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Background.- The problems of the commu-
nity are  like skins of an onion. In spite of the 
population growth rate protection, popula-
tion growth rate is the one of the main prob-
lems of Turkey and still seen higher than the 
developed countries. On the other hand in-
crease of the diagnostic and treatment facili-
ties cause a rise on the number of old age 
people.  The percentage of the ageing peo-
ple in our community is estimated to in-
crease up to 9.3 % between the years 
2015 � 2025. There is an imbalance in the 
distribution of the old age homes in Turkey. 
Due to this imbalance, the number of popu-
lation per bed is between 67 as in İstanbul  
and 1610 as in Çorum, while  aged popula-
tion rate is higher in Çorum than İstanbul. 
On the other hand there is not any old age 
home in 37 districts, in some of them have 
the aged population is higher than average. 
Having high urbanisation rate, which reach-
ed 65% in 1997 and changing the family 
stile from a patriarchal to a nuclear family 
and the imbalance in the distribution of old 
age homes suggest that difficult days are 
ahead for ageing people. 
 
Vehid S. Thoughts and reflections on the 
distribution of old age homes in Turkey. Cer-
rahpaşa J Med 2000; 31: 239-244.  
 

T oplumu ilgilendiren sağlõk so-
runlarõnõn soğan kabuğuna ben-
zediği kabul edilmektedir.1 Yani 
toplumun sağlõkla ilgili sorunla-

rõ zaman süreci içerisinde değişmektedir. 

Önceleri bulaşõcõ hastalõklar, gelişmiş ül-
kelerin önde gelen sağlõk sorunu iken, gü-
nümüzde kalp hastalõklarõnõn, kanserle-
rin, intiharlarõn ve kazalarõn başlõca so-
run olmasõ bu benzetmeye gösterilebilecek 
örneklerdendir. 

Önceleri bir salgõn bilimi olarak kabul 
edilen epidemiyolojinin, bugün kullanõm 
alanlarõndan ve yararlarõndan biri de top-
lumun zaman süreci içerisinde değişen 
sağlõk sorunlarõnõ ortaya koymak ve bu 
sorunlara karşõ çözüm yollarõ bulunmasõ-
na yardõmcõ olmaktõr.1 Ülkemizin zaman 
süreci içerisinde ki sağlõkla ilgili toplum-
sal sorunlarõna göz atacak olursak; baş-
langõçta bulaşõcõ hastalõklar, daha sonra-
larõ  ana � çocuk sağlõğõ ve nüfus artõşõ, 
günümüzde bulaşõcõ olmayan kalp hasta-
lõklarõ ve çeşitli kanserler ön plana çõkmõş 
sağlõk sorunlarõ olarak göze çarpmakta-
dõr.2 Gelecekte ise toplumun yaşlanmasõ 
ile ilgili sorunlar yaşamamõz  kanõmca ka-
çõnõlmaz olacaktõr. Çünkü toplumsal de-
mografik dönüşümü3 yõllar önce yaşamõş 
bugünün gelişmiş olan ülkeleri toplumun 
yaşlanmasõ sorunu ile karşõ karşõyadõr.4,5  
Yapõlan nüfus projeksiyonlarõ ülkemizin 
nüfus yapõsõnõn 2015 � 2025 yõllarõ arasõn-
da değişerek bugünün gelişmiş ülkelerin-
deki benzer bir dağõlõma ulaşacağõnõ gös-
termektedir.6  

Yaşlõ sayõsõnõn oransal olarak artõşõnõ 
tek bir nedene bağlamak imkansõzdõr. Bu 
artõşta, tanõ ve tedavi yöntemlerinin geliş-
mesi, çevrenin sağlõk üzerine olumsuz et-
kisi olan koşullarõnõn düzeltilmesi ve hep-
sinden önemlisi Temel Sağlõk Hizmetleri 
arasõnda yer almakta olan aile planlamasõ 
hizmetleri7 ile doğurganlõğõn azalmasõyla 
genç nüfusun azalmasõ rol oynamaktadõr. 

1990 yõlõ nüfus sayõmõ sonuçlarõna gö-
re8 65 ve üzeri yaştakilerin oranõ ülkemiz-
de % 4.3�tür. Bu oranla bugün için toplu-
mun küçük bir bölümünü oluşturan yaşlõ-
larõn kõsa sürede % 9.3 ulaşacağõ tahmin 
edilmektedir.8,9 
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Toplumumuz yaşlõsõna sahip çõkma ö-
zelliği taşõmaktadõr. Ülkemizde yaşlõlar 
anayasa teminatõ altõndadõrlar. Anayasa-
mõzõn 61. Maddesine göre �Yaşlõlar devlet-
çe korunur. Yaşlõlara devlet yardõmõ ve 
sağlanacak diğer haklar ve kolaylõklar ka-
nunla düzenlenir� denmektedir.10 

1949 yõlõnda yürürlüğe giren 5434 Sa-
yõlõ Türkiye Cumhuriyeti Emekli Sandõğõ 
Kanunu, 1965 yõlõnda yürürlüğe giren 506 
Sayõlõ Sosyal Sigortalar Kanunu, 1971 yõ-
lõnda yürürlüğe giren Bağ�Kur Kanunu, 
1976 yõlõnda kabul edilen 2022 sayõlõ ka-
nun ve 1985 yõlõnda 3235 sayõlõ ek kanun-
la Sağlõk Sigortasõ haline dönüştürülen 
Bağ�Kur Kanunu ülkemizde emeklilere 
ve yaşlõlara sosyal güvence sağlayan ka-
nunlar ve uygulamalardõr.  

Kamu desteğinde organize edilecek sos-
yal hizmetlerle ilgili olarak 2828 sayõlõ � 
Sosyal Hizmetler ve Çocuk Esirgeme Ku-
rumu Kanunu� 27.05.1983 tarihinde yü-
rürlüğe girmiştir. Bu kanunun amacõ, ko-
runmaya, bakõma, veya yardõma muhtaç 
aile, çocuk, sakat, yaşlõ ve diğer kişilere 
götürülen sosyal hizmet ve faaliyetlerin 
düzenlenmesidir. Bu kanuna bağlõ olarak 
24.11.1984 tarihinde 18585 sayõlõ resmi 
gazetede yayõnlanarak yürürlüğe giren 
Huzurevleri Yönetmeliği ülkemizde huzu-
revlerinin kuruluş ve görevlerini açõkla-
maktadõr. Bu yönetmeliğe göre, huzurev-
leri desteksiz yaşamõ sõkõntõsõz olarak sür-
düremeyen yaşlõ, yalnõz ve kimsesiz birey-

CERRAHPAŞA TIP DERGİSİ 240 Cilt (Sayõ): 31 (4) 

KURULUŞ HUZUREVİ 
SAYISI 

KAPASİTE 

Başbakanlõk SHÇEK 44 5182 

Bakanlõklar 4 763 

Belediye 19 1868 

Dernek ve Vakõflar 21 1356 

Azõnlõklar 6 900 

Özel 26 887 

Toplam 120 10956 

Tablo I . Türkiye�de Yaşlõlara Hizmet Veren  
Kuruluşlarõn Sayõ ve Kapasiteleri 

İl Sayõ Kapasite 
Adana 2 197 
Adõyaman 1 15 
Afyon 1 110 
Ağrõ 1 30 
Ankara 4 641 
Antalya 1 150 
Aydõn 3 191 
Balõkesir 2 226 
Bolu 2 120 
Bursa 3 375 
Denizli 2 236 
Diyarbakõr 1 30 
Edirne 1 110 
Elazõğ 1 21 
Erzincan 1 84 
Erzurum 1 33 
Eskişehir 2 160 
G.Antep 2 220 
Hatay 1 100 
Isparta 1 30 
İstanbul 9 2134 
İzmir 3 607 
Kayseri 1 75 
K.Maraş 1 56 
Kastamonu 1 100 
Kocaeli 2 151 
Konya 1 210 
Kütahya 1 65 
Malatya 1 100 
Manisa 4 287 
Muğla 1 50 
Niğde 1 30 
Ordu 1 100 
Tekirdağ 1 80 
Trabzon 1 220 
Sakarya 1 100 
Samsun 1 70 
Sivas 1 100 
Ş.Urfa 1 40 
Uşak 1 110 
Toplam 67 7764 

Tablo II. Ülkemizde Devlete Ait Huzurevlerinin İllere 
ve Kapasiteye Göre Dağõlõmlar 



lerin huzur, güven, sağlõk ve mutlulukla-
rõnõ sağlamak, onlarõn fiziki, ruhsal ve 
sosyal gereksinimlerini karşõlamak için 
kurulmuştur.  

Sosyal Hizmetler Genel Müdürlüğü ka-
yõtlarõna11 göre derlenen bu çalõşmada 
yaşlõlara hizmet veren huzurevlerinin ille-
re ve kapasitelere göre dağõlõmlarõ tablo-
lar halinde sunulmaktadõr. 

Ülkemizde yaşlõlara hizmet veren hu-
zurevlerinin bağlõ bulunduğu kurumlar 
incelendiğinde (Tablo I), 7 ayrõ kurumun 
var olduğu anlaşõlmaktadõr. Bu kurumla-
rõn sahip olduğu huzurevi sayõsõ 120, top-
lam yatak kapasiteleri 10956�dõr. 

Huzurevlerinin illere göre dağõlõmõnõ, 
Başbakanlõk, Bakanlõk ve Belediyelere ait 
olanlarõ devlete ait olarak kabul edip ince-
lediğimizde (Tablo II), devlete ait huzu-
revlerinin 40 ilde, vakõflara ait huzurevle-
rinin 12 ilde, azõnlõklara ait olanlarõn 1 
ilde, özele ait olanlarõn ise 3 ilde bulundu-
ğu anlaşõlmaktadõr. 

Çeşitli dernek ve vakõflara bağlõ olarak 
12 ilde hizmet vermekte olan huzurevleri-

nin sayõsõ 21�dir (Tablo III). 
Azõnlõklara bağlõ olarak hizmet veren 

huzurevlerinin sayõsõ 6 olup, tümü İstan-
bul�da bulunmaktadõr. Bu huzurevlerinin 
toplam kapasitesi 900�dür. 

Özel sektöre bağlõ huzurevlerinin sayõsõ 
26 olup, toplam yatak kapasiteleri 887�dir. 
Bu huzurevlerinin illere göre dağõlõmõ 
Tablo IV�te sunulmaktadõr. 

Huzurevlerinin % 55.8�i devlete ait o-
lup, toplam kapasitenin % 71.3� ü yine 
devlete aittir (Tablo I). 

Tüm huzurevleri birlikte değerlendiril-
diğinde, sadece 43 ilimizde yaşlõlara huzu-
revi olanağõ bulunmaktadõr. Bu huzurev-
lerinin % 35�i İstanbul�da, % 9�u Ankara�-
da, %5�i Manisa�da, % 4�ü ise İzmir�de bu-
lunmaktadõr. Geriye kalan % 47�si huzu-
revi bulunan 39 ile dağõlmõştõr. Toplam 
kapasitenin ise %38�i İstanbul�da, % 8�i 
Ankara�da, % 6�sõ İzmir�de, % 4�ü Manisa�-
dadõr. Yine toplam kapasitenin % 44�ü 39 
ile dağõlmõş durumdadõr ki bu dağõlõm bu 
illerde toplam kapasitenin ancak %
1.1�inin bulunduğunu göstermektedir 
(Tablo II, III, IV). Bu dağõlõm ülkemizde 
huzurevlerinin gerek sayõ gerekse kapasi-
te açõsõndan dengesiz olarak dağõldõğõnõ 
göstermektedir. Bu dengesiz dağõlõm ille-
rin sahip olduğu yaşlõ sayõsõ ve yaşlõ oran-
larõ göz önüne alõndõğõnda çarpõklõk daha 
da artmaktadõr. Ayrõca bu dağõlõma göre 
37 ilimizde yaşlõlara huzurevi imkanõ bu-
lunmamasõ değerlendirilmesi gereken bir 
konu olarak göze çarpmaktadõr. 

Yaşlõlara sunulan huzurevi hizmetleri-
nin sayõca yeterliliği konusunda bir stan-
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İl Sayõ Kapasite 

Ankara 3 82 

Aydõn 1 37 

Balõkesir 2 58 

Bolu 1 110 

Burdur 1 100 

Çorum 1 20 

Isparta 1 200 

İçel 1 84 

İstanbul 6 383 

İzmir 1 88 

Manisa 2 144 

Sakarya 1 50 

Toplam 21 1356 

Tablo III. Ülkemizde Dernek ve Vakõflara Ait  
Huzurevlerinin İllere Göre Dağõlõmõ 

İller Sayõ Kapasite 
Ankara 4 134 
İstanbul 21 736 
İzmir 1 17 
Toplam 26 887 

Tablo IV. Ülkemizde Özel Sektöre Ait Huzurevlerinin 
İllere ve Kapasiteye Göre Dağõlõmõ 



dart bulunmamaktadõr. Huzurevi bulu-
nan ve bulunmayan illerdeki yaşlõ 
populasyonun sayõ ve oranõna bakarak bir 
değerlendirme yapacak olursak (Tablo V, 
VI); 

Huzurevlerinin toplam kapasitesi ince-
lendiğinde ülkemizde 65 ve üzeri yaştaki-
lere ortalama 214 kişiye bir huzurevi ya-
tağõ düşmektedir. Bu azõmsanacak bir ra-
kam olmamakla birlikte, illere göre bu da-
ğõlõm incelendiğinde, huzurevi bulunan 
illerde dahi dağõlõm açõsõndan büyük fark-
lõlõk bulunmaktadõr. Bir huzurevi yatağõ-
na düşen yaşlõ nüfusa göre illerimizi, Tür-
kiye�de bir yatağa düşen yaşlõ sayõsõ baz 
alõnarak iyi, zayõf ve kötü olarak üç gruba 
ayõrarak incelediğimizde; aralarõnda İs-
tanbul, Ankara, İzmir, Manisa, Adana, 
Bursa ve Diyarbakõr gibi illerin yer aldõğõ 
23 ilimizin Türkiye ortalamasõna göre iyi 
durumda olduğu, aralarõnda Çorum, Te-
kirdağ, Elazõğ ve Adõyaman illerinin yer 
aldõğõ 20 ilimizin Türkiye ortalamasõna 
göre zayõf durumda olduğu, İstanbul�da 
bir yatağa 67 kişi düşerken, İstanbul�a o-
ranla daha yüksek oranda yaşlõ 
populasyona sahip Çorum�da bir yatağa 
1610 kişi düşmesi huzurevlerinin gerek 
sayõ gerekse kapasite açõsõndan dağõlõmõn-
da dengesizliğin çarpõcõ örneklerindendir. 
Yine  aralarõnda yaşlõ populasyonun en 
yüksek gözlendiği Sinop ve Çanakkale il-
lerinin de yer aldõğõ 37 ilimizde huzurevi 
olanağõ bulunmamasõ nedeniyle kötü du-
rumda olduklarõ ortaya çõkmaktadõr.  
İl nüfuslarõ içerisinde yaşlõ nüfus oran-

larõ ele alõndõğõnda; huzurevi bulunan ille-
rin yaşlõ nüfus oranõ % 4.52, bulunmayan 
illerin ise % 4.65 olduğu, bu yönü ile de 
huzurevlerinin dağõlõmõnda nüfusun te-
mel alõnmadõğõ ortaya çõkmaktadõr. Nite-
kim, nüfuslarõ saptanabilen 71 ilden 
32�sinde yaşlõ nüfus oranõ ülke ortalama-
sõndan düşük veya benzer olup, bunlarõn 
%28�inde huzurevi kapasitesi ortalamaya 
göre iyi, %31�inde zayõf, %41�inde ise hu-
zurevi bulunmamaktadõr. Yaşlõ oranõ ülke 

CERRAHPAŞA TIP DERGİSİ 242 Cilt (Sayõ): 31 (4) 

İl Yaşlõ  
Sayõsõ 

Yaşlõ  
Oranõ 

Yatak Başõna  
Düşen Yaşlõ  

Sayõsõ 
Adana 58124 3.75 295 
Adõyaman 15243 2.97 1016 
Afyon 20539 2.77 186 
Ağrõ 9622 2.20 320 
Ankara 115612 3.51 134 
Antalya 41239 3.64 275 
Aydõn 47430 5.75 167 
Balõkesir 67229 6.90 236 
Bolu 32715 6.09 142 
Burdur 16537 6.48 165 
Bursa 83792 5.24 223 
Çorum 32206 5.28 1610 
Denizli 34221 4.55 145 
Diyarbakõr 26226 2.39 874 
Edirne 24048 5.94 258 
Elazõğ 21425 4.30 1020 
Erzincan 15009 5.01 178 
Erzurum 30360 3.57 920 
Eskişehir 33761 5.26 211 
Gaziantep 35778 3.54 160 
Hatay 35339 3.18 353 
Isparta 23370 5.37 101 
İçel 43697 3.44 502 
İstanbul 278637 3.87 67 
İzmir 136686 5.07 191 
Kastamonu 33371 7.88 333 
Kayseri 36021 3.81 480 
Kocaeli 20999 2.28 139 
Konya 70132 4.00 334 
Kütahya 32798 5.67 504 
Malatya 28987 4.12 290 
Manisa 62799 5.43 146 
K.Maraş 29803 3.33 532 
Muğla 33939 6.03 679 
Niğde 14057 4.59 469 
Ordu 37791 4.57 378 
Sakarya 33483 4.90 223 
Samsun 46929 4.04 670 
Sivas 33850 4.41 339 
Tekirdağ 27339 5.83 342 
Trabzon 41408 5.20 188 
Urfa 22912 2.28 573 
Uşak 17618 6.06 160 
Toplam 1903081          

Tablo V. Huzurevi Bulunan İllerde Yaşlõ Populasyon 
Sayõ ve Oranõ, Yatak Başõna Yaşlõ Nüfus 



ortalamasõndan yüksek bulunan 39 ilin %
36�sõnda huzurevi kapasitesi iyi, %
26�sõnda zayõf ve %38�inde huzurevi bu-
lunmamaktadõr.  

Buna göre ülkemizde huzurevlerinin 
dağõlõmdaki dengesizlik dolayõsõyla yeter-
siz durumda olduğu sonucuna varõlmakta-
dõr.  

Ülkemizde 1997 nüfus sayõmõna göre % 
65�e varan bir kentleşme söz konusudur. 
Genel olarak toplumuz yaşlõsõna sahip çõ-
kan toplum özelliğinde olsa bile,  kentler-
deki sosyo�ekonomik koşullar, aile yapõsõ-
nõn geniş, ataerkil yapõdan çekirdek aileye 

dönüşü gibi nedenlerle ailelerin yaşlõlarõ, 
özellikle yaşlõlarõnõn sosyal sorunlarõ ile 
ilgilenmelerini güçleştirmektedir. Yaşlõ-
lõkta yaşanan sosyal problemler medikal 
problemlerden daha fazladõr ve sosyal 
problemler medikal problemlerin daha a-
ğõr yaşanmasõna yol açmaktadõr.12 Bu ne-
denle  yaşlõlarõn sağlõk sorunlarõ yanõnda 
sosyal sorunlarõna da eğilinmesi gerek-
mektedir. Yalnõzlõk gerek kentte yaşayan 
yaşlõlarda ve  gerekse kõrsal alanda yaşa-
yan yaşlõlarda  başta gelen  sosyal sorun 
olarak ortaya çõkmaktadõr. Silivri ilçesin-
de yapõlan bir çalõşmada yalnõz yaşama 
oranõ merkezde % 13.34, ilçenin kõrsal a-
lanõnõ oluşturan Fenerköyü�nde % 11.03 
olarak bulunmuştur. Buna karşõlõk  sade-
ce eşlerden oluşan bir aile yapõsõna sahip 
olarak yaşayan yaşlõlarõn oranõnõn Silivri 
merkezde % 42.10, Fenerköyü�nde % 66.90 
olduğu belirtilmektedir.13  

Diğer taraftan yaşlõlara sosyal hizmet 
amacõyla kurulan huzurevlerine kabul e-
dilecek yaşlõlarda aranõlan nitelikler ara-
sõnda yer alan �günlük yaşama faaliyetle-
rini bağõmsõz yapabilecek nitelikte olmak,
yatalak veya devamlõ yatarak tõbbi tedavi 
veya bakõma gereksinimde olmamak, be-
den fonksiyonlarõnda kendi gereksinimi 
ile karşõlamada engel olacak herhangi bir 
sakatlõk veya hastalõğõnõn bulunmamasõ� 
gibi şartlarõn Anayasa�nõn 61. Maddesi ile 
uyumlu olduğu  söylenemez. 

Günümüze kadar olan dönemde toplu-
mu ilgilen sorunlarda, sorunu yaşarken 
çözüm yollarõnõn araştõrõlmasõ yaşanan 
sorunlarõn daha ağõr yaşanmasõna yol aç-
mõştõr. Yaşlõlar açõsõndan bugün için var 
olan olanaklarõn ülke geneline dağõlõmõ ile 
gelecekte yaşayacağõmõz soruna hazõr ol-
duğumuz söylenemez. Son yõllarda hizme-
te giren huzurevlerine bakõldõğõnda tama-
mõna yakõnõnõn İstanbul, Ankara, İzmir 
ve Manisa�da olduğunu görmekteyiz. Da-
ğõlõmõn bu yönde gelişmesi gelecekteki so-
runun çözümü açõsõndan bir yarar sağla-
yacağõ söylenemez. İyi bir planlama ve or-

İl Yaşlõ Sayõsõ Yaşlõ Oranõ 
Amasya 17069 4.76 
Artvin 16213 7.61 
Bilecik 12636 7.19 
Bingöl 7679 3.08 
Bitlis 7034 2.13 
Çanakkale 33520 7.75 
Çankõrõ 18104 7.26 
Giresun 29099 5.82 
Gümüşhane 8167 4.83 
Hakkari 2723 1.57 
Kõrklareli 20838 6.73 
Kõrşehir 12223 4.76 
Mardin 15595 2.79 
Muş 8102 2.15 
Nevşehir 14598 5.04 
Rize 21506 6.16 
Siirt 6239 2.56 
Sinop 21284 8.02 
Tokat 29926 4.15 
Tunceli 7613 5.70 
Van 11489 1.80 
Yozgat 23946 4.13 
Zonguldak 45509 6.96 
Aksaray 11781 3.60 
Karaman 12411 5.76 
Kõrõkkale 12388 3.53 
Batman 7796 2.26 
Şõrnak 5547 2.11 
Toplam 441035  

Tablo VI. Huzurevi Bulunmayan İllerde Yaşlõ 
Populasyon Sayõ ve Oranõ 
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ganizasyonla özellikle yaşlõ oranlarõnõn 
yüksek olduğu ve huzurevi bulunmayan 
iller, huzurevi açõsõndan desteklenmelidir. 
Ayrõca yaşlõlõkta en iyi bakõm yaşlõnõn 
geçmişini aratmayacak bir ortamda olma-
sõ gerçeğinden hareketle özellikle yalnõz 
yaşayan yaşlõlarõn evlerinde bakõmõnõ sür-
dürecek �Halk Sağlõğõ Hemşiresi� gereksi-
nimi karşõlanmalõdõr. Bu hemşirelerin ye-
tiştirilmesi konusunda Halk Sağlõğõ 
anabilim dallarõna büyük görevler düş-
mektedir. Aksi takdirde, 2020 yõlõnda bek-
lenen % 9.3�lük yaşlõ oranõ ile yaşlõ toplum 
olma özelliği sõnõrõna yaklaşacak olan ül-
kemizde, yaşlõlarõn özellikle sosyal sorun-
larõ başlõca toplumsal sorunlardan biri ha-
line gelecektir.   

ÖZET  

Toplumu ilgilendiren sağlõk sorunlarõ-
nõn soğan kabuğuna benzediği kabul edil-
mektedir. Ülkemizde nüfus artõş hõzõna 
karşõ alõnan önlemlere rağmen, nüfus ar-
tõş hõzõ ülkenin önde gelen sorunlarõndan 
biri olup, gelişmiş ülkelere oranla daha 
yüksektir. Diğer taraftan tanõ ve tedavi 
olanaklarõnõn gelişimi toplumda yaşlõ kişi-
lerin sayõsõnõn artmasõna neden olmakta-
dõr. Yaşlõ populasyon oranõnõn ülkemizde 
2015�2025 yõllarõnda % 9.3�e ulaşmasõ 
beklenmektedir   

Türkiye�de huzurevlerinin dağõlõmõnda 
bir dengesizlik söz konusudur. Bu denge-
siz dağõlõmdan dolayõ, bir huzurevi yatağõ 
başõna düşen nüfus 67 (İstanbul�da) ile 
1610 (Çorum�da) arasõnda değişmektedir 
ki Çorum�un yaşlõ populasyon oranõ İstan-
bul�dan daha yüksektir. Diğer taraftan 
Türkiye�nin 37 ilinde yaşlõlara hizmet ve-
ren bir huzurevi dahi bulunmamaktadõr. 
Huzurevi bulunmayan illerin bazõlarõnda 
Türkiye yaşlõ populasyon ortalamasõndan 

daha yüksek oranda yaşlõ bulunmaktadõr. 
1997 nüfus sayõmõnda gözlenen % 65 ora-
nõndaki kentleşme hõzõ, ataerkil yapõdan 
çekirdek aileye doğru aile yapõsõnõn değiş-
mesi ve yaşlõlara hizmet veren huzurevle-
rinin ülkedeki dengesiz dağõlõmõ, yaşlõlar 
konusu ile ilgilenilmezse yakõn gelecekte 
ülkemizde yaşlõlarõ zor günlerin beklediği-
ni düşündürmektedir. 
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