, kisa sureli dinlenme (respite care) ve evde hemsirelik hizmetleri, aile Uyesi bakim verenlere dolayli
destek saglamaktadir (UNDP, 2024).

Bu 6rnekler, bakim emeginin sosyal ve ekonomik degerini taniyan, aile ici bakim verenleri gelir ve sosyal
koruma o6nlemleriyle destekleyen sistemlerin bakim ekonomisinin surdarulebilirliginde kritik rol oynadi-
gini gostermektedir.

3.4. Bakim Is Guicuniin Gliclendirilmesi ve Egitimi:
Profesyonel Bakicilan Destekleyen Politikalar

Tablo 3.4: Bakim is Giiciiniin Giiglendirilmesi ve Egitimi - Karsilastirmal Modeller

Balge/ LaLL il Finansman Hizmet Kapsami Giiclii Yanlar Zorluklar
Ulke Program ve Yapi
Standartlastinimis - Lo .
Uzun Siireli Bakim ~ Zorunlu sosyal  egitim ve Eg'“.“f' ve Ll uqretler,
; . ; . o . sertifikasyonun sinirli kariyer
Giiney Kore Sigortasi (LTCI) sitgariz gnlliar] sl kurumsallagmasi; firsatlari; asiri is
kapsaminda +kamu yerel yonetimlerce Sy o
. . f bakim kalitesinde yuku; meslekte
profesyonellesme  biitcesi lisanslama ve K d i kahcilik |
denetim artis; kamu denetimi alicilik sorunlari
) Sinif igi egitim + Yapilandiriimig Eg:};rlr:]vsllj'r?ﬁnln
Ikili mesleki egitim  Kamu butcesi isbasi 6grenme; kariyer sistemi; iicii ta?le'biii
Almanva sistemi ve 2020 + sosyal yash bakimini ¢ok yonli istihdam Ear lamada
Y reformu (birlesik 3 sigorta kapsayan birlesik olanaklari; meslek etgrsizlik'
yillik egitim) katkilari miifredat; kariyer ici hareketliligi ye ’
bélgesel
yollari artirma S
esitsizlikler
Sirekli beceri . L
Siirekli mesleki gelistirme; ngfne:nn;z;l:gg’?,n o
Nordik egitim; ekip cok disiplinli gaglmllllk' 9
Ulkeler Kamu sektori Kamu temelli hizmet ekip yaklasimi; ba% Ulkelér de
(isve liderligi ve mesleki  finansmani modelleri; gégcmen  gé¢men kadinlarin ersonel acid:
Norvg' hareketliligi (belediye kadinlara yonelik uyumunun zsnek all er?é
Danim%rka destekleyen ve merkezi dil ve taninirlik desteklenmesi; tale Ie(r;i Ie$
Finlandi a)' bakim ekosistemi  biitgeler) programlarr; guicld sendikal kampusar
Y yiiksek sendikal koruma; bakim standartlarin
orgilitlenme emeginin toplumsal dengelenmesi

taninirhidi

Dayanikli bir bakim ekonomisi yalnizca finansal yatirimlar ve kapsayici hizmetlerle degil, ayni zamanda iyi
desteklenmis, egitimli ve toplumsal olarak deger verilen bir is gticiyle mimkuandur. Oysa bakim verenle-
rin ¢cogu, sinirl sosyal koruma, yetersiz egitim ve kariyer olanaklariyla glivencesiz kosullarda ¢alismakta-
dir (Akhter-Khan, 2021). Bu nedenle bakim is glictine yatirim, hem calisanlarin haklari agisindan bir esitlik
meselesi hem de kaliteli, strdarulebilir hizmetlerin dnkosuludur.

Gliney Kore'de Uzun Sureli Bakim Sigortasi (LTCI) sistemi, bakim emekgileri icin standart egitim ve ser-
tifikasyon zorunlulugu getirmis; tim hizmet saglayicilar yerel yonetimlerce ruhsatlandiriimistir. 2020 iti-
bariyla 300.000'den fazla lisansl bakim emekgisi yetismistir (UNESCAP, 2022). Ancak dusuk Ucretler, agir
is yuka ve sinirh kariyer firsatlari sektort zorlamaktadir. Son reformlar, asgari Ucret glvenceleri, surekli
egitim tesvikleri ve kamu kampanyalariyla mesleki tatmini artirmayi hedeflemektedir.
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Almanya'da ikili mesleki egitim sistemi, kuramsal egitimi isbasi 6grenmeyle birlestirerek bakim calisan-
larina yapilandirilmis bir kariyer yolu sunar. 2020'de yapilan reformla yasl bakimini kapsayan birlesik, tg
yillik bir egitim programi yurirlage girmistir. Bu sistem, bakim emekgilerinin ¢cok yonlu istihdamini ve
mesleki hareketliligini artirmayr amaclamaktadir (Nadash, Doty & von Schwanenflugel, 2018).

Nordik tilkeler (isve¢, Norveg, Danimarka, Finlandiya), kamu liderliginde, kapsayici politikalar ve strekli
mesleki gelisim ile 6ne ¢ikmaktadir. Bakim sorumlulugu yalnizca kadinlara yiklenmemekte, sosyal dev-
letin sorumluluk alani olarak da tanimlanmaktadir (Rostgaard ve ark., 2022). Surekli egitim programlari,
hem bilgi giincelleme hem de mesleki tatmin agisindan 6nemlidir. Ayrica ekip temelli modeller -hemsire,
fizyoterapist, sosyal hizmet uzmani ve bakim gorevlilerinin birlikte calistigi yapilar- hizmetin bireysel ihti-
yaclara uyarh hale gelmesini saglar (Vabg ve ark., 2022).

Bu Ulkelerde gé¢men kadinlarin bakim is guctndeki dezavantajlarini azaltmaya yonelik dil egitimi, mes-
leki taninirlik ve danismanlik programlari uygulanmaktadir (Rostgaard ve ark., 2022). Yuksek sendikal
Orgutlenme dlzeyi ise Ucret guvencesi, psikososyal destek ve siddete karsi koruma saglamaktadir (Vabg
ve ark., 2022). Kamusal kampanyalar ve etik cerceveler, bakim emeginin toplumsal taninirhigini gtiglendir-
mektedir. Sonug olarak, Nordik model; kamusal istihdam, sirekli mesleki gelisim ve ekip temelli calisma
kulttrayle 6rnek bir bakim ekosistemi sunmakta, diger Ulkeler icin stratejik ve etik agidan ilham verici bir
cerceve olusturmaktadir (Rostgaard ve ark., 2022).

3.5. Kiiresel Olcekte Basaril Entegre Bakim Modelleri

Kuresel 6lcekte bakim ekonomisinin basarili érgutlenmesi, yalnizca finansman modellerine degil; hak
temelli erisim, cinsiyet esitligi, dijital kapasite ve bakim emekgilerinin guvencelerine baglidir. Incelenen

ornekler, farkli cografi ve kurumsal baglamlara ragmen bu ilkelerin degismez 6nemini géstermektedir.

Tablo 3.5: Kiiresel Olgekte Basarili Entegre Bakim Modelleri

Bolge/ Model / . Uit P
- Finansman Kapsami ve Giiclii Yanlar Zorluklar
Ulke Program
Yapi
Evde bakim,
. . Vergi, sosyal guindiiz Hak temelli C R
Uzun Donemli . . . . Is giicli yetersizligi,
; sigorta, merkezleri, erigim, dijital veri o 5
Japonya Bakim Sigortasi bi | Katk ' bakim: e | diisuk Ucretler, bolgesel
(LTCI, 2000) igEelald gpillelduy - el et farkliliklar
' (%10-30) bireysellestirilmis ~ koordinasyon
planlama
Zorunlu
sigorta Evde bakim,
Uzun Donemli primleri, guindiiz Merkezi—yerel Kadinlarin Gcretsiz
Giiney Kore BakimSigortasi  devletkatkisi,  merkezleri, yatili is birligi, genis bakim yukd, cinsiyet
(LTCI, 2008) kullanici es bakim, cihaz hizmet cesitliligi esitsizligi
finansmani temini
(%20)
Evde bakim,
vaslilara Yénelik guindiizli Hak temelli, Personel yetersizligi,
Finlandiva Hi;met YVasasi Kamu hizmetler, bitlincil hizmet, bolgesel esitsizlikler,
y finansmani rehabilitasyon; ylksek sendikal finansal sirdirilebilirlik
(2021) P I
disiplinler arasi orgutliilik baskisi
ekipler
“Saiir secim Personel agigi, hizmet
. Yerel yonetim mogeli"' kEIIanICI Kullanici 6zerklici kalitesinde farkhliklar,
Isvec sorumlulugunda  Vergi tabanl S . <igh belediye biitce baskilari,
b kendi planini/ kalite rekabeti ~ o
akim sadlavicisini secer gogmen kadin emegine
glay ¢ bagimlilk
Butlincil evde )
B Kar amaci 10—-12 kisilik bakim, yiiksek Is giicl yaslanmasi,
uurtzorg . e BT . 7 "
Hollanda gutmeyen Ozyonetimli memnuniyet, kirsal erigim, gdgmen
(2006) . L I, R S L
vakif hemsire ekipleri dustik maliyet, is iscilerin kirlganhg

tatmini
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Bolge/ Model / . L EES L
- Finansman Kapsami ve Glicli Yanlar Zorluklar
Ulke Program
Yapi
Yas Dostu Altyapi
Kanada Topluluklar, Kamu + verel diizenlemeleri, Aktif yaglanma, Finansman
- Gok Better at katkilar ZSTK guindelik destek gonillu katilim, surdurdlebilirligi,
Katmanl Home, kiilttrel d = hizmetleri, yerli kiltirel gesitlilige  eyaletler arasi farkliliklar,
estegi o A
Modeller kapsayicilik halk/gé¢menlere saygl is guicl agigi
girisimleri uyumlu bakim
Finansal strdirdlebilirlik,
Erken cocukluk, . kirsal erigsimde esitsizlik,
sl E'.“egre. Vergilerle engelliler, yaslilar; Hak_temell], . egitimli is glict agigi,
Uruguay Bakim Sistemi ; - cinsiyet esitligi, b
finanse edilir bakim anayasal cinsiyet normlarinin
(SNIC, 2015) profesyonellesme v
hak degisiminde yavas
ilerleme
Kadinlarin zaman
Bogotd Bakim et bakln:{ . yoksullugunun
. verenlere egitim, T .
- Bloklari Belediye . azaltilmasi, Siirdirdlebilirlik ve genis
Kolombiya danigsmanlik; ~ pragregiy
(Manzanas del kaynaklar kapsayicilik oOlgeklenebilirlik ihtiyaci
. bakim alanlara 2
Cuidado) (gogmenler,

giindiizli hizmet

yoksullar, yerliler)

Bu ornekler birlikte degerlendirildiginde, Dogu Asya modelleri teknoloji ve sigorta temelli ¢c6ztmlerle,
Kuzey Avrupa evrensel hak ve sosyal devlet yaklasimiyla, Bati Avrupa topluluk temelli 6zyénetimli bakim
yapilariyla, Kuzey Amerika yerel ve kiltlrel kapsayicilikla, Latin Amerika ise hak temelli ve cinsiyet esitligi
odakli vizyonuyla 6ne ¢ikmaktadir. Bu cesitlilik, bakim ekonomisinin tek tip bir model yerine, baglama
duyarli ve butuncul ¢c6zimlerle gelistirilebilecegini ortaya koymaktadir (WHO, 2020).

Dogu Asya ornekleri, sigorta temelli ve dijital destekli yapilariyla dikkat cekmektedir. Japonya’nin 2000'de
kurdugu Uzun Donemli Bakim Sigortasi (LTCI), hak temelli erisim, dijital veriyonetimive yerel koordinasyon
avantajlari sunarken; is guicu yetersizligi ve bolgesel esitsizlikler sorun olmaya devam etmektedir (Tamiya
ve ark., 2011; OECD, 2021; WHO, 2020). Guiney Kore'nin 2008deki LTCI modeli ise hizmet cesitliligi ve
merkezi-yerel is birligiyle gucludur; ancak kadinlarin tcretsiz bakim sorumlulugunu artirmasi ve cinsiyet
esitsizliklerini yeniden Gretmesiyle elestiriimektedir (Rhee ve ark., 2015; OECD, 2020).

Kuzey Avrupa ulkeleri, evrensel hak yaklasimi ve kamu finansmanina dayali kapsayici sistemleriyle 6ne
¢tkmaktadir. Finlandiya'nin 2021 Yashlara Yonelik Hizmet Yasasi buttincil ve disiplinler arasi bakim anlayisini
glglendirirken (Rostgaard ve ark., 2022), Isvecin “6zgur secim modeli” kullanici ézerkligini artirmaktadir
(Szebehely & Meagher, 2018). Genel olarak Nordik Ulkelerde yuksek sendikal érgitlenme ve kamu sektéra
istihdami, hem calisan refahini hem de bakim kalitesinin sarekliligini saglamaktadir (ILO, 2018).

Bati Avrupa'da Hollanda'nin Buurtzorg modeli, 10-12 kisilik 6zydnetimli hemsire ekipleriyle butincul evde
bakim sunarak yuksek memnuniyet, distk maliyet ve is tatmini Gretmektedir. Ancak is gucu yaslanmasi
ve gocmen iscilerin kirillganhgi modelin surdurdlebilirligini zorlamaktadir (Gray ve ark., 2015).

Kuzey Amerika ornekleri, yerel yonetimlerin ve sivil toplumun rolinG 6ne cikarir. Kanadada WHO
destekli yas dostu topluluk girisimleri, altyapi ve kamusal alan diizenlemeleri Gizerinden aktif yaslanmayi
desteklerken (Public Health Agency of Canada, 2022); Better at Home programi gondlli katilim ve yerel
esneklikle glindelik destek saglar (United Way BC, 2022). Bunun yaninda kulturel kapsayicilik uygulama-
lari, yerli halk ve go¢menlere yonelik uyumlu bakim modelleri gelistirse de is gtict agigi dnemli bir zorluk
olusturmaktadir (HSO, 2022; CIHI, 2025).

Latin Amerika'da hak temelli ve topluluk merkezli politikalar 6ne ¢ikmaktadir. Uruguay’in 2015'te kurdugu
Ulusal Entegre Bakim Sistemi (SNIC), erken cocukluktan yaslilara kadar genis kapsayicihdi, cinsiyet esitli-
gi yaklasimi ve bakim emeginin profesyonellesmesini desteklemesiyle dikkat ¢cekmektedir (UN Women,
2019; Uruguay Parliament, 2015). Kolombiya'nin Bogota Bakim Bloklari (Manzanas del Cuidado) modeli
ise kadin bakim verenlerin zaman yoksunlugunu azaltmayi, gé¢cmenler ve yerliler dahil olmak tzere kap-
sayici hizmetler sunmayi hedeflemektedir (Secretaria de la Mujer, 2024).



22 YASLILAR iGIN BAKIM SISTEMLERINDE VE HiZMETLERINDE DiJiTALLESME

3.6. Dijitallesme ve lyi Uygulama Ornekleri: E-Saghk
Uygulamalan, Yapay Zeka ve Evde Izleme Sistemleri

Hizmetlere BIT entegrasyonu ve sosyal bakimin dijitallesmesi, yaslilar icin sosyal bakim hizmetlerini eri-
silebilirlik, verimlilik ve kisisellestirme acgisindan donustirme potansiyeline sahiptir. Tele-saglik, destek-
leyici teknolojiler ve akilli ev ¢oztmleri, bireylerin bakim tesislerinde fiziksel olarak bulunmalarina gerek
kalmadan destek almalarini mimkun kilmakta, ayni zamanda saglik hizmeti saglayicilari, sosyal hizmet
uzmanlari ve aileler arasindaki koordinasyonu kolaylastirmaktadir.

E-saglik uygulamalari, yapay zeka destekli sistemler, ev ve topluluk temelli izleme teknolojileri, robotik ¢6-
zUimler ve dijital kapsayicilik programlari, cagdas bakim sistemlerinin déntisiminde merkezi rol oynamak-
tadir (WHO, 2021; UNECE, 2021). Asagidaki tablo, bu alandaki 6ne ¢ikan iyi uygulamalari 6zetlemektedir.

3.6. Dijitallesme ve iyi Uygulama Ornekleri

Bélge/Ulke x:;realr; Finansman lem::i(:lflsaml Gili¢li Yanlar Zorluklar
Estonya, . Kamu Rutin kontroller, N Dijital ugurum,
Japonya, Iieslfe-rsr?lglrlr yatirimlari, ilag takibi, uzaktan E:gzle(ill(ljriljlka i yashlarda teknoloji
Finlandiya sigorta erisim y U3 adaptasyonu
- Evde bagimsiz e
irlanda EQe=e: S LE \s{\(/elr_wzlt")l‘?llélrlhasgft' yasam, 21:1;?1z$|aer? o
(ALONE STK's1) destegi 9 o kullanici dostu, o
¢agri, egitim egitim desteg teknolojiye direng
Vapay zeka + Devlet, Telefon tabanli AL E;ﬁg t?m:ra Veri gizliligi,
Giiney Kore b"p Y Z€Ke kamu ¢agri, ses tanima, y yas mahremiyet,
Qyuk veri . . - duygusal . o
sigortasl risk analizi destek Olgeklenebilirlik
Ulusal
et Dijital sosyal ~ Evde bakim, Entegrasyon, Uygulama
Birlesik Saglik : . .
bakim + uzaktan . . hastane yatislarini maliyet maliyetleri, kullanici
Kralhk (NHS) . Hizmeti o o . .
izleme fonlan azaltma etkinligi direnci
Byl e Yerel Dusme algilama E:;;r:lial Kirsal erisim
Finlandiyave sistemleri o Pusme aigiiama, 3im
. . yonetimler, ilag dagrtici, acil azalmasi, sorunlari, veri
Danimarka (sensor, akilli S ~ " T
bileklik, e-kayit) kamu bildirim bagimsiz guvenligi
' yasam
Smart Elderly .
. Monitoringand  Saglik Sensorlgrle " Erlfen Yuksek maliyet, veri
Singapur - anomali tespiti, mudahale, -
Alert System - Bakanlg Ik bildiri avenlik mahremiyeti
SEMAS anlik bildirim guvenli
. B VR deneyim —_— . . .
Sanal Gergeklik Universite +  yazilimlari, bakim Yenilik¢i terapi, Yuk§ek Fequloy
Cekya tabanli bilissel Bakanlik . ot personel maliyeti, erisim
akanli evlerinde zihinsel
destek uyarim kilavuzlari sinirli
Robotik bakim Kamu + Sosyal etkilesim, BN Maliyet, toplumsal
Japonya . .. . azaltma
(PARO, Robear) Ozel sektor fiziksel destek . ’ kabullenme
inovasyon
Sanal Gergeklik Kamu + Huzurevlerinde Yalnizligi Uygulama
Avustralya tabanl terapi 676l sektdr yalnizlik ve biligsel azaltma, maliyetleri,
programlari islev icin VR bilissel destek  dlceklenebilirlik
. . Katihm
Ly S Kamu + D] e Kapsayicilk surdurulebilirligi
Lilksemburg (akran temelli e egitimi, internet e AN !
dijital egitim) gonulltler gtivenlig gonullt katihm  yashlarin

motivasyonu
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Tablodan goraldagu tzere, tlkeler dijital bakimda farkli stratejiler benimsemektedir:

e E-saghk uygulamalari (Estonya, Japonya, Finlandiya, irlanda) hizmetlere erisimi kolaylastirirken,
dijital ugurum sorunlarini gindeme getirmektedir.

* Yapay zeka destekli sistemler (Gliney Kore, Birlesik Krallik) erken teshis ve kisisellestirilmis ba-
kimda 6ne ¢ikmaktadir.

e Ev temelli izleme teknolojileri (Finlandiya, Danimarka, Singapur) bagimsiz yasami tesvik et-
mekte, ancak veri givenligi ve kirsal erisim kisitlari sorun yaratmaktadir.

* Robotik ve Sanal Gergeklik tabanli ¢6ziimler (Cekya, Japonya, Avustralya) bakim kalitesini arti-
rirken, yuksek maliyetler nedeniyle él¢eklenme sinirhdir.

* Dijital kapsayicilik programlari (Liksemburg) esitsizlikleri azaltmayi hedeflemekte, fakat katili-
min surekliligi kritik bir meseledir.

Sonug olarak, dijital ve teknolojik yenilikler bakim sistemlerini daha erisilebilir ve kisisellestirilmis hale
getirse de, etkili bir donisum i¢in altyapi yatirimlari, kapsayici politikalar ve dijital beceri egitimleri kritik
Onem tasimaktadir (Charness & Boot, 2020; Arun ve ark., 2022).

3.7. Karsilastirmah Degerlendirme ve Turkiye Icin
Cikarimlar

Dogu Asya’nin sigorta temelli merkeziyetci modellerinden Iskandinav ulkelerinin evrenselci kamu sis-
temlerine, Kanada'nin merkeziyetc¢i olmayan yapisindan Latin Amerika'nin hak ve cinsiyet esitligi odakli
yaklasimlarina kadar her bir model, kendine 6zgu basarilar ve zorluklar barindirmaktadir. Bu bélumde,
s6z konusu modellerin karsilastirmali bir degerlendirmesi yapilacak ve Turkiye'nin kendi bakim sistemini
yapilandirma surecinde bu kiresel deneyimlerden c¢ikarabilecegi dersler ele alinacaktir.

Ortak Basan Kriterleri

Bu boliimdeki ortak basari kriterleri, raporun 5R cercevesi ile uyumlu tasarlanmistir. Ucretsiz bakim eme-
ginin taninmasi ve azaltilmasi, sorumluluklarin yeniden dagitilmasi, Gcretli bakim emeginin statlsinin
guclendirilmesi ve karar sureglerine temsilin saglanmasi, asagidaki tim kriterlerin yatay ilkesidir.

incelenen modeller, cografi ve yapisal farkliliklarina ragmen, etkili bir bakim sistemi kurmanin bazi
evrensel ilkeler etrafinda birlestigini gostermektedir. Bu ortak basari kriterleri, strdurulebilir bir bakim
politikasinin temel taslarini olusturmaktadir:

1. Bakimin Kamusal Bir Sorumluluk Olarak Taninmasi: Tium basarili modeller, bakimin yalnizca aile-
lerin 6zel alanina ait bir mesele olmadigini, devletin ve toplumun ortak sorumlulugunda olan kamu-
sal bir gindem oldugunu kabul etmektedir. Bu tanima, Uruguay'da oldugu gibi bakimi anayasal bir
hak olarak yasalastirmakla (Uruguay Parliament, 2015) veya Japonya ve Almanya'da oldugu gibi ayri
bir sosyal risk alani olarak tanimlayip sosyal sigorta sistemleri kurmakla (Rhee ve ark., 2015) somut-
lagmaktadir.

2. Yetki ve Sorumluluk Paylasimi: Hicbir etkili model, bakim sorumlulugunu tek bir aktérin omuzlari-
na birakmamaktadir. Sorumluluk; devlet, piyasa, topluluk ve aileler arasinda yeniden dagitilmaktadir.
iskandinav Ulkeleri bu dagilimda devlete éncii bir rol verirken (Rostgaard ve ark., 2022), Aimanya ve
Kanada gibi Ulkeler kamu, 6zel sektdr ve sivil toplum kuruluslari arasinda daha karma bir is birligi
modelini benimsemektedir.

3. Bakim Is Giiciiniin Desteklenmesi ve Profesyonellestirilmesi: Hizmet kalitesi, dogrudan bakim is
gUclnun niteligi ve calisma kosullariyla iligkilidir. Gliney Kore ve Almanya'da oldugu gibi standartlas-
tinlmis mesleki egitim ve sertifikasyon programlary, is gliciiniin profesyonellesmesini saglarken; is-
kandinav ulkelerindeki gli¢lu sendikal 6rglitlenme ve kamusal istihdam, bakim emeginin sayginhgini
ve glvencesini artirmaktadir (Vabg e ark., 2022).
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Kutu 2: 5R Cergevesi

Recognize (Tani): Ucretsiz bakim emegi élciliyor mu? Ornegin zaman kullanimi verisi var mi,
raporlama yapildi mi?

Reduce (Azalt): Bakim ylkunu hafifleten kamusal/teknolojik ¢oziimler dlceklendi mi? Ornegin
gunduzlt bakim, nefes hizmeti ya da tele-sosyal bakim sunuldu mu?

Redistribute (Yeniden Dagit): Sorumluluklarilgili taraflar arasinda arasinda dengelendi mi? Or-
negin iznin paylasimi ya da esnek calisma haklari saglandi mi?

Reward (Odiillendir): Ucretli bakim emegi icin licret/sertifikasyon/giivence standartlari var mi?

Represent (Temsil): Kadin 6rgtitleri, yaslilar, bakim verenler ve engelliler karar stireclerine dahil
mi?

Kisi Merkezli ve Butlncal Hizmet Anlayisi: Basarili sistemler, “herkese uyan tek tip” hizmetler yerine, birey-
lerin ihtiyaclarina, tercihlerine ve yasam kosullarina duyarli, kisisellestirilmis bakim planlari sunmaktadir.
fhtiyaclarin cesitliligine yanit veren ayni zamanda alternatifler sunan bakim sistemleri yerinde yaslanmayi
ve bagimsiz yasami da desteklemektedirler. Kanada'nin “Yas Dostu Topluluklar” yaklasimi (Public Health
Agency of Canada, 2022) ve Hollanda'nin mahalle temelli Buurtzorg modeli, bu anlayisin somut 6rnekle-

ridir.

Farklilasan Yapisal Ozellikler

Ortak ilkelere ragmen, Ulkelerin bakim sistemlerini yapilandirirken dncelik verdigi alanlar kendi tarihsel
ve kurumsal yapilarina goére farkhlagmaktadir.

Finansman Modelleri: Bakim hizmetlerinin nasil finanse edilecegi, sistemin en temel ayrim nokta-
larindan biridir. Japonya, GUney Kore ve Almanya, ¢calisanlarin, isverenlerin ve devletin katki yaptigi
sosyal sigorta modelini benimsemistir (Rhee ve ark., 2015). Bu model, finansal strdurulebilirligi ve
tanimlanmis bir hak sahipligini glivence altina almayi hedefler. Buna karsilik, isvec ve Danimarka
gibi Iskandinav Ulkeleri, hizmetleri genel vergilerle finanse eden evrenselci vergi-temelli kamu mo-
delini kullanir; bu da hizmetlerin tim vatandaslar icin bir hak olarak sunulmasini saglar (Rostgaard
ve ark., 2022). Uruguay gibi daha sinirli mali kaynaklara sahip tlkeler ise yine vergi temelli bir kamu
modelini benimsemekle birlikte, sistemi asamali olarak ingsa etme yoluna gitmektedir (UN Women,
2019).

Yénetisim Yapilari: Sistemlerin idari yapisi da 6énemli farkhhklar gosterir. Japonya ve Glney Kore,
ulusal standartlarin ve politikalarin belirlendigi merkeziyetci bir yonetisim anlayisina sahiptir. Ka-
nada ve Iskandinav (lkelerinde ise hizmetlerin planlanmasi ve sunulmasindan biyuk élciide yerel
yonetimlerin sorumlu oldugu adem-i merkeziyetgi, yerel odakli bir yapi hakimdir (The Royal Society
of Canada, 2020). Bu, yerel ihtiyaclara daha duyarli hizmetler sunulmasini saglarken, bolgeler arasi
esitsizligi ve hizmetlerin parcalanmasi riskini de beraberinde getirebilir.

Cinsiyet Esitligine Dayali Yaklasim: Tum bakim sistemleri cinsiyet esitligine 6zen gdsterse de, bu
konuyu politikanin merkezine yerlestirme dereceleri farklidir. Uruguay ve Kolombiya (Bogotd) gibi
Latin Amerika modelleri, sistemlerini en basindan itibaren kadinlarin Gzerindeki bakim sorumlu-
lugunu azaltmak ve kadinlari ekonomik olarak guclendirmek gibi birincil bir hedefle tasarlamistir
(ECLAC, 2021). iskandinav (lkelerinde ise cinsiyet esitligi, tim refah devletinin temel bir degeri
oldugu icin bakim politikalarina dogal olarak entegre edilmistir. Japonya ve Almanya gibi tlkelerde
ise esitlik, demografik baskilar gibi nedenlerle kurulan sistemin ikincil bir hedefi veya zamanla ele
alinan bir zorlugu olarak ortaya ¢ikmistir.
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4. Turkiye icin Yenilikci
Bakim Modelleri ve Diyjital
Cozumler

4.1. Topluluk Temelli Entegre Bakim ve Destek Merkezleri
(MAVI KAPI)

Turkiye'de bakim hizmetlerinin kurumsal parcalanmishdi hem hizmete erisimi hem de bakim verenlerin
yukinu artiran 6nemli bir soruna isaret etmektedir. Turkiye'de bakim hizmetlerinin parcalanmis yapisini
battnlestirmek, erisilebilirligi artirmak, bakim alan ve bakim veren aile tyelerini desteklemek amaciyla
gelistirilen ilk model, Topluluk Temelli Entegre Bakim ve Destek Merkezi (Mavi Kapi) olarak adlandirilabilir. Bu
model, bakim hizmetlerini bireyin yasadigi cevreye tasiyan, saglik ve sosyal hizmetleri tek bir cati altinda
butunlestiren ve teknolojiyi etkin bir sekilde kullanan ¢ok islevli yerel merkezler olusturmayi hedefler. Te-
mel ilhamini, Kolombiya’nin bakim sorumlulugunu kadin-erkek esitligi odaginda yeniden dagitan Bakim
Bloklari (Manzanas del Cuidado) modelinden, Kanada'nin fiziksel ve sosyal cevreyi yashlara duyarh hale
getiren Yas Dostu Topluluklar yaklagimindan ve Japonya/Guney Kore'nin verimlilik odakl dijital vaka yéne-
timi sistemlerinden alan hibrit bir yapidir.

Mavi Kapr'nin temel amaci, mahalle veya ilce dizeyinde, ¢ocuklar, yashlar, engelliler arasinda bakima ih-
tiya¢ duyan kimselerin ve onlara bakim veren aile Gyelerinin, tim hizmetlere ulasabildigi bir “tek durak
ofisi” islevi gormektir.

Bu merkezin U¢ ana islevi bulunmaktadir:

1. Entegre Vaka Yonetimi: Her basvuran birey ve ailesi icin bir vaka yoneticisi atanir. Bu uzman, bireyin
tibbi, sosyal ve psikolojik ihtiyaclarini kapsayan buttincul bir degerlendirme yapar. Bu degerlendirme
sonucunda, evde saglik hizmetleri, rehabilitasyon, sosyal yardim, gindizli bakim veya psiko-sosyal des-
tek gibi farkli hizmetleri organize eder ve tek bir kisisellestiriimis bakim plani altinda koordine eder. Bu
yaklasim, hizmetlerin kisi merkezli olmasini saglar ve kurumlar arasi koordinasyonu en tst duzeye ¢ikarir.

2. Enformel Bakim Verenlerin Desteklenmesi: Mavi Kapi, yalnizca bakim alan kisiye degil, ayni zamanda
bakimin sorumlulugunu biiyiik 6l¢iide iistlenen aile liyelerine de odaklanir. Merkez blnyesinde, bakim
verenlere yonelik dizenli mola hizmetleri, uygulamal bakim becerilerini gelistirecekleri sertifikal egitim
programlari, benzer deneyimleri yasayan diger bakim verenlerle bir araya gelebilecekleri psiko-sosyal
destek gruplari ve Almanya modelindeki gibi bakim emeginin sosyal gtivenlik sistemine entegrasyonu igin
danismanlik hizmetleri sunulur. Bu hizmetler, bakim verenlerin tikenmigligini dnlemeyi ve onlara harcadiklari
emek icin toplumsal ve ekonomik bir deger atfetmeyi amaglar.

3. Teknoloji ve Tele-Bakim Ussii: Mavi Kapi, teknolojiyi bakim hizmetlerinin bir parcasi haline getiren bir merkez
olarak islev gortir. Ozellikle merkeze uzak, kirsal bolgelerde yasayanlara yénelik uzaktan saglik takibi (tele-izlieme),
goruntdlt danismanlik (tele-saglik) ve akilli sensorler araciligiyla acil durum yonetimi gibi hizmetler bu merkezler
Uzerinden koordine edilir. Ayrica, merkezin bir diger gorevi de hem yaslilarin hem de bakim verenlerin dijital arac-
lart etkin kullanabilmesi icin dijital okuryazarlik egitimleri dizenlemektir.

Bu modelin teknolojik altyapisini, tdm paydaslarin (hekim, hemsire, sosyolog, psikolog, sosyal hizmet uzman,
aile, bakim personeli, vaka yoneticisi vb.) yetkileri dahilinde erisebildigi, bulut tabanli birlesik bir dijital bakim
platformu kullanilabilir. Bu platform, bireyin tim bilgilerini, aldigi hizmetleri ve bakim planini tek bir yerde
toplayarak mukerrer igslemleri dnler, iletisimi gti¢lendirir ve veri odakl bir hizmet sunumu saglar.

Tum paydaslara acik dijital platformlar, erisimi kolaylastirsa da algoritmalarin karar strecleri agisindan
etik sorunlar barindirabilir. Mittelstadt ve ark. (2016), algoritmalarin karar mantiklarinin yeterince an-
lasilamamasi, hatal ¢ikarim ve sorumluluk zincirinin bulanik olmasi gibi sorunlarin dijital sistemlerde
ele alinmasi gereken alanlar oldugunu belirtmektedir. O nedenle etik boyut bu model énerisinde dikkat
edilmesi gereken konulardan birisini olusturur. Bu baglamda Mavi Kapi gibi modellerin etik denetim me-
kanizmalariyla desteklenmesi 6nemlidir.
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Siirdiiriilebilir Bir Bakim Ekonomisi i¢in
Dijital Modeller

Turkiye'de bakim ekonomisini giiglendirmeye yonelik somut ve teknoloji destekli modeller; uzun dénemli
bakim koordinasyonu, evde destekleyici hizmetlerin dijitallestirilmesi, dijital yetkinliklerin gig¢lendirilmesi
ve kirsal bolgelerde erisim i¢in tele-bakim altyapisimin gelistirilmesi gibi farkl ihtiyac alanlarina
odaklanmakta; hizmetleri daha erisilebilir, biitlinciil, verimli ve insan onuruna yakisir hale getirmeyi
amaglamaktadir.

1. Topluluk Temelli Entegre Balkim ve Destek Merkezleri
(Mavi Kapi)
Tiirkiye'de bakim hizmetlerini biitlinlestirmek, erisilebilirlii artirmak, bakim alan ve bakim veren aile {iyelerini
desteklemek amaglanmaktadir. Mavi Kapi, mahalle veya ilge diizeyinde, ¢ocuklar, yaghlar, engelliler arasinda
bakima ihtiyag¢ duyan kimselerin ve onlara bakim veren aile iiyelerinin, tim hizmetlere ulagabildigi bir “tek

durak ofisi” islevi gérmektir.

Mavi Kapi A\1/ E%/ E{ [g
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4.2. Cografi Olarak Uzak Bolgeler ig_ir_l Tele-Bakim: Gezici
Dijital Bakim ve Egitim Birimi (MAVI ISTASYON)

Turkiye 6zelinde, bakim hizmetlerine yatirimin kadin-erkek esitligini gézeten bir buylime ve istihdam yaratma
potansiyeli tasidigi, ancak bu potansiyelin buyuk 6l¢tide kentsel alanlarda yogunlastigr gérilmektedir (Gulte-
kin ve ark., 2025). Oysa kirsal bolgelerde yasayan bakima ihtiya¢ duyan yaslilar, engelliler ve bakim verenler
hem dijital altyapi hem de hizmete erisim acisindan ¢ok daha dezavantajli kosullarda olabilirler. Bu esitsizligi
gidermek amaciyla gelistirilen dijital c6zimler, yalnizca teknolojik donanim saglamaktan ibaret olmamalidir.

Teknoloji destekli bakim modelleri, cografi engelleri asarak hizmetleri en uzak noktalara ulastirma vaadi
tasir. Boyle bir potansiyelin hayata gegcirilmesi kirsal bolgelerin kendine 6zgu yapisal zorluklarinin asilma-
sina bagldir. Kirsal bolgelerde tele-bakim hizmetlerinin yayginlastirilmasi, dort temel engelin butincul
bir stratejiyle ele ainmasini gerektirir (Peine ve ark., 2021):

Dijital Altyapi ve Baglanti Sorunlari: Kirsal alanlarda genis bant internet erisiminin ya hi¢ olmamasi ya
da istikrarsiz olmasi, géruntalt gérusme gibi yuksek bant genisligi gerektiren tele-saglik hizmetlerinin
oénundeki en temel engeldir.

Karsilanabilirlik ve Cihaz Erisimi: Akill telefon, bilgisayar gibi cihazlarin ve internet aboneliklerinin mali-
yeti, kirsal bolgelerdeki dusuk gelirli haneler icin énemli bir yiktldr. Bu durum, teknolojiyi bir luks haline
getirerek esitsizlikleri derinlestirir.

Dijital Sahiplik ve Dijital Yetkinlikler: Yasl nUfusun yogunlastigi kirsal bolgelerde, dijital araglari kullanma
becerisi, nitelikli bilgiye erisim ve kendine guven, dijital sermaye hacmi genellikle daha dustktir (Arun ve
ark., 2022). Karmasik uygulamalar ve arayuzler, teknolojinin benimsenmesini zorlastirmaktadir.

Giiven, Mahremiyet ve Sosyal Kabul: Teknoloji araciligiyla saglk verilerini paylasma konusundaki endi-
seler ve yUz ylze iletisimin yerini alan dijital etkilesimlere karsi kilturel direng, tele-bakim modellerinin
sosyal kabullnu etkileyen 6nemli faktorlerdir.

Bu cok katmanh esitsizliklere yanit olarak, teknolojiyi yayginlastirarak, insan etkilesimini merkeze alan ve
yerel kapasiteyi gliclendiren yenilikci bir model olarak Mavi Istasyon énerilebilir. Onerilen bu model, kirsal
alanlardaki BIT alt yapisi gliclendirilinceye kadar yerinde destek ilkesine dayanir. Yani Mavi Istasyon kirsal
bolgeleri de kapsayacak bicimde dijital dontisim tamamlanana kadar destekleyici gecis islevi gorecek se-
kilde tasarlanmistir. Yararlanicilarin teknolojileri kendi toplumsal gercekligi icinde islevsel bicimde kulla-
nabilmesi gerekir (Helsper, 2021). Mavi istasyon bu gereksinimi karsilamayi hedefler. Yerel yénetimler ve
merkezi yonetimin yerel idareleri tarafindan kurulacak, 6zel olarak donatiimig mobil birimlerin (minibus,
otobus vb.), duzenli bir takvim dahilinde kdy ve mezralar ziyaret etmesi hedeflenir. Bu gezici birimler,
birer «<mobil Mavi Kapi» gibi islev gérerek asagidaki hizmetleri sunarlar:

1. Tele-Saghk Istasyonu: Birimin icinde, uydu internet baglantisina sahip, ses yalitimli 6zel bir kabin bu-
lunur. Bu kabinde, bir hemsire veya saglk teknikerinin yardimiyla, hastalar sehirdeki uzman doktorlarla
yuksek kaliteli goruntult gérusmeler yapabilir. Ayrica, dijital stetoskop, tansiyon aleti gibi temel tele-tip
cihazlari sayesinde doktorun uzaktan temel bir muayene yapmasi saglanir. Burada kullanilan veri topla-
ma cihazlari ve uzaktan erisim sistemleri, midahaleci teknolojiler (Peine ve ark., 2021) kapsamina girer.
Bu sistemlerin yalnizca saglik izleme degil, bireyin 6zerkligini guclendirme amaciyla kullanilabilmesi icin
mahremiyet, veri guvenligi ve kullanim hakki konularinda seffaflik saglanmalidir.

2. Dijital Yetkinlik Atélyesi: Mobil birimin bir bolimda, kucuk bir egitim alani olarak tasarlanir. Bura-
da gérevli bir sosyolog, sosyal calismaci veya BIT konusunda yetkin bir egitmen, basvuruculara e-Nabiz
kullanma, goéruntuli konusma yapma, nitelikli bilgiye erisim (6rnegin; guvenilir saglk bilgisine ulasma),
bilgiyi teyit etme gibi konularda basit ve uygulamali egitimler verir. Bu egitimlerde amaclardan birisi, BIT
konusunda teknik beceriler kazandirmak oldugu kadar, dijital 6zglven, anlamli katihm ve elestirel dijital
okuryazarlik becerilerinin kazanimi da hedeflenmelidir.

3. Teknik Destek ve Danismanlik: Ekip, kirsal alanlarda yasayanlarin mevcut cihazlarindaki sorunlari
gidermelerine yardimci olur, gerekli saglik ve iletisim uygulamalarini kurar ve BIT kullanimiyla ilgili soru-
larini yanitlar.

4. Yerel Dijital Destekgilerin Yetistirilmesi: Mavi Istasyon ekibi, her kdyde teknolojiye daha yatkin olan
gonulluleri “dijital destekgi” olarak belirler ve egitir. Bu kisiler, mobil birimin olmadigi zamanlarda kom-
sularina basit teknik konularda yardimci olabilir. Bricolage care yaklasimi burada yol gdstericidir (Peine
ve ark., 2021). Profesyonel destek yerine giindelik yasam iginde ¢6zim Uretme becerisi kazanan yerel
géndlliler, bakimin teknolojiyle birlikte toplumsal olarak yeniden insasini mimkiin kilabilirler. Mavi Is-
tasyon modeli, bu sekilde yalnizca hizmet degil, ayni zamanda “dijital aidiyet” ve “sosyal kabul” insa eden
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bir bakim altyapisi sunar. Kirsalda teknolojik dislanmayi azaltmak icin basitce teknolojiye odaklanmaz,
toplulugu merkez alan bir tasarima sahiptir.

Mavi Istasyon modeli, kirsal bolgelerdeki BIT altyapisi ve dijital okuryazarlik sorunlarina dogrudan bir ¢é-
zUm sunarken, insan etkilesimini ve guven iligkisini strecin merkezinde tutarak teknolojinin sosyal kabu-
[GnU artinr. Bu model, kamu kaynaklarinin hedef odakli ve verimli bir sekilde kullanilarak en dezavantajli
bolgelerde bile teknoloji destekli bakim hizmetlerinin sunulabilecegini gdstermektedir.

Mavi istasyon modelinin Tiirkiye icin yenilikci yénii, mevcut basarili ancak birbirinden kopuk olan mobil
saglik tarama uygulamalari ile gezici teknoloji egitimi girisimlerini, yashlar odaginda, saglik ve sosyal ba-
kimi butlnlestiren tek bir entegre hizmet modelinde birlestirmesidir. Mevcut KETEM tirlari veya belediye
saglik araglari, tele-saghk ve dijital okuryazarlik egitimi gibi fonksiyonlarla zenginlestirilerek birer Mavi
Istasyon birimine dénusturilebilir. Ayrica FAO gibi kurumlarin Tirkiye'de kirsal alanda gerceklestirdikleri
Uygulamali Ciftci Okullari ile e-Commerce gibi egitim programlari da Mavi istasyon biinyesinde kurumsal is
birlikleri gelistirilerek sunulabilecek 6rnek faaliyetlerdir.

Siirdiiriilebilir Bir Balkim Ekonomisi i¢in
Dijital Modeller

Tirkiye'de bakim ekonomisini gliglendirmeye yonelik somut ve teknoloji destekli modeller; uzun dénemli
bakim koordinasyonu, evde destekleyici hizmetlerin dijitallestirilmesi, dijital yetkinliklerin gi¢lendirilmesi
ve kirsal bolgelerde erisim i¢in tele-bakim altyapisinin gelistirilmesi gibi farkl ihtiyac¢ alanlarina
odaklanmakta; hizmetleri daha erisilebilir, biitiinciil, verimli ve insan onuruna yakisir hale getirmeyi
amaclamaktadir.

2. Gezici Dijital Bakim ve Egitim Istasyonu (Mavi Istasyon)
Mavi istasyon, dijital altyapisi yetersiz kirsal bélgelerde BIT alt yapis: giiclendirilinceye kadar yerinde destek
saglayan, mobil ve ok iglevli bir dijital bakim birimidir. Tele-saglik hizmetleri, dijital yetkinlik at8lyeleri, teknik

destek ve damgmanlik, yerel dijital destekgilerin yetistirilmesi amaciyla hizmet sunar. Mavi istasyon, teknolojik
dislanmay azaltmak igin basitce teknolojiye odaklanmaz, toplulugu merkez alan bir tasarima sahiptir.

Model 2 islev
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4.3. Erisilebilirligi, Karsilanabilirligi Saglamak ve Dijital
Okuryazarhik Engelini Asmak I¢in: “Kafe-Tek"” Teknoloji
Kafeleri

Kentsel alanlarda yasayan bakim ihtiyaci olan yaslhlar, engelliler ve bakim verenleri, kirsal bélgelerden
farkl olarak dijital altyapiya fiziksel olarak daha yakin olabilirler. Ancak hizmetlere yakinlhk teknolojiyi
etkili kullanma konusunda avantaj saglamayabilir. Dijital okuryazarlik eksikligi, teknoloji kaygisi ve gu-
ven sorunlari gibi engeller hizmetlerden yararlanmayi sinirlayabilir (Peine ve ark., 2021). Bu soruna yanit
olarak onerilen model Kafe-Tek: Teknoloji Kafeleri, resmi egitim kurumlari yerine sosyal 6grenme alanlari
yaratmayi hedefler. Model, bakim ihtiyaci olan engellilerin, yasllarin ve bakim verenlerin kendi hizlarinda,
akranlariyla birlikte dijital becerilerini gelistirebilecegi rahat, etkilesimli ve destekleyici ortamlar sunmayi
amaclar. Boylece, Kafe-Tek, bireysel degil topluluk temelli bir déndsimi saglayabilir.

Kafe-Tek isleyis modeli asagida sunulmaktadir:

Mekan ve Altyapi: Kafe-Tek'ler, yeni mekanlar tasarimi icin yatirnm gerektirmeden il ve ilce halk kutlp-
hanelerinin uygun bir bélumunde yapilandirlir. Kitiphaneler, hem Ucretsiz internet ve bilgisayar erigimi
sunmalari hem de yasam boyu 6grenme merkezleri olarak toplumsal kabul gérmeleri agisindan guglu bir
baslangi¢ noktasidir. Turkiye'de, kituphanelerin halihazirda bir teknoloji altyapisina sahip oldugu dusu-
naldiguande, bu model hem kutluphanelerin kapasitesinin etkin degerlendirilmesini hem de “yasam boyu
6grenme merkezi” rollerinin glclendirilmesini saglayacaktir.

Hizmetler:

Yapilandirilmig Atdlyeler: “e-Nabiz ve MHRS Kullanim1”, “Guvenli Internet Bankaciligi”, “Sosyal Medya ile
Aileyle Iletisim”, “Nitelikli Bilgiye Erisim”, “Teyit ve Icerik Gelistirme” gibi belirli konularda dizenli ve kiglk
gruplu egitimler sunulur. Bu atélyeler, bireylerin dijital ortamdaki karar alma 6zerkligini gelistirmeyi de
amaclar.

Serbest “Teknoloji Danisma” Saatleri: Bireylerin kendi akilli telefon veya tabletleriyle gelip, yasadiklar
belirli bir sorunu (6rnegin bir uygulama kurma, e-posta hesabl agma, teyit etme vb.) génulltlerden birebir
destek alarak ¢dzebilecekleri “acik kap1” seanslari dizenlenir. Bu danisma saatleri, kullanicinin teknolojiyi
anlama, denetleme ve gerektiginde mudahale edebilmesini saglayarak etik bir gerekliligi yerine getirir.

Akran Ogrenmesi: Yaslilarin birbirlerine égrettigi, deneyimlerini paylastigi ve teknoloji kullanimini nor-
mallestirdigi bir sosyal ortam tesvik edilir.

Paydaslar ve Is birligi: Modelin basarisi, gliclii bir paydas ortakigina dayanir. Yashlarin ve engellilerin
teknoloji tasarimi ve uygulamasinda aktif bilgi Ureticileri haline gelmesini saglar. Béylece bu toplumsal
kesimler hizmet verilen bir kategori olmaktan ¢ikarak, dijital toplumsal Uretimin bir 6znesi haline gelir.

Kamu: Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanhgi ile Kultir ve Turizm Bakanhgi (Kitiphaneler ve Yayimlar Genel
Muaduarlagu), projenin yasal ¢ercevesini ve kamu finansmanini saglar. Boylece, Kafe-Tek modelinde yaslilar
yalnizca 6grenen degil; ¢6zUm gelistiren, bilgi paylasan ve teknolojiyi birlikte yeniden anlamlandiran 6zne
konumuna gecerler.

Sivil Toplum Kuruluslari: Tirk Kutiphaneciler Dernegi ve yashlk alaninda calisan Yaslanma Calismalari
Dernegi (senex) gibi STK'lar, egitim iceriklerinin gelistirilmesi, gonulli aginin organize edilmesi ve mode-
lin yayginlastirilmasinda aktif rol alirlar.

Génilliler: Universitelerin ilgili bélimlerinden (sosyoloji, psikoloji, miihendislik, sosyal hizmet, bilgi ve
belge yonetimi vb.) 6grenciler, teknolojiye merakli emekliler ve 6zel sektdr ¢alisanlari, gonuilli egitmen
ve danisman olarak sistemin bel kemigini olusturur. Bu, modelin strdurulebilirligini ve disik maliyetli
olmasini saglar.

Kafe-Tek, kentsel alanlardaki yaslilarin, engellilerin, bakim alanlarin ve bakim verenlerin teknolojiye adap-
tasyonunu, sosyal bir etkilesim ve topluluk destedi cercevesinde saglayarak dijital dislanmayla mucade-
lede etkili bir arag olabilecektir.
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Suirdiiriilebilir Bir Bakam Ekonomisi I¢in
Dijital Modeller

Tiirkiye'de bakim ekonomisini giiglendirmeye yonelik somut ve teknoloji destekli modeller; uzun dénemli
balkam koordinasyonu, evde destekleyici hizmetlerin dijitallestirilmesi, dijital yetkinliklerin guglendirilmesi
ve kirsal bélgelerde erisim icin tele-bakim altyapisinin gelistirilmesi gibi farklh ihtiyac alanlarina
odaklanmakta; hizmetleri daha erigilebilir, biitiinciil, verimli ve insan onuruna yakisir hale getirmeyi
amaclamaktadir.

3. Kafe-Tek: Teknoloji Kafeleri

Kafe-Tek: Teknoloji Kafeleri, yagllar, engelliler, bakim alanlar ve bakim verenler igin halk kiitiphaneleri gibi
erigilebilir kamusal alanlarda yapilandirilmisg, dijital danigma ve 6grenme noktalaridir. Kafe-Tek, resmi egitim
kururnlari yerine sosyal 6grenme alanlar1 yaratmayi hedefler. Bakim alanlarin ve bakim verenlerin dijital
yetkinliklerini geligtirebilecegi rahat, etkilesimli ve destekleyici bir ortam sunan Kafe-Tek, bireysel degil topluluk
temelli bir doniigime odaklanir. Bireylerin e-Nabiz, MHRS gibi dijital saghk platformlarimi kullanmalarimi
kolaylastirmakla kalmaz; ayn1 zamanda akran 6grenmesi ve kusaklararasi etkilesim yoluyla dijital giiveni ve
katihimi da artirir.

Model 3 islev
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4.4. Bagimsiz Yasam Destekleyen Teknolojiler: Akilh Evier
ve Nitelikli Bilgiye Erisim

Teknolojinin bakim ekonomisindeki en donusturicu rollerinden biri, bakim ihtiyaci olan bireylerin, 6zellik-
le de yashlarin ve engellilerin, kurumsal bakima ihtiya¢ duymadan kendi evlerinde mumkuin olan en uzun
suire boyunca guvenli, saghkli ve otonom bir sekilde yasamalarini desteklemesidir. Bu yerinde yaslanma
hedefi, teknolojik coziimlerle Ug¢ etki yaratir (UNECE, 2020): birincisi, fiziksel guvenligi saglar; ikincisi risk-
leri azaltan ortam teknolojileri sunar; Gg¢lUncusu ise bireyin kendi hayati ve bakimi hakkinda karar verme
kapasitesini, “bilgi dizeyinde” bagimsizligini artiran araclari gelistirir. Bu duzeylerde asagidaki dijital arag-
lar ve etkinlikler uygulamaya gegirilebilir.

1. Fiziksel Guivenlik Icin Akilli Ev Ortamlan

Akilli ev teknolojileri, bir konutu, icinde yasayan bireyin ihtiyaclarina duyarh, proaktif ve koruyucu bir
ekosisteme donustlrur. Bu sistemler, birbiriyle iletisim halindeki cesitli sensérler ve cihazlardan olusur.
Ornegin:
Cevresel Sensdrler: Dusme algilama sensorleri, hareket sensoérleri veya ocak gibi cihazlarin agik
unutulmasini bildiren akilli sensérler, potansiyel tehlikeleri aninda tespit eder. Bir disme aninda,
bu sistemler otomatik olarak aile tyelerine veya bir acil durum merkezine uyari géndererek mu-
dahale suresini kisaltir (Piau ve ark., 2019).

Otomatik Hatirlaticilar ve Destekler: Akilh hoparldrler veya dijital asistanlar, “ilag saatiniz geldi” veya
“doktor randevunuz var” gibi sesli hatirlatmalar yaparak bireyin gtnlik rutinlerini ydnetmesine
yardimci olur (Zimmerman ve ark., 2022).

2. Bilgi Duzeyinde Bagimsizlik ve Dijital Yetkinlik

Modern bir toplumda bagimsizlik, sadece fiziksel yeterlilikle degil, ayni zamanda bilgiye erisme, onu anla-
ma ve kendi hayati hakkinda bilincli kararlar verebilme kapasitesiyle de él¢ulur. Bu noktada, dijital okurya-
zarlik, bagimsiz yagamin temel bir bileseni haline gelmektedir (van Deursen & van Dijk, 2019). O nedenle
dijital okuryazarlik yalnizca teknik becerilerle sinirl olmayan, elestirel disuinme, gtvenilir bilgiye erisim
ve dijital sistemler karsisinda 6zerklik gelistirme yetisi olarak tanimlanmalidir. Bu perspektiften bakildi-
ginda, yashlarin ve engellilerin dijital araclarla anlamli bir bag kurabilmesi icin sosyo-ekonomik kosullar
da g6z 6nune alinarak dijital okuryazarlik egitimleri verilmelidir.

Dijital Saglik Okuryazarligi: Bireylerin, kendi saghk durumlari hakkinda guvenilir bilgileri internet
Uzerinden bulma, anlama ve bu bilgiyi sagliklarini yénetmek icin kullanma becerisidir. Dinya
Saglik Orglitd, kisisel saglik portallarinin, bireylere kendi verilerine erisim imkani taniyarak onlari
saglik stireclerinin merkezine yerlestirdigini ve gticlendirdigini belirtmektedir (WHO, 2021).

Bilgiye Erisim ve Sosyal Katilim: Dijital araclar, yashlarin ve engellilerin kamu hizmetlerine, sos-
yal aktivitelere ve hayat boyu 6grenme firsatlarina katiimini saglayarak toplumsal izolasyonla
mucadelede Kilit bir rol oynar. Ancak bu potansiyelin gerceklesmesi, bu gruplara yonelik kapsayici ve
slirekli dijital yetkinlik kazandirma programlarinin varligina baglidir (UNESCO, 2018). Aksi taktirde
hem yapisal dislanma hem de dijital dislanma (Helsper, 2021) ortaya ¢ikacaktir. Bu dislanma bi-
¢imlerinde, teknolojik dahil olamama durumu siklikla insanlarin yashlik, engellilik, disuk gelir,
goécmenlik gibi baska diglanmig kimlikleriyle kesismektedir.

3. Yapay Zeka ile Donatilmis Sosyal Robotlar: Akilh Kisisel Asistanlar

Yapay zeka (Al), yukarida bahsedilen tim teknolojileri bir araya toplayarak onlari daha etkili ve kisiselles-
tirilmis hale getirebilir. Al algoritmalari, sensorlerden toplanan verileri analiz ederek bireyin normal rutin-
lerini 6grenir ve bu rutinlerdeki kiicik sapmalari tespit ederek olasi bir saglik sorununun erken habercisi
olabilir (Al-Megren & Al-Yahya, 2023). Bunun yani sira, Al ile donatilmis sosyal robotlar, yalnizca birer
arkadas olmanin 6tesinde, kisisellestirilmis birer “bakim asistani” olarak hizmet edebilirler. Bu robotlar,
ilaclari hatirlatabilir, aile Gyeleriyle gorintulu gérisme baslatabilir ve bireyin sesli komutlariyla sorularini
yanitlayabilir (Zarif & El-Den, 2023).

Sonug olarak, bagimsiz yasami destekleyen teknolojiler, bireyin etrafinda kisisellestirilmis, gtvenli ve bil-
giye dayali bir ekosistem yaratir. Turkiye'de hem Mavi Kapi hem de Mavi Istasyon modellerinde kullanila-
bilir, Kafe-Tek modeliyle de yayginlastirilabilirler.
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4.5. Kisisellestirilmis Akilh Bakim: Yapay Zeka Destekli
Modeller

Bu “akilli bakim” vizyonunun merkezinde, buyuk veri analizi ve makine 6grenmesi yetenekleriyle Yapay
Zeka (AI) yer almaktadir. Al reaktif bir “sorun-¢c6zim” modelinden, riskleri dnceden tahmin eden ve mu-
dahaleleri bireye 6zel olarak uyarlayan 6nleyici bir modele gecisi mumkun kilabilir.

Yapay zeka destekli kisisellestirilmis bakim, ti¢ temel inovasyon tzerinden sekillenir:

1. Proaktif Risk Tahmini ve Onleyici Miidahaleler

Al sistemlerinin en buyuk gucu, akilli ev sensoérleri, giyilebilir cihazlar ve elektronik saglik kayitlarindan
gelen buyuk miktardaki veriyi strekli olarak analiz ederek, insan g6zinun fark edemeyecedi éruntuleri
ve riskleri tespit etme yetenegidir. Ornegin, bir Al algoritmasi, yasl bir kimsenin yiirime hizindaki veya
dengesindeki kiicuk, ilerleyici bozulmalari analiz ederek gelecekteki diisme riskini haftalar 6ncesinden
tahmin edebilir (Al-Megren & Al-Yahya, 2023). Benzer sekilde, uyku dizenindeki veya gtinltuk aktivite se-
viyesindeki degisiklikler, depresyon veya bilissel gerilemenin erken bir isareti olarak yorumlanabilir ve
proaktif psikososyal destek icin bir uyari olusturabilir.

2. Dinamik ve Uyarlanabilir Bakim Planlan

Geleneksel bakim planlari genellikle statiktir ve belirli araliklarla manuel olarak gtincellenir. Yapay zeka
ise bu stureci dinamik hale getirir. Sistem, bireyden gelen anlik verilere gére bakim planini strekli olarak
uyarlayabilir. Ornegin, diyabetli bir yaslinin kan sekeri seviyeleri giyilebilir bir sensérle stirekli izlenir. Al bu
verileri analiz ederek, kan sekerindeki ylikselme egilimlerine gére bireyin diyetinde veya egzersiz prog-
raminda kicutk degisiklikler énerebilir. Eger veriler endise verici bir seviyeye ulasirsa, sistem otomatik
olarak bir tele-saghk randevusu olusturarak bireyi bir hemsire veya doktorla gérusturebilir. Bu, bireyin
durumunun kétulesmesini beklemeden, gercek zamanh veriye dayali midahalelerle saghk durumunu
stabil tutmayi saglar (Piau ve ark., 2019).

3. Kisisellestirilmis Etkilesim ve Bilissel Destek

Yapay zeka, ¢zellikle sosyal robotlar ve dijital asistanlar aracihgiyla, bireylerle olan etkilesimi de kisiselles-
tirir. Bu cihazlar, standart komutlari yerine getirmenin 6tesine gecerek, bireyin ruh haline, ilgi alanlarina
ve bilissel durumuna gére davranislarini uyarlar. Ornegin, bir sosyal robot, etkilesimde bulundugu bir
yaslinin mazik zevkini veya sevdigi sohbet konularini 6grenerek onunla daha anlamli bir bag kurabilir
(Zarif & El-Den, 2023). Bireyin kendini yalniz hissettigini ses tonundan veya ifadelerinden anladiginda,
proaktif olarak bir sohbet baslatabilir veya aile tyeleriyle gériinttli arama 6nerebilir. Demans veya Alzhe-
imer hastalari icin ise, AI destekli bu cihazlar, kisinin hafizasini canlandirmak igin eski fotograflari goster-
mek veya kisisellestirilmis hafiza oyunlari sunmak gibi bilissel terapi iglevleri gorebilir. Kirilgan toplumsal
kesimlerin baglantida kalmalarini saglamak Uzere gelistirilmis uygulamalar da (6rnegin GrandPads ve
Rendever gibi) sosyal izolasyonla basa ¢cikmada etkin olabilir (Perissinotto ve ark., 2019).

Etik Hususlar ve Zorluklar

Yapay zekanin bu potansiyeline ragmen, kullanimi dnemli etik sorulari da beraberinde getirir. Mittelstadt
ve ark. (2016), algoritmalarin seffaf olmamasi, veriye dayali cikarimlarin hatali olabilmesi ve sorumlulugun
belirsizligi gibi nedenlerle karar verme sureclerinde insan denetiminin zorunluluguna dikkat ceker. On-
lar, algoritmalarin etik degerlendirmesi icin alti temel sorun bashgi tanimlar: belirsiz kanit (inconclusive),
anlasilamaz karar mantigi (inscrutable), hatal ¢ikarim (misquided), adaletsiz sonuclar (unfair outcomes),
toplumsal etkiler (transformative effects) ve sorumlulugun belirsizligi (traceability). Al sistemleri, bakim
hizmetlerinde destekleyici rol Gstlenmeli; nihai karar yetkisi her zaman uzman insanlarda kalmalidir. Al
deneyimli uzmanlarin yerini alan bir teknoloji olarak degil, onlarin karar verme sureclerini destekleyen, is
yukinu hafifleten ve bakimi daha etkili kilan bir destek olarak gorulmelidir.
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5. Sonugc: Dijital ve
Yenilik¢i Cozumler i¢in
Oneriler

Bu calismada 6nerilen politika ve stratejiler; Tiirkiye'nin On ikinci Kalkinma Planrnda yer alan ulusal stra-
tejileriyle de uyumlu olarak, toplumun farkli kesimlerine esit hizmet sunmayi hedefleyen, kapsayici, cin-
siyet esitligine duyarl ve insan haklarini gdzeten bir anlayisla gelistirilmistir. Bu oneriler, rapor boyunca
incelenen kuresel iyi uygulamalardan ve sunulan yenilik¢ci modellerden stizilerek olusturulmus t¢ temel
sacayagi uzerine kuruludur: Butunlesme, dijitallesme ve esitlik.

u
YOI HARI I ASI Tiirkiye'de Butiinlesmis, Dijitallesmis ve Esitlikgi

Bir Bakim Ekonomisi icin Yol Haritasi

U Iusal Bak|m SISteI‘I‘II Ya sasl Hedef: Bakimi anayasal glivenceyle hak olarak tanimlamak
Eylem: Ulusal Bakim Sistemi Yasasi gikanimasi
lliskili strateji: On Ikinci Kalkinma Plani Madde 7121, Madde 407.], Madde 756.1

"~ Topluluk Temelli Entegre Hedet: Hizmetiere erisim
Modellerin Yayginlastirimasi Eylem: Entegre bakim ve destek merkezlerinin yayginlastinimas:
B lligkili strateji: On Ikinci Kalkinma Plani Madde 768.1, Madde 754.1, Madde 807.1
) Ulusal Dijital Bakim Platformu Hedef: Kurumlar aras: veri paylasimi ve teknoloji entegrasyonu
W Eylem: Ulusal Dijital Bakim Platformu kurulmasi
liskili strateji: On ikinci Kalkinma Plani Madde 963.1
21 insan Kaynaginin ve Toplumsal Hedef: Bakim emeginin niteligini ve sayginhgini artirmak

|
5 P i oy 5 Eylem: Mesleki egitim programlan ve sosyal givenlik haklan
Kapasitenin Giiclendirilmesi iligkili strateji: On ikinci Kalkinma Plani Madde 757.1, Madde 809.3, Madde

808.2

Sekil 7: Dijital ve yenilik¢i Céziimler icin Oneriler

5.1. Yasal ve Duzenleyici Reformlar

Hedef: Bakim hizmetlerindeki parcalanmishgi gidermek ve Anayasa'nin 10., 56., 60. ve 61. maddeleriyle
uyumlu bicimde bakim hizmetlerinin erisilebilir, kaliteli ve strdurulebilir bicimde hayata gecirilmesini gu-
vence altina alan bir bakim yasasi gelistirmek.

Eylem: 2828 sayili Sosyal Hizmetler Kanunu ve ilgili mevzuat Uzerine insa edilen, Aile ve Sosyal Hizmetler
Bakanligi, Saglik Bakanhgi, yerel yonetimler, 6zel sektér, STK'lardan olusan paydaslarin rol ve sorumlu-
luklarini net bir sekilde tanimlayan, kapsayici bir “Ulusal Bakim Sistemi Yasasi” ¢ikariimalidir. Bu yasa,
bakimi yaslilar, engelliler ve cocuklar dahil tim ihtiya¢ gruplari i¢in bir hak olarak glivence altina almal
ve hizmet standartlarini, denetim mekanizmalarini ve finansman modelini tek bir butincul ¢ercevede
dizenlemelidir.

Tliskili Strateji: Bu yaklasim, On ikinci Kalkinma Planinin énerdigi “yash bakiminda saglik ve sosyal hizmet-
leri bir araya getiren bakis agisiyla yeni bir model olusturulacagi ve kurumlar arasi koordinasyonun sag-
lanacagl” (Madde 712.1) hedefiyle uyusmaktadir. Onerilen yasa, bu koordinasyonu saglayacak kurumsal
zemini olusturacaktir. Ayrica, “yash bakim hizmetlerinin finansmani icin bakim sigortasi kurulacagini”
(Madde 407.1) ve surdurulebilir bir “uzun sureli bakim finansman modelinin belirlenmesine yonelik
calismalar yurutulecegini” (Madde 756.1) belirten Plan, bu sigorta sisteminin yasal ¢ercevesini tanimlaya-
rak stratejik hedeflerini hayata gecirmek icin temel adimi olusturmaktadir. Bu yasa kapsaminda kamu-6-
zel-sivil toplum is birlikleri guclendirilecek ve hizmetlerin surdurulebilir finansmani saglanabilecektir.
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5.2. Dijital Altyapinin Kurulmasi: Ulusal Dijital Bakim
Platformu

Hedef: Saglk ve sosyal hizmetler arasindaki veri kopuklugunu gidermek ve teknolojiyi bakimin her asa-
masina entegre etmek.

Eylem: Mevcut e-Nabiz altyapisinin sosyal hizmet verileriyle entegre edildigi ulusal bir “Dijital Bakim
Platformu” olusturulmalidir. Bu platform, bireylere kendi bakim planlarina erisim imkani tanirken, Mavi
Kapr'daki vaka yoneticilerinin farkli kurumlardaki hizmetleri tek bir noktadan koordine etmesini sagla-
malidir. Kirsal bélgelerdeki erisim sorununu asmak icin ise Mavi Istasyon modeliyle tele-saglik ve dijital
okuryazarlk hizmetleri Gcra noktalara kadar ulastiriimalidir. Ulusal Dijital Bakim Platformu tasarlanirken,
kisisel verilerin korunmasina iliskin anayasal glivenceler ve 6698 sayili Kisisel Verilerin Korunmasi Kanunu
temel alinmalidir. Ozellikle saglk ve bakim verilerinin islenmesinde veri minimizasyonu, acik riza ve guicli
denetim mekanizmalarini glivence altina alan dizenleyici bir cercevenin olusturulmasi kritik 5nemdedir.

iligkili Strateji: Bu yol haritasinin teknoloji ayagi, On Ikinci Kalkinma Plan’nin dijitallesme hedefleriyle
birebir 6rtismektedir. Ayrica, Plan'in e-Devlet Kapis’'nin “battnlesik hizmetleri 6n plana cikaracak sekilde
gelistiriimesi” hedefi (Madde 963.1), “Dijital Bakim Platformu” fikrinin ulusal altyapiyla entegrasyonu igin
saglam bir zemin sunmaktadir.

5.3. Hizmet Sunumunun Donusturulmesi: Topluluk Temelli
Entegre Modellerin Yayginlastirilmasi

Hedef: Bakim hizmetlerini kurumlardan bireylerin yasadigi cevreye dogru tasimak ve hizmetlere erisimi
kolaylastirmak.

Eylem: “Mavi Kapi” modeli Glke capinda pilot uygulamalarla yayginlastiriimaldir. Belediyeler ve merkezi
idare is birligiyle kurulacak bu merkezler hem bakim alanlara hem de bakim verenlere yonelik saglik, sos-
yal destek ve teknoloji hizmetlerini tek bir noktadan sunarak “tek durak ofisi” islevi gérmelidir.

lligkili Strateji: “Mavi Kap” modeli, On Ikinci Kalkinma Planrnin sosyal hizmet vizyonuyla tam bir uyum
icindedir. Plan, bakim hizmetlerinde 6nceligin “aile yaninda veya evde bakima” verilecegini ve “destek
hizmetleri ile ginduzIli bakim hizmetlerinin yayginlastirilacagini” vurgulamaktadir (Madde 768.1). Planda
ayrica “engellilere yonelik glinduzli bakim hizmetlerinin etkinlestirilecegi ve llke geneline yayginlastirila-
cagl” (Madde 754.1) ve “yerel ydnetimlerin saglikh yashnin, sosyal olarak etkinlik yapabilecegi merkezler
agmasinin 6zendirilecedi” (Madde 807.1) belirtilmektedir. Ayrica, Aktif Yaslanma Ozel Ihtisas Komisyonu
Raporu'nda da yerinde yaslanma yaklasiminin desteklenmesi, evde bakim ve toplum temelli destek hiz-
metlerinin yayginlastirilmasi Turkiye icin oncelikli politika alanlari olarak tanimlanmistir. Mavi Kapi mo-
deli, tam da bu hedeflere yanit veren yerel dizeyde butuncul, erisilebilir ve topluluga gémulu bir bakim
hizmeti sunma potansiyeli tasimaktadir.

5.4. Insan Kaynaginin ve Toplumsal Kapasitenin
Guclendirilmesi

Hedef: Bakim emeginin niteligini ve sayginligini artirmak, dijital dislanmayla micadele etmek.

Eylem: Standartlastirilmis mesleki egitim programlari ve sosyal glvenlik haklari ile “bakim profesyoneli”
yasal bir statu olarak duzenlenmelidir. Bu, teknolojinin toplumsal kabultnt guglendirirken dijital uguru-
mun derinlesmesini de dnleyecektir.

lligkili Strateji: Nitelikli bir bakim ekonomisi, nitelikli bir is gliciine dayanir. On ikinci Kalkinma Plani, bu
gerekliligi “bakim hizmeti veren kuruluslardaki bakim personelinin mesleki yeterlilik standartlarinin belir-
lenmesi” (Madde 757.1) hedefiyle kayit altina almistir. Bu strateji, bu calismada sunulan profesyonel ba-
kimin yasal bir statlye kavusturulmasi, bakim emeginin niteliginin ve sayginhgmnin artirilmasi énerisiyle
uyumludur. Planda, “yashlara yonelik dijital okuryazarlik ve teknoloji kullanimi egitimlerinin yayginlastiri-
lacagr” (Madde 809.3) acgikca belirtilmistir. Bu hedef, “Kafe-Tek (Teknoloji Kafeleri)” modelinin yerindeligini
ve gerekliligini teyit etmektedir. Son olarak, Plan'in “yashlarda gonalltluk kaltiranin gelistirilmesi” (Mad-
de 808.2) hedefi, Kafe-Tek gibi modellerde akran 6grenmesini ve kusaklararasi etkilesimi destekleyerek
toplumsal kapasitenin giiclendirilmesine olanak taniyacaktir. Aktif Yaslanma Ozel Ihtisas Komisyonu Ra-
poru'nda da bakim emeginin profesyonellestirilmesi, bakim personelinin meslek tanimlariin netlestiril-
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mesi ve mesleki niteliklerinin artirilmasi temel politika dncelikleri arasinda yer almaktadir. Bu dogrultuda
Onerilen “Kafe-Tek” modeli, hem dijital dislanmayla micadeleye hem de toplumsal dayanismanin gu¢len-
mesine katki sunacak niteliktedir.

5.5. Uygulamalar Icin Kurumsal Cerceve: Ulusal Yaslanma
Enstitusu

Teknoloji destekli modellerin etkin bir sekilde hayata gegirilmesi, hizmetlerin izlenmesi ve strdurulebi-
lirliginin saglanmasi, battncal bir kurumsal vizyonu zorunlu kilmaktadir. Tlrkiye'de yaslanma alaninda
parcalanmis hizmetleri bir araya getirecek, arastirmacilar ile politika yapicilar arasinda bir képru kuracak
ve yaslanma konusunda tavsiye ve savunuculuk kaynagi olacak ulusal bir yapiya acil ihtiya¢ bulunmakta-
dir. Bu ihtiyaca yanit olarak, Arun (2013) tarafindan 6nerilen “Ulusal Yaslanma Enstittisi"nin, ginimuzin
dijital donlsim ve hizmet entegrasyonu gerekliliklerini de kapsayacak sekilde genisletilmis bir yetkiyle
hayata gecirilmesi gereklidir.

Ulusal Yaglanma Enstitlsa, uygulamali yaslanma arastirmalarini koordine etme misyonunun yani sira,
ulusal bakim politikalarini planlama ve uygulama esgudimunu saglamak Uzere destek goérevini de Ust-
lenmelidir (Arun, 2013). On ikinci Kalkinma Plani Aktif Yaslanma Ozel Ihtisas Komisyonu Raporu’nda da
yaslanma ile ilgili hizmetlerin buttncudl bir yaklasimla yaratalmesi, kurumlar arasi esgidim mekanizma-
larinin olusturulmasi ve merkezi diizeyde izleme-degerlendirme kapasitesinin giclendiriimesi geregi vur-
gulanmaktadir. Ayrica, yaslanma politikalarinin bilimsel veriye dayali olarak sekillenebilmesi icin yaslilara
0zgu gostergelerin gelistirilmesi, veri Gretiminin artirilmasi ve yaslanma arastirmalarinin tesvik edilmesi
gerekliligi agikca ifade edilmektedir. Bu ihtiyaglar dogrultusunda 6nerilen Ulusal Yaslanma Enstittisi hem
politika koordinasyonu hem de bilimsel destek mekanizmasi olarak kritik bir kurumsal rol Gstlenecektir.

Ulusal Yaslanma Enstitu'nun Yapis: ve Paydaslan:

Yapi: Bakanliklar arasi ve cok paydasl bir Yonetim Kurulu tarafindan yonetilir. Kurulda ilgili bakanliklarin
yani sira akademisyen uyeler, kamu kurumu niteligindeki meslek kuruluslari, isci ve isveren konfederas-
yonlari, yaslanma alaninda aktif olarak calisan ulusal dizeydeki sivil toplum ile Turkiye Belediyeler Birli-
gi'nden temsilciler oy hakkiyla yer alabilirler. Enstitl blnyesinde, bilimsel yénlendirme icin Bilim Kurulu
ve politika diyalogu icin Paydas Danisma Kurulu kurulur; BM kuruluslari (UNDP, WHO vb.) ve diger ulusla-
rarasi kuruluslar bu kurullara gézlemci/danisman stattsuyle katilirlar. Bu yapilanma, karar alma yetkisini
ulusal kamu otoritelerinde tutarken, bilimsel yetkinlik ve uluslararasi esgiidim de saglanmis olur.

Paydaslar: Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanhgi, Saghk Bakanhgi, Hazine ve Maliye Bakanhgi, Calisma ve
Sosyal Glvenlik Bakanhgi, Tarim Bakanhdi, Cevre, Sehircilik ve iklim Degisikligi Bakanhgi, E§itim Bakan-
lig1, Kiltir ve Turizm Bakanhgi, Cumhurbaskanligi Strateji ve Biitce Baskanligi, YOK, Tirkiye Belediyeler
Birligi, TUIK, ilgili STK'lar, akademi ve 6zel sektér temsilcilerinden olusur.

Enstitd’'ntn Genisletilmis Goérev ve Sorumluluklari:
1. Strateji Gelistirme ve Politika Organizasyonu:

e “Ulusal Bakim Sistemi Yasasi"nin hazirlik sturecine, kanita dayali politika ilkesi geregi bilimsel aras-
tirmalarla yon verir ve kurumlar arasi koordinasyonu saglar.

* Yol haritasini temel alan “Ulusal Bakim Strateji Belgesi ve Eylem Plani” hazirhgini destekler. Bu bel-
ge, On Ikinci Kalkinma Plannda yer alan “yash bakim hizmetlerinin finansmani icin bakim sigortasi
kurulmas!” (Madde 407.1), “yash bakiminda saglik ve sosyal hizmetleri bir araya getiren yeni bir
model olusturulmasi” (712.1) gibi hedeflerin nasil hayata gecirilecegini detaylandirir.

¢ “Mavi Kapr”, “Mavi Istasyon” ve “Kafe-Tek” gibi modellerin ulusal standartlarini belirler ve pilot uy-
gulamalarin koordinasyonunu saglar.

2. lizleme, Degerlendirme ve Veri Uretimi:

* Uygulamalarin etkisini 6lcmek icin ulusal dizeyde gostergeler belirler (6rnegin; gundizli bakim
merkezi sayisi, evde bakimdan yararlanan kisi orani, bakim verenlerin Uzerindeki yukin azalma
endeksi, dijital okuryazarlk seviyesi vb.). Bu siUrecte, boylamsal dizeyde ulusal arastirmalari yara-
terek veya destekleyerek yashlarin yasam kosullarindaki degisimi diizenli olarak izler (Arun, 2013).
Ayrica uluslararasi diizeyde gergeklestirilen boylamsal arastirmalara (SHARE, ESS, GGP vb. gibi)
Turkiye'nin katilimini gergeklestirerek karsilastirilabilir veri toplanmasini saglar.
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“Ulusal Dijital Bakim Platformu” tzerinden toplanan verileri analiz ederek politika yapicilara dizenli
raporlar sunar. Bu, hem hizmetlerin etkinligini 6lcer hem de gelecekteki ihtiyaclari 5ngérmeyi saglar.

Yilda iki kez ilerleme raporu hazirlayarak hem Cumhurbaskanhgina hem de kamuoyuna sunar. Bu,
Kalkinma Planrnin “seffaflik ve hesap verebilirlik” (Madde 6, Madde 292, Madde 941) ilkelerinin
hayata gecirilmesini gtivence altina alir.

Yeniden Planlama ve Uyum Saglama:

izleme ve degerlendirme sonuclarina ve yirittigu bilimsel arastirmalarin bulgularina dayanarak
strateji ve eylem planinda guncellemeler yapar.

Yeni teknolojilerin ve sosyal ihtiyaglarin ortaya ¢ikmasiyla yol haritasini dinamik bir sekilde revi-
ze ederek, Turkiye'nin yaslanan nufus yapisina proaktif ve esnek yanitlar vermesini saglar (Arun,
2013).

Butce ve kaynak tahsis sireclerinde Strateji ve Blitce Baskanhgi ile koordineli calisarak bakim eko-
nomisi yatirimlarinin dnceliklendirilmesini saglar.

Kapasite Gelistirme ve Farkindalik:
Bakim profesyonellerinin egitimi icin standartlar gelistirir (Arun, 2013).

Toplumda yash haklari, yas ayrimcihdi, dijital okuryazarlik ve kusaklararasi dayanisma konularinda
farkindalig1 artirmaya yénelik ulusal kampanyalar duzenler.

Etik ve hukuki sorumluluklar: Bu vizyonun merkezinde yer alan dijital araclar, yapay zeka destekli
sistemler ve veri odakl hizmet modelleri, etik ve hukuki sorumluluklari da beraberinde getirmektedir.
Nitekim On Ikinci Kalkinma Plani da, dijitallesme siirecinde kisisel veri glivenligi ve mahremiyeti, siber
guvenlik, yapay zeka ve dijital etik gibi konularda kapsamli ve yenilik¢i kamu politikalariin gelistiriimesi
gerekliliginin altini ¢cizmektedir (Madde 106).
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Uygulama Stratejisi

Bu strateji, Turkiye'de bakim ekosistemini hak temelli, batunlesik, dijital ve esitlik¢i bir zemine tagimayi
hedefler. Yaklasim, “kimseyi geride birakmama” ilkesiyle uyumlu; cinsiyet esitligini ve 5R cercevesini (tani,
azalt, yeniden dagit, 6dullendir, temsil) ana akimlastiran bir buattnluk icerir. Raporun 5. bélumunde orta-
ya konulan politika ¢ercevesi, burada somut uygulama adimlari ve birbirini besleyen sureglerle tamam-
lanmaktadir.

1. Amag ve ilke seti

Amac, bakim hizmetlerinin parcali yapisini gidererek, erisilebilir, kaliteli ve maliyet-etkin ¢c6zimler gelistir-
mektir. Bu hedef, yalnizca yeni hizmet tirleri veya teknolojilerle degdil, ayni zamanda hak taniminin gug-
lendirilmesi, yonetisimin tek cati altinda toplanmasi, surdurdlebilir finansman ve nitelikli insan kaynagi
ile mimkundur. Raporun 5. bélimunde ayrintilandirldidi Uzere, butunlesme, dijitallesme ve esitlik bu
déntsumun sacayaklarini olusturur.

2. Degisim mantign

Degisim, birbirini tamamlayan adimlarin eszamanli ve uyumlu bicimde ilerlemesiyle gerceklesir. 5.1 yasal
ve dlzenleyici gerceveyi kurar; 5.2 hizmetleri kurumlardan mahalleye ve haneye yaklastirir; 5.3 saglik ve
sosyal hizmet verisini tek noktada bulusturarak karar sureclerini hizlandirir; 5.4 mesleki standartlar ve
egitimle niteligi artirir; 5.5 ise buttn bu suregleri koordine edecek Ulusal Yaglanma Enstitisu Gzerinden
kurumsal sureklilik saglar. Bu uygulama stratejisinin sonunda sunulan adimlar da bu yapinin hukuki,
finansal ve dijital yonlerini uygulamada ne yapilacagini gosterecek slgiide somutlastirir. Boylece girdiler
(kaynak, insan, teknoloji) — ¢iktilar (yasa taslagi, platform, pilotlar, standartlar) — sonuglar (erisim, kalite,
kapsayicilik) — etki (hak temelli ve stirduruilebilir bakim sistemi) zinciri olusur.

3. Beklenen sonuclar

Kisa vadede, yonetisim ve yasal zemin isler hale gelir; Uzun Sireli Bakim Sigortasi ile finansman mimarisi
sekillenir; Mavi Kapi, Mavi Istasyon ve Dijital Bakim Platformu birlikte calisarak erisimi ve koordinasyonu
artirir; “bakim profesyoneli” icin mesleki standartlar ve surekli egitim paketleri yayginlasir. Orta vadede,
tek kapi basvurusu ve kisisellestirilmis bakim planlariyla bekleme sureleri kisalir, tekrarl basvurular azalir,
aile Uyesi bakim verenler icin destek mekanizmalari gutg¢lenir. Uzun vadede ise yerinde yaslanma, mali
riskten korunma ve cinsiyet esitligi hedeflerinde élculebilir ilerleme beklenir.

4. Calisma alanlan ve sorumluluklar

Uygulama, bes ana calisma alaninda ilerler. Diizenleme ve yonetisim bashg (bakiniz ana raporda. 5.1)
yasal ¢erceve ve ikincil mevzuati hazirlar; bu alanda Ulusal Yaslanma Enstittsu (bkz. 5.5) koordinasyonun
omurgasidir. Finansman bakim sigortasi tasarimi, tamamlayici Urtinler ve sibvansiyon mimarisiyle ilerler.
Dijital ve 6grenme alani (bkz. 5.2) platformun kurulmasi, veri standartlarinin tanimlanmasi 6l¢ekleme
déngustini yénetir. Hizmet entegrasyonu (bkz. 5.3) Mavi Kapi, Mavi Istasyon agini, tek kapi basvurusunu
ve cift yénli sevk streglerini isletir. Insan kaynagi ve toplumsal kapasite (bkz. 5.4) meslek tanimlari, ser-
tifikasyon, is sagligi ve guvenligi, Kafe-Tek ile dijital kapsayiciigi giclendirir. Bu yapi, merkezi idare-yerel
yonetim-STK-6zel sektor arasinda surekli diyalog ve ortak hedef anlayisiyla yaratalar.

5. Asamal yol haritasi

ilk 0-6 ay, cercevenin kurulmasina ayrilir: yasa ilke seti, gecici koordinasyon birimi, Dijital Bakim Platfor-
mu’nun tasarimi, secilen illerde Mavi Kapi icin mimari ve ¢erceve dokimani hazirlanir.

6-18 ay araliginda, Enstitu kurulugsu tamamlanir; tek kapi basvuru pilotu isletilir; veri standartlari devreye
girer; Uzun Sureli Bakim Sigortasi taslagi olgunlasir; mesleki egitim modulleri uygulanir ve ilk yillik ilerle-
me Ozeti yayimlanir.

18-36 ay doneminde, sigortanin kademeli devreye alinmasiyla birlikte Mavi Kapi yayginlastirilir; izleme
degerlendirme sonucunda iyilestirmeler 6lcek kararlarina yon verir; bagimsiz bir degerlendirme ile siste-
min surdurulebilirligi test edilir.
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6. Izleme ve 6grenme

Olcme ve 6grenme, sade ama giclii bir gésterge setiyle ylritilir: tek kapi kapsamasi, evde bakimdan
yararlanma orani, bekleme stiresi takibi, bakim veren yuku (psikososyal ve zaman agisindan degerlendir-
me), dijital okuryazarlik, veri entegrasyon orani, sertifikali personel payi, hizmet basi maliyet, cinsiyete
duyarli butce payr ve 5R ilkeleriyle uyum. Bu goéstergeler, hem yillik performans raporlarinda hem de
Enstiti’nun duzenli paydas toplantilarinda seffaf bicimde paylasilir (bkz. 5.5).

7. Riskler ve guvenceler

Mevzuat takvimindeki olasi gecikmelere karsi, gecici protokoller ve ikincil dizenlemelerle hizmet akisi kesin-
tiye ugramadan sardaralar. Veri ve etik alaninda KVKK uyumu, agik riza ve erisim rolleri temel glivencelerdir;
Dijital Bakim Platformu'nda loglama ve denetim mekanizmalari isletilir (bkz. 5.2). Insan kaynagi arzindaki dar
bogazlar icin hizlandirimis moduler egitim ve 6zIUk iyilestirmeleri devreye alinir (bkz. 5.4). Dijital kapsayicilikta,
Kafe-Tek, erisilebilir tasarim ve ¢evrimdisi hizmet noktalar ile kimsenin disarida kalmamasi saglanir. Finans-
man tarafinda karma kaynak yaklasimi ve tamamlayici sigorta trtinleri uzun vadeli dayanikliligi gticlendirir.

8. Butce cercevesi

Kaynak planlamasi, calisma alanlarina gore cikti bazl yapilir. Yonetisim ve mevzuat ¢alismalarri icin teknik
destek; platform ve veri entegrasyonu icin yazilim, giivenlik ve bakim biitcesi; Mavi Kapi, Mavi Istasyon
icin mekan, ekipman ve personel giderleri; egitim ve sertifikasyon icin program maliyetleri; iletisim ve ka-
tihm icin saha butgeleri 6ngorualir. Finansman; genel butce, bakim sigortasi fonu, belediye es finansmani,
kalkinma ajanslari, AB/BM hibeleri ve 6zel sektor ortakliklari ile cesitlendirilebilir.

9. Katihm yonetimi

Uygulama boyunca yaslilik alaninda faaliyet gdsteren sivil toplum kurumlari ve yash 6zdrgutleri, kadin
ve engelli érgatleri, bakim veren platformlari, yerel aktérler ve akademi ile dizenli diyalog surduruldr.
Bilgilendirme ve yonlendirme faaliyetleri, 6zellikle kirsal ve dezavantajli bdlgelerde erisilebilir bicimde
tasarlanir. Yerel uygulayicilar icin moduler egitim paketleri gelistirilir; 5R'nin “temsil” ilkesi dogrultusunda
danisma surecleri sistematik hale getirilir (bkz. 5.3, 5.4, 5.5).

10. Veri guvenligi ve mahremiyet

e-Nabiz ve sosyal hizmet verilerinin birlikte ¢alisabilirligi, mahremiyet ve gtivenlik ilkelerinden taviz veril-
meksizin saglanir. Acgik riza, veri minimizasyonu, erisim yetkilendirmesi ve erisilebilirlik Uygulama Stra-
tejisi'nin degismez unsurlaridir. Dijital etik ve yapay zeka kullanimina iliskin standartlar, yasal cerceveye
uygun bicimde belirlenir; Enstitl, dizenli denetim ve raporlamayla bu guvenceleri goranur kilar (bkz. 5.3,
5.5).

11. Hukuki Cergeveyi, Finansal Modelleri ve Dijital Coézumleri
Guclendirmek icin Oneriler

Tarkiye'nin yashlara yonelik bakim ve destek sistemini gercege dénustirmek, iyi niyet ve teknolojik ola-
naklarin 6tesinde, saglam bir hukuki zemin, surdurulebilir bir finansman modeli ve planh bir uygulama
stratejisi gerektirir. Bu baglamda, yol haritasinin uygulanabilirligini saglayacak temel éneriler ¢ ana bas-
lik altinda toplanmaktadir.

11.1. Hukuki ve Yonetisimsel Cerceveye Iliskin Oneriler

Yetki ve sorumluluklari netlestiren, bakimi bir hak olarak tanimlayan ve tim paydaslari ortak bir hedef
etrafinda toplayan bir yonetisim reformu icin dort eylem 6nerilebilir;

1. Ulusal Bakim Sistemi Yasasi Cikarilmalidir: Bakimi, anayasal glivence altina alinmis bir hak olarak
tanimlayan; yaslilar, engelliler ve cocuklar dahil tim ihtiya¢ gruplarini kapsayan; hizmet standartlari-
ni, denetim mekanizmalarini ve paydaslarin (merkezi idare, yerel yonetimler, 6zel sektor, STK) rolleri-
ni tek bir butlncil cercevede duzenleyen bir temel yasa ivedilikle hazirlanmalidir.

2. Mevcut Sosyal Hizmetler Kanunu Guincellenmelidir: Yeni “Ulusal Bakim Sistemi Yasasi” hazirlanir-
ken, Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanligi'nin sorumlulugundaki 2828 Sayili Sosyal Hizmetler Kanunu da
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bu yeni vizyonla uyumlu hale getirilmelidir. Kanun'da tanimlanan mevcut hizmet tirlerine (huzurevi,
giindiizlii bakim vb.), bu calismada énerilen Mavi Kapi, Mavi istasyon, Kafe-Tek gibi biitiincil, tekno-
loji destekli ve topluluk temelli yeni hizmet modelleri de eklenerek bu merkezlerin yasal statlsu ve
hizmet cercevesi glvence altina alinmaldir.

3. Ulusal Yaslanma Enstitlistii Kurulmalidir: Raporun énceki bélimunde detaylandirilan Ulusal Yas-
lanma Enstitd kurularak, Ulusal Bakim Sistemi Yasasi'nin uygulanmasini koordine etmeli, politikalari
izlemeli, degerlendirmeli ve kanita dayal olarak glincellemelidir. Bu yapi, On ikinci Kalkinma Planrnin
“kurumlar arasi koordinasyonun saglanmasi” (Madde 712.1, Madde 716.2, Madde 754.4, Madde 967)
hedefini de hayata gecirecek en stratejik adimdir.

4. Veri Mahremiyeti ve Etik Kurallar Yasal Glivenceye Alinmalidir: Dijital bakim hizmetlerinin yay-
ginlasmasiyla ortaya ¢cikacak mahremiyet ve etik risklere karsi glclu bir yasal altyapi olusturulmalidir.
On ikinci Kalkinma Plani'nin da hedefledigi gibi, “yapay zeka uygulamalarinin etik ve hukuki cercevesi
olusturulmal” (Madde 920.2) ve “kisisel bilgilerin mahremiyetinin saglanmasina yonelik mekanizma-
lar guglendirilmelidir” (Madde 968). Ayrica KVKK protokolinin de dijital veri ve saglk verileri icin
yeniden yapilandirilmasi gereklidir.

11.2. Finansal Modele Iliskin Oneriler

Hizmetlerin surduardlebilirligi, adil ve kahcr bir finansman modelinin kurulmasina baglidir. Ailelerin Gze-
rine yuklenen gorev ve sorumluluklar veya sadece devlet butcesine bagimli olan modeller uzun vadede
yetersiz kalabilecektir. Bu baglamda u¢ eylem 6nerilebilir;

1. Ulusal Uzun Sireli Bakim Sigortasi Tesis Edilmelidir: Rapor boyunca incelenen Japonya ve Alman-
ya gibi basarili modellerde goraldigu Utzere, yukin sadece ¢alisanlarin omuzlarina yikilmadigi, isve-
renlerin ve devletin katki sundugu, bir sosyal bakim sigorta sistemi kurulmalidir. Bu éneri, On ikinci
Kalkinma Plani'nda yer alan “Yash bakim hizmetlerinin finansmani icin bakim sigortasi kurulacaktir”
(407.1) hedefiyle tam olarak 6rtismektedir.

2. Enformel Bakim Emekcileri Desteklenmelidir: Kurulacak sosyal bakim sigorta sistemi, yalnizca
profesyonel hizmetleri finanse etmemelidir. Almanya modelinde oldugu gibi, bakim gérevini Ustle-
nen aile tyelerine dogrudan nakdi destek veya bu surecte harcadiklari emegin emeklilik sistemine
sayllmasi gibi sosyal gtivenlik haklari da taninmaldir.

3. Maliyet Etkin ve Kapsayici Finansman Saglanmalidir: Dustk gelirli hanelerin sosyal bakim sigorta
primleri devlet tarafindan stibvanse edilmeli, bdylece sistemin evrensel ve erisilebilir olmasi saglanmali-
dir. Ayrica On Ikinci Kalkinma Planrnda belirtildigi gibi, “Tamamlayici Uzun Siireli Bakim Sigortasi” (Mad-
de 378.7) gibi 6zel sigortacilik modelleri de tesvik edilerek finansman kaynaklari ¢esitlendirilmelidir.

11.3. Surdiiriilebilir Bakim Ekonomisi icin Deneyimsel Ogrenme ve

Uygulama Laboratuvarlan

Bu calismada sunulan yol haritasi, SKA 3 (Saglik ve Kaliteli Yasam), SKA 5 (Toplumsal Cinsiyet Esitligi), SKA
10 (Esitsizliklerin Azaltilmasi) ve SKA 11 (Surdurulebilir Sehirler ve Topluluklar) gibi kalkinma hedeflerinin
onumuzdeki on yil icinde Turkiye baglaminda erisilebilir hale gelmesine katki sunacak somut politika
Onerileri icermektedir.

Ozellikle yerel diizeyde gelistirilecek bakim altyapisi, dijital esitsizliklerin térpiilenmesi, yaslilarin ve en-
gellilerin sosyal hizmetlere erisimi, kusaklararasi dayanismanin artirilmasi ve bakim verenlerin guclendi-
rilmesi gibi alanlarda surdurualebilir ilerleme kaydedilmesini mimkun kilacaktir. Bu dogrultuda 6nerilen
Mavi Kapi, Mavi Istasyon ve Kafe-Tek gibi sosyal bakim modelleri, sadece hizmet sunumunu degil, ayni
zamanda sosyal kapsayicihgl, dijital donisum kapasitesini ve topluluk temelli direnci de guclendirecek
yapilar olarak kurgulanmistir.

Bu hedeflerin surdurtlebilir ve dlctlebilir bicimde hayata gecirilebilmesi icin, Turkiye'nin farkl bélgelerin-
de Universitelerde Sirdirilebilir Bakim Sistemleri icin Deneyimsel Ogrenme ve Uygulama Laboratuvar-
lari (CareLabs) kurulmasi onerilmektedir. Bu Laboratuvarlar, yerel yonetimler, tGniversiteler, sivil toplum
ve Ozel sektor is birligiyle olusturulacak; 6nerilen politika modellerini test edecek, kullanici deneyimlerine
dayali olarak surekli iyilestirme saglayacak ve dijital esitsizlikler ile cinsiyet esitligi temelinde bakim yukle-
rini analiz ederek ¢ozimler gelistirebilecektir.

CarelLabs 6nerisi ayni zamanda Birlesmis Milletler'in New Urban Agenda (NUA) belgesinde (UN-Habitat,
2017) yer alan “yas dostu sehirler, kapsayici kentsel hizmetler ve dijital adalet” ilkeleriyle de tam uyum
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icindedir. NUA, kentlerin fiziksel altyapisi kadar sosyal bakim sistemlerinin de herkes icin erisilebilir olma-
sini ve kent yasaminin dayanisma icinde surdurulmesini dngérmektedir. Turkiye, Ulusal Yaslanma Ens-
titisu koordinasyonunda hayata gecirecegi bakim modellerini CareLabs'ler ile izleyip surekli sinayarak
yereldeki bakim esitsizlikleriyle etkin micadele i¢in Gnemli bir adim atmis olacaktir.

Turkiye, 6nimuzdeki on yilda sadece bakim ekonomisini dénusturebilmenin yaninda, ayni zamanda ku-

resel dizeyde Ornek olacak surdurdlebilir, dijital ¢cdzimlerle donatiimis ve hak temelli bakim modelleri
Uretme potansiyeline sahiptir.



41

Kaynaklar

2828 sayili Sosyal Hizmetler Kanunu. Resmf Gazete Tarihi: 27.05.1983, Sayi: 18059.
5216 sayili Buyuksehir Belediyesi Kanunu. Resmi Gazete Tarihi: 23.07.2004, Sayi: 25531.
5393 sayili Belediye Kanunu. Resmi Gazete Tarihi: 13.07.2005, Sayi: 25874.

Aday, R. H. (2003). Aging prisoners: Crisis in American corrections. Praeger.

Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanhgi. (2025). Engelli ve Yasl Hizmetleri Genel Mudurltga 2024 Yili Faaliyet
Raporu.

Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanhdi (2018-2020). Kamu - STK Isbirligi icin Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanli-
ginin Kapasitesinin Guclendirilmesi Teknik Yardim Projesi. Erisim: (Erisim tarihi 27.03.2025

Akhter-Khan, S. C. (2021). Providing care is self-care: Towards valuing older people’s care provision in glo-
bal economies. The Gerontologist, 61(5), 631-639.

Akkan, B. (2023). Toplumsal Yeniden Uretim Perspektifinden Kiz Cocuklarinin Ev ici Bakim Emegi. Miilkiye
Dergisi, 47(1), 118-139.

Al-Megren, S., & Al-Yahya, M. (2023). Quality attributes for evaluating Al-based systems for older people
care: a systematic literature review. Peer] Computer Science, 9, e1402.

Amilon, A., Ladenburg, J., Siren, A., & Vernstrem @stergaard, S. (2020). Willingness to pay for long-term
home care services: Evidence from a stated preferences analysis. Journal of the Economics of Ageing, 17,
100238.

Antonopoulos R., & Hirway I. (Eds.). (2010). Unpaid work and the economy. In Antonopoulos R. & Hirway
L. (Eds.), Unpaid work and the economy: Gender, time-use and poverty in developing countries (pp. 1-21).
New York, NY: Palgrave MacMillan.

Arun, 0., (2023). Right to Health and Access to Health Services of OlderPeople in Turkiye. Association for
Aging Studies Publication

Arun, 0., (2022). Tirkiye: Yoksullasarak Yaslanan Toplum. Yaslanma Calismalari Dernegi Yayinlari

Arun, 0., (2021). Rights Violations and Discriminatory Practices Against Older Persons During the Co-
vid-19 Pandemic. Association for Aging Studies Publication

Arun 0., (2020). Esitsiz Yaslanmak: Tirkiye'nin Sertiveni, Alanin Niteligi ve Yaslanma Giindemi. Cogito, 98,
$s.89-106.

Arun, O. Ed., (2018). Yaslanmayi Asmak. Phoenix Yayinevi.

Arun, O. (2013). International Spotlight: Developing a Gerontological Social Policy Agenda for Turkey. The
Gerontologist, 53(6), 891-897.

Arun, O., & Karademir Arun, B. (2011). Tirkiye'de Yash Kadinin En Biiyiik Sorunu: Dulluk. Gaziantep Uni-
versitesi Sosyal Bilimler Dergisi, 10(4), 1515-1527.

Arun, O., & Karademir Arun, B. (2023). Social Inclusion of Older People in Tiirkiye. Association for Aging
Studies.

Arun, O., Binark, M., Taylan, D. O., Kandemir, B., vd. (2022). Yasllarin Toplumsal Sinifi, Dijital Sermayeleri ve
COVID-19 Salgininda Baglantida Kalma Pratikleri. Istanbul Universitesi Sosyoloji Dergisi, 42(2), 387-410.

Arun 0., & Holdsworth J.K, (2020). Integrated social and health care services among societies in transition:
Insights from Turkey. Journal of Aging Studies, 53, pp. 1-7.

Arun, O., & Holdsworth, J.K. (2018). Generational Care and Support Mechanisms in Turkey: Identifying at
Risk Populations. In Research on Family Structures in Turkey: Advanced Analysis Studies (pp. 125-147).

Avrupa Sosyal Sarti. Turkiye tarafindan 1989 yilinda onaylanmistir. Resmi Gazete Tarihi: 29.06.1989, Say::
20245.

Baril, A., & Silverman, M. (2024). “We're still alive, much to everyone’s surprise”: The experience of trans
older adults living with dementia in an ageist, cisgenderist, and cogniticist society. Journal of Aging Stu-
dies, 68, 101208.



42 YASLILAR iGIN BAKIM SISTEMLERINDE VE HiZMETLERINDE DiJiTALLESME

Binark, M., Arun, O., Ozsoy, D., Kandemir, B., & Sahinkaya, G. (2022). Information Seeking and Information
Evaluation of Older Adults in the Covid-19 Pandemic: Tubitak Sobag Project No: 120k613. Association for
Aging Studies Publication.

BM Engelli Haklari S6zlesmesi. Turkiye tarafindan 28.09.2009 tarihinde onaylanmistir. Resmi Gazete Tari-
hi: 14.07.2009, Sayi: 27261.

Birlesmis Milletler (2015). Surdurdlebilir Kalkinma Amacglari (SDG).

Bridgman B., Dugan A., Lal M., Osborne M., & Villones S. (2012). Accounting for household production in
the national accounts, 1965-2010. Survey of Current Business, 92(5), 23-36.

Broadbent, E., Stafford, R., & MacDonald, B. (2018). Acceptance of healthcare robots for the older popula-
tion: Review and future directions. International Journal of Social Robotics, 10(4), 593-606.

Campbell, J. C., Ikegami, N., & Kwon, S. (2010). Policy learning and cross-national diffusion in social long-
term care insurance: Germany, Japan, and the Republic of Korea. International Social Security Review,
63(3-4), 63-80.

Canadian Institute for Health Information, CIHI, (2025, May 22). Recent staffing and quality indicator
trends in Canadian long-term care.

Canham, S. L., Weldrick, R., Sussman, T., Walsh, C. A., & Mahmood, A. (2022). Aging in the right place: A
conceptual framework of indicators for older persons experiencing homelessness. The Gerontologist,
62(9), 1251-1257.

Carers UK. (2023). Carer’s Allowance. Retrieved from

Chamberlain, S. A., Duggleby, W., Teaster, P. B., Fast, J., & Estabrooks, C. A. (2020). Challenges in caring for
unbefriended residents in long-term care homes: A qualitative study. The Journals of Gerontology: Series
B, 75(9), 2050-2061. doi: 10.1093/geronb/ghaa079

Charness, N., & Boot, W. R. (2020). Aging and information technology use: Potential and barriers. Current
Directions in Psychological Science, 29(3), 279-286.

Christensen, M. A., & Ersbagll, A. K. (2020). Smart home technology and elderly care: A Danish perspective.
Journal of Aging & Social Policy, 32(4-5), 292-309.

Clune, S., Rayner, J-A., McAuliffe, L. and Fetherstonhaugh, D. (2024). “There's No Doubt about It, You've
Got to Maintain Your Family and Friends”: Key Factors for Maintaining Social Participation for Older Peop-
le Living in the Community. Volume 2024, Article ID 8888397, 8 pages,.

Croff, R., Hedmann, M., & Barnes, L. L. (2021). Whitest city in America: A smaller Black community’s ex-
perience of gentrification, displacement, and aging in place. The Gerontologist, 61(8), 1254-1265. doi:
10.1093/geront/gnab041.

Danielson, R. A., & Ray-Degges, S. (2022). Aging in place among older adults with histories of traumatic
experiences: A scoping review. The Gerontologist, 62(1), e1-e16. doi: 10.1093/geront/gnab127. PMID:
34436570.

Diederich, F., Konig, H. H., & Brettschneider, C. (2020). How politico-economic systems shape individuals’
value of elderly care: Evidence from the German reunification. The Gerontologist, 60(2), 350-358.

Economic Commission for Latin America and the Caribbean (ECLAC). (2021). Towards a care society: The
contributions of the Regional Gender Agenda to sustainable development. United Nations.

Eisler R. (2012). Economics as if caring matters. Challenge, 55(2), 58-86.
Engelli ve Yasli Hizmetleri Genel Miidirliigl Teskilat ve Gérevlerine iliskin Yonerge.
Engelli Haklar1 Ulusal Eylem Plani (2019-2023). Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanligi.

Eni, R., Phillips-Beck, W., Achan, G. K., Lavoie, . G., Avery Kinew, K., & Katz, A. (2021). Decolonizing health
in Canada: A Manitoba First Nation perspective. International Journal for Equity in Health, 20(206).

Esquivel V. (2011). The care economy in Latin America: Putting care at the center of the agenda. San Sal-
vador, El Salvador: Procesos Graficos.

European Commission. (2023). Digital transformation of social care in Europe: Policy developments and
case studies.

Evde Bakim Yardimi Yonetmeligi. Resmi Gazete Tarihi: 30.07.2021, Sayi: 31553.



43

Folbre N. (2006). Measuring care: Gender, empowerment, and the care economy. Journal of Human De-
velopment, 7(2), 183-199.

Georgeou, N., Schismenos, S., Wali, N., Mackay, K., & Moraitakis, E. (2023). A scoping review of aging expe-
riences among culturally and linguistically diverse people in Australia: Toward better aging policy and cultural
well-being for migrant and refugee adults. The Gerontologist, 63(1), 182-199. doi: 10.1093/geront/gnab191.

Ghosh 1. (2015). Caring Economics: A New Framework for Conceptualizing and Measuring Economic Acti-
vity. Creative Nursing, 21(2):80-84.

Goldberg, E. M. ve Connolly, N. (1982). The effectiveness of social care of the elderly. London: Heinemann
Educational Books.

Government of Canada. (2023, January 31). Statement by Ministers Duclos and Khera on Long-Term Care
Standards. Health Canada.

Government of Ontario. (2007). Long-Term Care Homes Act, 2007,

Gray, B. H., Sarnak, D. O., & Burgers, J. (2019). Home care by self-governing nursing teams: The Netherlan-
ds’ Buurtzorg model. The Commonwealth Fund Report, 8(3), 1-12.

Gultekin, D., Ilkkaracan, i., Bayar, A.A., and Ozcanli-Baran, P., (2025). Investing in the care services sectors
for employment generation and gender-inclusive growth: The case of Turkey. New Perspectives on Tur-
key 72,90-114

Helsper, E. J. (2021). The Digital Disconnect: The Social Causes and Consequences of Digital Inequalities.
SAGE Publications.

Hoenig S. A., & Page A. R. E. (2012). Counting on care work in Australia. Sydney, Australia: AEC Group.

Holl, F., Kircher, J., Hertelendy, A., Sukums, F., Swoboda, W. (2024). Tanzania's and Germany'’s Digital He-
alth Strategies and Their Consistency With the World Health Organization’s Global Strategy on Digital
Health 2020-2025: Comparative Policy Analysis. | Med Internet Res 26,

Hussein, H., Cramm, J. M., & Nieboer, A. P. (2024). Needs for aging in place: Views of older Moroccan adults
in the Netherlands. The Gerontologist, 64(7), gnad154.

Ilmarinen K, Van Aerschot L, Kroger T., (2024). Not Free at All: Home Care User Fees in a Nordic Care Sys-
tem. Social Policy and Society. 23(3):513-528. doi:10.1017/51474746422000240

ILO, (2018). Care work and care jobs for the future of decent work: Policy brief. Geneva: ILO.
ILO. (2018, August 27). How a new law in Uruguay boosted care services while breaking gender stereotypes.

ILO. (2023, September 22). Indonesia identifies seven strategic issues for its Road Map and Action Plan
on Care Economy.

ILO (2025). Topic Portal: Care Economy.

Institute of Strategic and International Studies (ISIS) Malaysia. (2024). Building a cradle-to-grave care
economy for Malaysia. Kuala Lumpur: ISIS Malaysia.

Kim, H., Lee, H., & Choi, J. (2023). Al-powered elderly care services in South Korea: Progress and policy
recommendations. Korea Institute for Health and Social Affairs Journal, 52(2), 67-89.

King, E.M., Randolph, H.L., Floro, M.S., Suh, J. (2021). Demographic, health, and economic transitions and
the future care burden. World Development, 140, 1-15

Kwak, M., Kim, B., Lee, H., & Zhang, J. (2021). Does gender matter in the receipt of informal care among
community-dwelling older adults? Evidence from a cross-national comparative study across the United
States, South Korea, and China. The Journals of Gerontology: Series B, 76(1), S64-S75. https://academic.
oup.com/psychsocgerontology/article/76/Supplement1/S64/5768020

Landefeld L. J., Fraumeni B., & Vojtech C. M. (2009). Accounting for household production: A prototype
satellite account using the American Time Use Survey. Review of Income and Wealth, 55(2), 205-225.

Langner, L. A., & Furstenberg, F. F. (2020). Gender differences in spousal caregivers’ care and housework:
Fact or fiction?. The Journals of Gerontology: Series B, 75(1), 173-183.

Lin, S., & Fang, L. (2023). Chronic care for all? The intersecting roles of race and immigration in shaping
multimorbidity, primary care coordination, and unmet health care needs among older Canadians. The
Journals of Gerontology: Series B, 78(2), 302-318. doi: 10.1093/geronb/gbac125.



44 YASLILAR iGIN BAKIM SISTEMLERINDE VE HiZMETLERINDE DiJiTALLESME

Lin, Z., & Liu, H. (2024). Race/ethnicity, nativity, and gender disparities in unmet care needs among older
adults in the United States. The Gerontologist, 64(4), gnad094.

Lloyd-Sherlock, P., Sempe, L., McKee, M., Guntupalli, A., (2021). Problems of Data Availability and Quality
for COVID-19 and Older People in Low- and Middle-Income Countries. The Gerontologist, 61(2), 141-144.

Maschi, T., Morgen, K., Hintenach, A., & Kaye, A. (2021). Aging in prison and correction policy in global
perspectives. Oxford Research Encyclopedia of Criminology

Maschi, T., Viola, D., & Sun, F. (2012). The high cost of the international aging prisoner crisis: Well-being as
the common denominator for action. The Gerontologist, 53(4), 543-554.

Ministry of Health, Labour and Welfare of Japan. (2021). Japan's national strategy for aging and digital
healthcare.

Mittelstadt, B. D., Allo, P.,, Taddeo, M., Wachter, S., & Floridi, L. (2016). The Ethics of Algorithms: Mapping
the Debate. Big Data & Society, 3(2), 1-21.

Moyle, W., Jones, C., Dwan, T., & Petrovich, T. (2018). Effectiveness of virtual reality interventions for older
adults: Systematic review and meta-analysis. Journal of Medical Internet Research, 20(2), e843.

Nadash, P., Doty, P., & von Schwanenflugel, M. (2018). The German long-term care insurance program:
Evolution and recent developments. The Gerontologist, 58(3), 588-597. doi: 10.1093/geront/gnx018.

National Academies of Sciences, Engineering, and Medicine. (2019). Integrating Social Care into the De-
livery of Health Care: Moving Upstream to Improve the Nation’s Health. Washington, DC: The National
Academies Press

NHS England. (2020). Total triage model in general practice.
NHS Digital. (2023). Digital social care records and remote monitoring: Progress report.

Nomura, K. and Kobayashi, N. (2024). Gender Gaps in Strategies for Maintaining the Social Participation
and Interaction of Older Adults with People in a Local Community. Health and Social Care in the Commu-
nity, Volume 2024, Article ID 3572577, 9 pages..

OECD. (2020). OECD Reviews of Public Health: Korea - A Healthier Tomorrow. OECD Publishing
OECD. (2021). OECD Reviews of Public Health: Japan - A Healthier Tomorrow. OECD Publishing.

Padhan, S., Mohapatra, A., Ramasamy, S. K., & Agrawal, S. (2023). Artificial Intelligence (AI) and robotics in
elderly healthcare: Enabling independence and quality of life. Cureus, 15(8), e42905.

Pancoast, D.L., Parker, P. and Froland, C. (eds) (1983) Rediscovering self-help: its role in social care. Beverly
Hills, CA: SAGE.

Peine, A., Marshall, B., Martin, W., & Neven, L. (Eds.). (2021). Socio-Gerontechnology: Interdisciplinary
Critical Studies of Ageing and Technology. Routledge.

Perissinotto, C., Zhang, C., Oseau, T., Balik, D., Sou, C., Burnight, C., & Burnight, K. (2019). Feasibility of a
tablet designed for older adults to facilitate telemedicine visits. Innovation in Aging, 3(Suppl 1).

Piau, A., et al. (2019). A smart home environment for older adults: A systematic review. International Jour-
nal of Medical Informatics, 132, 103983.

Public Health Agency of Canada. (2022, May 10). Age-friendly communities.

Rhee, J. C., Done, N., & Anderson, G. F. (2015). Considering long-term care insurance for middle-income
countries: Comparing South Korea with Japan and Germany. Health Policy, 119(10), 1319-1329.

Rostgaard T, Jacobsen F, Kroger T, Peterson E., (2022). Revisiting the Nordic long-term care model for
older people-still equal? European Journal of Ageing, 19(2): 201-210. doi: 10.1007/s10433-022-00703-4.

Saranummi, N. (2020). The Finnish digital health system as a model for a person-centric approach. The
Person-Centered Approach, 205-220.

Secretaria de la Mujer. (2024). Manzanas del Cuidado. Alcaldia Mayor de Bogota D.C
Singapore Ministry of Health. (2022). Digital health strategies for an aging population.

Song, Y., Anderson, R. A., Wu, B., Scales, K., McConnell, E., Leung, A. Y. M., & Corazzini, K. N. (2020). Resi-
dent challenges with pain and functional limitations in Chinese residential care facilities. The Geronto-
logist, 60(1), 89-100.



45

Suntai, Z., Noh, H., Lee, L., Bell, J. G., Lippe, M. P., & Lee, H. Y. (2024). Quality of care at the end of life: app-
lying the intersection of race and gender. The Gerontologist, 64(1), gnad012.

Szebehely, M., & Meagher, G. (2018). Nordic eldercare—weak universalism becoming weaker? Journal of
European Social Policy, 28(3), 294-308.

Tamiya, N., Noguchi, H., Nishi, A., et al. (2011). Population ageing and wellbeing: Lessons from Japan'’s
long-term care insurance policy. The Lancet, 378(9797), 1183-1192.

The Royal Society of Canada. (2020). Restoring trust: COVID-19 and the future of long-term care.

Tuncer, M. (2024). An intersectional life course approach to explore the narratives of ageing migrant wo-
men. Journal of Aging Studies, 71, 101267.

TUIK, (2024). Istatistiklerle Yasllar. https://data.tuik.gov.tr/Bulten/Index?p=Istatistiklerle-Yasli-
lar-2024-54079

Turkiye Cumhuriyeti Anayasasi. (1982). Resmi Gazete Tarihi: 09.11.1982, Sayi: 17863.

Turkiye Cumbhuriyeti Cumhurbaskanligi Strateji ve Bltce Baskanhdi. (2023). On ikinci Kalkinma Plani
(2024-2028). Turkiye Cumhuriyeti Cumhurbaskanligi. https://www.sbb.gov.tr

Turkiye Cumbhuriyeti Cumhurbaskanligi Strateji ve Biitce Baskanhdi. (2023). On ikinci Kalkinma Plani
(2024-2028): Aktif yaslanma 6zel ihtisas komisyonu raporu.Turkiye Cumhuriyeti Cumhurbaskanhgi. htt-
ps://www.sbb.gov.tr

United Nations, (2002). Madrid International Plan on Active Aging (MIPAA).

United Nations. (2024). Transforming Care Systems in the Context of the Sustainable Development Goals
and Our Common Agenda. UN System Policy Paper.

United Nations. (2015). Transforming our world: The 2030 agenda for sustainable development (A/
RES/70/1). https://sdgs.un.org/2030agenda

United Nations Department of Economic and Social Affairs, Population Division (2007). World population
ageing 2013, executive summary.

United Nations Economic Commission for Europe. (2021). Ageing in the Digital Era: Policy Brief on Ageing
No. 26 - Technology and Digital Inclusion of Older Persons. UNECE.

United Nations Economic and Social Commission for Asia and the Pacific (UNESCAP). (2022). Ageing and
long-term care: Republic of Korea. Social Development Division Working Paper. https://www.unescap.org/
sites/default/d8files/knowledge-products/SDD%20Working%20Paper%20Ageing%20Long%20Term%20
Care%20ROK%20v1-2.pdf

UNDP, (2023). Report on Improving the Care System in the Republic of Uzbekistan: A Path to Economic
Growth, Poverty Reduction and Improved Quality of Life.

UNDP, (2024). Policy Recommendations On Incorporation Of A Family-Based Approach In The Design And
Delivery Of Care Services.

UNDP (2024).Malaysia care economy: Landscape analysis. UNDP Malaysia. Retrieved from:
UNECE. (2020). Background Paper on Technologies and Older Persons.
UNESCO. (2018). A Global Framework of Reference on Digital Literacy Skills for Indicator

United Nations Department of Economic and Social Affairs (UN DESA). (2022). Leaving no one behind in
the hybrid digital society.

United Nations Economic Commission for Europe (UNECE). (2021). Ageing in the digital era: Bridging the
digital divide for older persons.

United Nations Economic Commission for Europe (UNECE). (2021). Aging-related social care systems in
transition economies: Institutional and home-based support.

United Nations High Commissioner for Human Rights. (2025). Human rights dimension of care and sup-
port(A/HRC/58/43). United Nations.

United Nations Human Settlements Programme (UN-Habitat). (2017). New Urban Agenda. United Nati-
ons. https://habitat3.org/the-new-urban-agenda


https://data.tuik.gov.tr/Bulten/Index?p=Istatistiklerle-Yaslilar-2024-54079
https://data.tuik.gov.tr/Bulten/Index?p=Istatistiklerle-Yaslilar-2024-54079
https://www.sbb.gov.tr
https://www.sbb.gov.tr
https://sdgs.un.org/2030agenda

46 YASLILAR iGIN BAKIM SISTEMLERINDE VE HiZMETLERINDE DiJiTALLESME

UN Women, (2019). The National Integrated Care System in Uruguay: An opportunity for the economic
empowerment of women.

https://lac.unwomen.org/sites/default/files/Field%200ffice%20Americas/Documentos/Publicacio-
nes/2019/10/SNIC%20web%20INGLES.pdf

United Way British Columbia. (2022). Enabling aging in place promising practices: Better at Home [Annual
report 2020-2021]. United Way BC.

Uruguay Parliament. (2015). Ley N° 19.353: Sistema Nacional Integrado de Cuidados.
Wang, J., Wang, X. (2024). Urbanization, female employment, and family care choice. J. Chin. Sociol. 11, 14.
U.S. Department of Health & Human Services. (2021). Telehealth: Delivering Care Safely During COVID-19.

van Deursen, A. J., & van Dijk, J. A. (2019). The first-level digital divide shifts from inequalities in physical
access to inequalities in material access. New Media & Society, 21(2), 354-375.

WHO, (2020). Decade of Healthy Ageing: Baseline report. Geneva: WHO. Retrieved from

WHO, (2021). Global strategy on digital health 2020-2025. Geneva

WHO Europe. (2021). Integrated care for older people: Tools and case studies from the European region.
WHO, (2021). Country case study on the integrated delivery of long-term care: Turkey.
WHO, (2022). Ageism in artificial intelligence for health: WHO policy brief.

WHO, (2022). Digital innovations in long-term care: A global perspective.

WHO, (2015). World Report on Ageing and Health. Luxemburg: World

Health Organization.

World Bank. (2021). Digital-in-Health: Unlocking the value for everyone.

World Bank. (2021). Europe and Central Asia Economic Update, Spring 2021: Data, Digitalization, and
Governance.

Vabg, M., Zechner, M., Stranz, A., Graff, L., & Sigurdardoéttir, S. H. (2022). Is Nordic elder care facing a (new)
collaborative turn? Social Policy & Administration, 56(4), 549-562. https://doi.org/10.1111/spol.12805

Valokivi, H., Carlo, S., Kvist, E., & Outila, M. (2023). Digital ageing in Europe: a comparative analysis of Ita-
lian, Finnish and Swedish national policies on eHealth. Ageing and Society, 43(4), 835-856

Voie, K. S., Wiles, J., Maehre, K. S., Kristiansen, M., Helgesen, A. K., & Blix, B. H. (2024). The timescapes of ol-
der adults living alone and receiving home care: An interview study. Journal of Aging Studies, 68, 101212.

Yash Haklari Ulusal Eylem Plani (2023-2028). Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanligi.

Zarif, M. O., & El-Den, J. (2023). The role of social robots in elderly care: a systematic review. Information,
14(4), 226.

Zhang, K., Cheng, X., Li, D., & Meng, X. (2025). The digital divide of older people in communities: Urban-
rural, gender, and health disparities and inequities. Health & Social Care in the Community, 2025, Article
ID 1361214.

Zimmerman, T., Garg, N., Grewal, K., Lau, F., & Ghassemi, M. (2022). Perceptions of digital technology
experiences and development among family caregivers of older adults. Proceedings of the 2022 CHI
Conference on Human Factors in Computing Systems.






Yaslanan Bir
Toplumda
Bakimin
Donusturuci
Gucu videosuna
ulasmak i¢in

Yaslanan Bir Toplumda

Bakimin Donusturucu Gucu:

YASLILAR ICIN BAKIM
SISTEMLERINDE VE
HIZMETLERINDE
DIJITALLESME

www.undp.org/tr/turkiye



