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AVRUPA BİRLİĞİ BAKANLIĞI  

AVRUPA BİRLİĞİ EĞİTİM VE GENÇLİK PROGRAMLARI MERKEZİ BAŞKANLIĞI  

AVRUPA BİRLİĞİ KATILIM ÖNCESİ MALİ YARDIM ARACI (IPA) İNSAN KAYNAKLARININ GELİŞTİRİLMESİ OPERASYONEL PROGRAMI OKUL EĞİTİMİ PERSONEL HAREKETLİLİĞİ 

YENİŞEHİR GEVHER NESİBE  

MESLEKİ VE TEKNİK ANADOLU LİSESİ 

YAŞLI HASTA BAKIM HİZMETLERİNDE  

SAĞLIK PERSONELİNİN İLETİŞİM BECERİLERİNİN ARTIRILMASI 



Kurumsal Özgeçmiş ve Deneyim 

Okulumuz, 1990-1991 eğitim öğretim yılında hemşirelik bölümü ile 

gündüzlü olarak Yenişehir Sağlık Meslek Lisesi adı altında eğitim öğretime 

başlamıştır. 

 

1996-1997 öğretim yılında İlk Yardım ve Acil Bakımı bölümü açılmıştır.  

 

1997-1998 öğretim yılında tıbbi sekreterlik bölümü açılmıştır.  

 

Daha sonra ilk yardım ve acil bakımı bölümü kapatılmıştır.  

 



Kurumsal Özgeçmiş ve Deneyim 

2012-2013 öğretim yılında Acil Sağlık Hizmetleri alanı (Acil Tıp 
Teknisyenliği dalı) açılmıştır. 

 

Yenişehir Sağlık Meslek Lisesi adı 2010-2011 eğitim ve öğretim yılında 
Yenişehir Anadolu Sağlık Meslek Lisesi olarak değiştirilmiştir. 
 

Milli Eğitim Bakanlığı’nın 2014/8 sayılı genelgesi doğrultusunda  meslek 
liseleri “Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesi” çatısı altında toplanmıştır. 

 

Bu kapsamda okulumuzun adı 2014-2015 eğitim öğretim yılından itibaren 
Gevher Nesibe Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesi olmuştur.  



Kurumsal Özgeçmiş ve Deneyim 

Mevcut alan/bölümlerimize 2014-2015 eğitim öğretim yılında öğrenci 

kaydı yapılmamıştır.  

 

Mesleki ve Teknik Anadolu Liselerinde 9. Sınıf öğrencilerine ortak bir 

öğretim programı uygulanmaktadır.  

 

Öğrencilerimiz 10. Sınıfta Sağlık Hizmetleri alanı, 11. Sınıftan itibaren de 

bu alanın dalları olan hemşire yardımcılığı, ebe yardımcılığı, sağlık bakım 

teknisyeni dallarından tercih yaparak sağlık sektörünün ara eleman 

ihtiyacını karşılamaya yönelik eğitim almaktadırlar. 



Kurumsal Özgeçmiş ve Deneyim 

Okulumuz, ortaokulların 8. sınıfından sonra Bakanlık tarafından yapılan 

merkezi sistem sınavı sonuçlarına göre öğrenci almaktadır.  

 

Öğretim süresi 4 (dört) yıldır. Yabancı Dili İngilizcedir. 

 

Sağlık hizmetlerinin değişen ihtiyaçları doğrultusunda, okulumuzda "Hasta 

ve Yaşlı Bakım Hizmetleri Alanı Açık Mesleki Lise uygulaması" 2014-2015 

eğitim-öğretim yılında hizmet vermeye başlamıştır.  

 

Bu alanda daha etkin faaliyet gösterebilmek için bu projeye ihtiyaç  

duyulmuştur. 

  



Projemiz 

2014-2015 eğitim öğretim yılında yapılan çevre analizleri sonucunda 

ihtiyaç duyulan Mesleki Açık Öğretim Lisesi Hasta ve Yaşlı Hizmetleri 

alanı öğretim programı  okulumuzda uygulanmaya başlamıştır.  

İlçemizde daha önce herhangi bir AB projesi yapılmamış, bu nedenle 

uluslararası bir karşılaştırma ortamı hiçbir platformda sağlanamamıştır.  

Bu eksikliklerden yola çıkarak,  

Kurum olarak kendine güvenen, bilgili, becerili, ülkenin gelişen 

gereksinimlerine yanıt verecek bireyler yetiştirmek ,  

Yönetim ve personel yetkinliklerini arttırmak,  

 



Projemiz 

Yeni açılmış olan "Hasta ve Yaşlı Bakımı Hizmetleri Alanı" nda eşdeğer 

kurumlar arasında  yetkinlik kazanmak ve farklılık  yaratmak,   

AB ülkelerindeki uygulamaları yerinde gözlemlemek , innovatif 

yöntemleri belirlemek ve kendi ihtiyaçlarımız doğrultusunda uygulamaya 

geçirmek ve kaliteyi arttırmak amaçlanmıştır. 

Avrupa'daki eş değer kurumda müfredat, öğretme yöntemleri veya 

araçları ile ilgili bilgi edinmek,  

Yabancı dil becerilerini geliştirmek, yabancı dil öğrenmeye farkındalık 

uyandırmak ihtiyacı doğmuştur.  



Projemiz 

Proje konumuzun “Yaşlı Hasta Bakım Hizmetlerinde İletişim Becerilerinin 

Arttırılması” olması sebebiyle akademik alanda yetkin, AB projelerinde 

deneyimli bir kurum arayışı içerisine girdik.  

Sosyal ağlar aracılığıyla yaptığımız araştırmalar sonucunda ihtiyacımıza 

yönelik olarak ortaklarımızı belirledik.  

 



Projemiz 

İlk alıcı ortak olarak bağlantı kurduğumuz Viyana Bilcom GmbH 

enstitüsü,  akademik çalışmaları ile deneyim sahibi “iletişim” konusunda 

eğitimlerinden faydalanabileceğimiz,  bu alanda 10 yılı aşkın bir süredir 

eğitim veren yetkin bir kurumdur. 

Bilcom bir eğitim enstitüsüdür.  Kurumda , bilişim, dil, ekonomi ve bir 

çok spesiyal alanların yanısıra iletişim, kişisel gelişim, medya araçları ve 

şirket yönetimine yönelik eğitim programları mevcuttur. 

Bilcom, proje sürecinde "iletişim“ konusunda eğitim seminerleri ve 

uygulama gezileri sağlamıştır. 



Projemiz 

İkinci alıcı ortağımız  İspanya-Instituto de Educación Secundaria Federico 

Mayor Zaragoza , bizimle eş değer sayılabilecek olan bir devlet okuludur. 

Okul içerisinde ortaokul,lise,meslek lisesi ve yüksek meslek okulları 

bulunmaktadır.  

Bu okul İngilizce ve İspanyolca olmak üzere iki dilde eğitim vermektedir. 

1992 yılında kurulmuş olup Sevilla' daki köklü kurumlardan biridir.  

Okulda 1400 öğrenci bulanmaktadır. 85 öğretim görevlisi bulunmaktadır.  

Ayrıca  bu kurumda proje konumuzla ilgili olan "Yaşlı Hasta Bakıcılığı" 

bölümü mevcuttur.  



Projemiz 

Sağlık Meslek Lisesi ve Yüksek Meslek Lisesi olarak  hizmet veren kurum, 

Labaratuar Asistanlığı, Labaratuar Teknikerliği, Hemşirelik, Dr. 

Asistanlığı, Acil Tıp Teknisyenliği,  Sosyal Bakım "Yaşlı Hasta Bakıcılığı", 

Çocuk Gelişimi , Çocuk Bakıcılığı Yabancı Dil ve Rehberlik bölümlerinde 

faaliyet göstermektedir. 

Kurum AB projelerinde yetkin ve deneyim sahibidir. 



Projemiz 

Proje ortaklarımızı belirledikten sonra T.C. Avrupa Birliği Bakanlığı, AB 

Eğitim  ve Gençlik Programları Başkanlığına bağlı Ulusal Ajans 2015 yılı 

çağrı döneminde Erasmus+ Okul Eğitimi Personel Hareketliliği 

programına “Yaşlı Hasta Bakım Hizmetlerinde Sağlık Personelinin İletişim 

Becerilerinin Artırılması” konulu proje ile başvurduk. 

Projemizin süresi 1 yıldır(2016 yılı). Projeye Okul Müdür Başkanlığında 2 

Meslek Öğretmeni ve 1 Yabancı Dil Öğretmeni katılmıştır.  

 



Projemiz 

Projemiz kapsamında Nisan ayında Avusturya Viyana’da bulunan 

ortağımız Bilcom Kurumuna 1 hafta süren ilk hareketliliğimizi 

gerçekleştirdik. Bu sürede yaşlı hasta bakımına dair ülke uygulamalarını 

hastane, özel bakım evi gibi kurum ziyaretleri yaptık.Yaşlı bakımı 

konusunda çalışan doktor, hemşire, hasta bakım elemanı gibi sağlık 

personel ile görüşmeler yaptık. 

 



Projemiz 

Mayıs 2016 da İspanya Sevilla’da bulunan ortağımız İspanya-Instituto de 

Educación Secundaria Federico Mayor Zaragoza’ya ikinci hareketliiğimizi 

gerçekleştirdik.  

Sevilla’da ortak kurumumuzda gerçekleştirilen çalışmaların yanı sıra 

ülkenin ve bölgenin yaşlı bakım hizmetlerini değerlendirmek için bölge 

halkına hizmet veren kiliseye bağlı huzur evi/bakımevi, yaşlı bakım kreşi 

ve sağlık programları uygulayan okul ziyaretlerinde bulunduk.  

Alanında yetkin personelden yaşlı bakımı ve iletişim konularında bilgi 

aldık. 



YAŞLI HASTA BAKIM HİZMETLERİNDE 

SAĞLIK PERSONELİNİN İLETİŞİM 

BECERİLERİNİN ARTIRILMASI 

Yaşlılık 

Yaşlanmaya bağlı psikolojik değişimler 

Yaşlı hastaya psikolojik yaklaşım 

Yaşlı hasta ile iletişim 



Yaşlılık 

Yaşlılık, insanın doğumla ölüm arasında geçen çocukluk, ergenlik, gençlik, 

orta yaşlılık ve yaşlılık olarak sıralayabileceğimiz yaşam dönemlerinin 

sonuncusudur.  

 

Her canlı için, yaşam sürecinin son ve kaçınılmaz bir dönemidir. Yaşlılık 

dönemi 65 yaş ve üzeri olarak kabul edilir. 

 

Yaşlanma bedensel, ruhsal, zihinsel ve toplumsal değişimlerin yaşandığı bir 

süreçtir.  

 



Yaşlılık 
Yaşlı bireyin yaşadığı bu değişimlere uyum sağlamasını ve kendi 

potansiyellerini geliştirmesi için yardımcı olmak önemlidir.  

 

Yaşlılık fiziksel, psikolojik ve sosyal boyutları ile değerlendirilmesi gereken 

bir süreçtir.  

 



Yaşlılık 

Yaşlılık, şu şekilde sınıflandırılabilir:  

Biyolojik Yaşlılık: Gelişim sürecinde vücudun yapısal ve işlevsel olarak 

değişimidir.  

 

Anne karnında başlayan bu değişim sürecinde en erken yaşlanan hücre 

gözümüzdeki lens hücreleridir.  

 

Yaşam biçimimiz hücrelerimizin yaşlanması üzerinde etkilidir.  



Yaşlılık 

Psikolojik Yaşlılık: Gelişim sürecinde deneyimlerin artmasıyla oluşan 

davranış değişiklikleri ve davranışsal uyum yeteneğindeki yaşa bağlı 

değişimlerdir.  

 

Anılarda yaşama, geçmişe özlem, geçmişe takılıp kalma, geçmişten 

kopamama da bunun içindedir.  

 

Geleceğe güvensizlikten kaynaklanan korku, kaygı ve üzüntü gibi 

duyguların tümü psikolojik çöküntü yaratır.  

 

Sosyolojik Yaşlılık: Kişinin toplumsal rol, statü ve beklentilerinin 

değişmesidir. 

 

 



Yaşlılıkta Ruhsal Özellikler  

Yaşlılık döneminde bireyin fizyolojik ve psikolojik uyum gücü oldukça azalır 

Yaş ilerledikçe, bireylerde ruhsal açıdan birtakım değişiklikler meydana 

gelmektedir 

Yenilikten kaçan yaşlı bireyde hafızada yıkılma dikkati çeker. Yakın 

olaylardan başlayarak her yeni hatırayı da unutmaya başlar 

Yaşlının iç dünyasına kapanması ve içe dönük bir yaşam sürmesi, duygulanım 

durumunu da bozar. Bu durum yaşlı bireyleri benmerkezci davranmaya 

yönlendirebilir.  



Yaşlılıkta Ruhsal Özellikler  

Ölüm korkusu, gelecekle ilgili endişeler, çocukların evden ayrılması, eşin 

veya yakın çevreden birinin ölmesi, güven azlığı, şiddete maruz kalma 

korkusu, emeklilik sonrası maddi imkânların kısıtlanması vb. gibi hususlar da 

yaşlı bireyin duygulanım durumunu bozmakta, yalnızlık ve yabancılaşma 

duygularını arttırmaktadır. 

Yaşlılıkta meydana gelen kayıplar, stresler, krizler, emeklilik, dulluk, 

hastalık, fiziksel gücün azalması, duyu kaybı, toplumsal statüdeki 

değişiklikler ve yaşam standardındaki değişmeler gibi etkenler karşısında her 

yaşlı aynı tutum ve davranışı sergilemez. 



Yaşlılıkta Ruhsal Özellikler  

Bu dönemde ölüm gerçeğinin varlığı kuvvetle hissedilir. Yaşlı birey 

varoluşunu ve ölümü anlamlandırma çabasından dolayı dini değerlere 

kolaylıkla bağlanabilir.  

Ahlak ve faziletten bahseden yaşlıda, bazen normal olmayan davranışlar 

görülür.  

Yaşlılıkta görülen bunamalarda, tabloya ileri derecede birtakım hezeyanlar 

da eklenebilir.  



Yaşlanmaya Bağlı Psikolojik Değişimler 

Yaşlılığın psikolojik yönü, genel olarak, bilişsel beceriler ve ruhsal davranış 

değişimleriyle ilgilidir.  

 

Bilişsel beceriler; zekâ, dikkat, öğrenme, bellek, dil, görsel-uzamsal yetiler, 

akıl yürütme ve bilişsel esneklik gibi alanlardaki değişiklikleri; ruhsal 

davranış değişimleri ise duygu durum, güdülenimler ve baş etme becerileri 

gibi çeşitli nitelikleri içermektedir. 



Yaşlanmaya Bağlı Psikolojik Değişimler 

Yaşlılıkta Bilişsel Beceriler 

Yaşlanma ile birlikte yaşlı kişilerin bilişsel becerilerinde (bellek, dikkat, algı 

vb.) dolayısıyla ruhsal özelliklerinde değişiklikler meydana gelir. 

 

Yaşlanma ile beyin yapısında ve fizyolojisinde bazı değişiklikler olmaktadır.  

 

Nöronların ölmesi nedeniyle beynin hacmi küçülmekte ve ağırlığı 

azalmaktadır. 80 yaşından sonra beyin ağırlığının %17 azaldığı görülmektedir.  



Yaşlanmaya Bağlı Psikolojik Değişimler 

Yaşlanma sürecinde bilişsel alanla ilgili fonksiyonların tümünde gerileme 

görülmez.  

 

Bireyin kendi kişisel özellikleri, yaşam kalitesini belirleyen sosyo-ekonomik 

şartlar, eğitim seviyesi, geçirilen hastalıklar ve genel psikolojik durumu, 

bireyin anatomik yapısı vb. gibi faktörler, bireyin yaşlılıktaki bilişsel 

becerilerini etkilemektedir.  



Yaşlanmaya Bağlı Psikolojik Değişimler 

Bazı araştırmacılar; zihinsel açıdan yaşlılığın bütünüyle bir “gerileme 

dönemi” olmadığı, tecrübe ve öğrenmeye dayalı “birikimli zeka”nın yaş 

ilerledikçe arttığı yönünde tespitlerde bulunurken , 

Bazı araştırmalarda da dil kullanma yeteneği, bellek, dikkat ya da 

konsantrasyon gibi alanlarda yaş ilerledikçe işlev bozuklukları olduğu ve 

özellikle yaratıcılık gerektiren alanlarda ilerleyen yaşlara rağmen halen 

temel yaratıcılık yeteneklerini korusalar da çok kaliteli ürünler vermede 

yaşlıların zorlandığı belirtilmektedir.  



Yaşlanmaya Bağlı Psikolojik Değişimler 

Zekâ: Yapılan araştırmalar sonucunda bireyin bilgi ve deneyim birikimini 

yansıtan sözel işlemlerde yaşla birlikte düşüş gözlenmez.  

 

Ancak kişinin bilgiyi işleyip çabucak cevap vermesi gereken sözel olmayan 

problemlerin çözümünde yaşla birlikte gerileme gözlenmektedir.  



Yaşlanmaya Bağlı Psikolojik Değişimler 

Öğrenme ve bellek: Yaşlanma sürecinde en çok etkilenen bilişsel işlev, 

öğrenme ve bellektir.  

 

Yaşlı kişilerde; bellek azalması, kusurlu ve eksik hatırlama ve bellek sapması 

gibi bellek değişiklikleri görülür.  

 

Ayrıca beyin yapısının dejenerasyona uğramasıyla düşüncenin içeriği, mantık 

ve muhakeme niteliği değişir ve bozulur.  

 

Düşünce akışında yavaşlama, ayrıntıcı olma ve direnme eğilimi görülür. 

Kavramlar arasında karşılaştırmalar yapılamaz ve doğruya ulaşılamaz. 

Hesaplamalar, somut ve soyut kavramlar bozulur. 

 



Yaşlanmaya Bağlı Psikolojik Değişimler 

Dikkat: Yaşla birlikte devamlı dikkatte azalmalar görülür.  

 

Ancak yaşlılar, yaşadıkları zaman içinde dikkatlerini nasıl kullanacaklarını ve 

nelere dikkat etmeleri gerektiği konusunda gençlerden daha çok bilgi ve 

deneyim sahibi olduklarından bu eksikliklerini büyük oranlarda telafi ederler.  

 

Dikkati bir uyarandan diğerine yöneltip, sonra tekrar öbür uyaranı izlemek, 

yani aynı zamanda dikkati bir kaç uyarana bölüştürebilme yeteneği yaşla 

belirgin azalma gösterir.  

 



Yaşlanmaya Bağlı Psikolojik Değişimler 

Dil: Yaşlanma ile birlikte dili kullanma yetisinde değişiklikler olmaz.  

 

Yaşlılıkta iletişim güçlükleri daha çok görme ve işitme alanındaki duyusal 

yitimlere bağlıdır.  

 

İsimleri ve kelimeleri hatırlama konusunda zorluklar yaşasa da bu durum 

günlük iletişimi bozmaz. 



Yaşlanmaya Bağlı Psikolojik Değişimler 

Ruhsal davranış değişimleri: Yaşlılık döneminde temel kişilik özelliklerinin 

değişmediği düşünülmektedir. Ancak yaşlı kişilerin bazıları eşlerini ve 

yakınlarını kaybetmiş olabilirler.  

 

Bu nedenle fiziksel sağlıklarında önemli sorunlar ortaya çıkmaya başlar. Tüm 

bunlarla baş etmeye çalışmak duygu durum ve moral açısından güçlükler 

yaratır.  

 



Yaşlanmaya Bağlı Psikolojik Değişimler 

Bu nedenlerle yaşlı insanlarda huysuzluk, alınganlık, ara sıra kendi kendine 

konuşma, unutkanlık, geçmişe odaklanma, şimdiki nesli beğenmeme ve 

eleştirme, anlattıklarını yineleme vb. gibi daha dolaylı olarak gözlemlenen 

davranış değişiklikleri görülebilir.  

 

Yaşlılık döneminde bilinçte bulanıklık, alzheimer hastalığı, narsistlik kişilik 

bozukluğu, nevroz, stres, uyku bozuklukları, yönelim bozuklukları ve 

depresyon sıkça görülmektedir. 



Yaşlıya Psikolojik Yaklaşım 

Yaşlı bireyler hem psikolojik hem de organik özellikleri gereği desteğe 

ihtiyaç duyarlar.  

 

Problemlerin en aza indirilmesi için bakım yapan kişinin, deontolojik 

kurallara uyması ve hasta yakınları ile sürekli işbirliği içerisinde olması 

gerekir.  

  

Yaşlı bireylerin, kendileriyle birlikte olan ve bakım veren kişilerle ilişkileri 

çok önemlidir.  

 



Yaşlıya Psikolojik Yaklaşım 

Yaşlılar, bakım veren kişilerle, özellikle güven duygusu konusunda sıkıntı 

yaşarlar. Çünkü kendi bakımının yapılıp yapılamayacağı hakkında endişe 

yaşarlar.  

 

Bakım veren kişi ile yaşlı arasındaki ilişkinin gelişmesinde ilk dönemlerde 

yaşlının ailesinden olan üçüncü bir kişiye gereksinim duyulur.  

 

Zaman içinde yaşlı bireyle bakım veren kişi arasında bağlılığın ilerlemesi ve 

güven duygusunun oluşmasıyla aradaki birçok sorun çözülür.  

 



Yaşlıya Psikolojik Yaklaşım 

Yaşlı bireylere psikolojik yaklaşım ilkelerini şöyle sıralayabiliriz:  

•Hasta ve yaşlı hakları yönetmeliği hakkında bilgi edinip değişen ve gelişen 

bilgiler takip edilmeli.  

 

•Yaşlı bireye kendini tanıtıp, uygun ve samimi dille hitap edilmeli.  

 

•Yaşlı bireyin tüm sorunları belirlenmeli, belirlenen sorunlarda öncelikler ve 

hedefler saptanmalı.  



Yaşlıya Psikolojik Yaklaşım 

•Yaşlının varlığının önemi ortaya konmalı, önemli biri olduğu hissettirilmeli.  

 

•Açık, sade ve anlaşılır bir dille iletişim kurulmalı.  

 

•Yaşlılık süreci hakkında doğru bilgilendirilmeli.  

 

•Yaşlı bireyin sorunları hakkında, kendisini endişelendirmeden, gerekli 

açıklamalar yapılmalı.  

 

• Yaşlı birey, problem çözmede motive etmeli ve cesaretlendirilmeli  

 

 

 



Yaşlıya Psikolojik Yaklaşım 

•Potansiyellerini keşfetmesine destek verilmeli ve becerileri artırılmalı.  

 

•Çevresiyle ve ailesiyle ilişkileri artırılmalı.  

 

•Değişen durumlara uyum sağlamasına yardımcı olunmalı. 

 

•Psikolojik destek verirken hasta zaman zaman yakınları ile olumlu olumsuz 

tartışmalar yaşayabilir. Böyle durumlarda konuya müdahale etmeden sabırla 

dinlemeli.  



Yaşlıya Psikolojik Yaklaşım 

•Psikolojik sorunların zamanında tespit edilmesi rahatsızlığın tehlikeli 

boyutlara ulaşmasını önleyecektir. Yaşlılarda birçok sağlık sorunlarının bir 

arada olması her bir sorunun ayrı ayrı ele alınmasıyla hastanın psikolojisini 

olumsuz etkileyecektir.  

 

•Yaşlı birey için ev, hastane veya sosyal hizmet mekânında sağlıklı, sevdiği, 

ihtiyaç duyduğu, eşyalarla donatılmış bir yer düzenlenmelidir.  

 

•Kendisine refakat eden kişi, bilgili ve yardımsever olmalı ayrıca yaşlının 

benimsediği, sevdiği biri olmalıdır. Hastanın yaşını, hastalıkla ilgili 

özelliklerini, eğitim durumunu, beslenme alışkanlıklarını, dini inançlarını, 

sosyal ilişkilerini bilmek psikolojik destek için kolaylık sağlar 



Yaşlıya Psikolojik Yaklaşım 

•İyi bir dinleyici olmalı, dinlerken yaşlı yargılanmaz (sen zaten böylesin, sen 

cimrisin gibi)  

 

•Yaşlı birey demans ve bilinç bulanıklığından dolayı, uzun süre yalnız 

bırakılmamalı, bulmaca çözmesi veya kültür durumuna göre benzeri uğraşlar 

önerilir.  

 

•Yaşlı bireyin analitik düşünce gücü geliştirilmeli. Örneğin bunun için 

okuduğu bir kitabı yorumlaması istenebilir. 



Yaşlıya Psikolojik Yaklaşım 

•Hem fizyolojik hem de psikolojik yönden olumlu desteklenebilmesi için, 

durumuna uygun spor veya hafif egzersizler önerilir.  

 

•Özellikle depresyon durumlarında dramatik yayın, film ve haberlerden uzak 

durmaları sağlanır.  

 

•Yaş grubuna ve uğraşılarına uygun dernek veya kulüplere üye olması 

konusunda önerilerde bulunulur.  

 

•Yeterli tıbbi destek sağlanır. 



Yaşlı Hasta ile İletişim 

Yaşlanma her canlıda görülen, tüm işlevlerde azalmaya neden olan, 

süregelen ve evrensel bir süreç olarak tanımlanabilir.  

 

Yaşlılık, iç ve dış çevredeki değişikliklere uyum yeteneğinin azalması sonucu, 

problemlerle başa çıkmanın zorlaştığı ve pek çok hastalığın karşımıza çıktığı 

bir yaşam dönemidir.  

 

Yaşlı hastalarla iletişim kurarken daha dikkatli olunmalıdır; çünkü bu 

yaşamsal dönem içerisinde duygusal tepkiler daha derindir.  

 

Yaş ilerledikçe yanlış algılamalar ve kırılganlıklar artar. 



Yaşlı hastalarla iletişim kurarken dikkat edilecek hususlar 

Yaşlı hastalarla iletişim kurarken sizi anlayamayacağı düşüncesiyle 

yaklaşmayınız.  

 

Yaşlılar, diğer bireylere göre manevi açıdan daha hassas ve kırılgan 

olabilirler. O nedenle, yaşlı hastalara bağırmadan onların duyabileceği 

şekilde sakin ve yavaş konuşunuz.  

 

Hastanın öyküsünü ve şikâyetlerini çok iyi alabilmek için sorularınızı açık, 

anlaşılır bir şekilde sorun ve yanıtlamaları için zaman tanıyınız. 



Yaşlı hastalarla iletişim kurarken dikkat edilecek hususlar 

•Tıbbi terimleri aşırı kullanmaktan kaçınınız.  

 

•Hiçbir zaman yaşlılarla, çocukla konuşur gibi konuşmayınız.  

 

•Yaşlılıkta kas yapıları zayıfladığından ani ve hızlı hareketler yaptırmayınız.  

 

•Yaşlı hastaların eşlerinin de yardıma gereksinimi vardır. Eşinin sağlık 

kuruluşuna getirilmesi, özellikle acil durumlarda korkutucu ve endişe verici 

olacağından birkaç dakikanızı ayırarak, neyi niçin yaptığınız konusunda 

ailesini bilgilendiriniz. 



Avusturya/Viyana’da bulunan ortağımız 

Bilcom’da seminer çalışması 



Seniorenschlössl Wien-Donaustadt 

(Yaşlı Bakım Evi) 

Yaşlı bakım evinde yaşlı hasta bakımı ve iletişim konusunda 

değerlendirmeler yapıldı. 















İlahi Kurtarıcı 

Hastanesi 

Vasküler tıp konusunda 

uzmanlaşmış ve yaşlılar için 

akut bakım veren bir sağlık 

kuruluşudur.  

Kuruluşun amacı yaşlıları 

sağlıklı tutmak, yaşlılık 

dönemine özgü farklı 

hastalıklarla mücadele eden 

yaşlıların yaşam kalitesini 

artırmaktır. 



Hastanenin Hizmet 

Alanları 

•Vasküler / angiology 

•Diyabet 

•Akutgeriatrie 

•Nörolojik hastalıkların tedavisi , 

özellikle inme (inme birimi), 

yaşlılarda nörolojik ağrı ve 

epilepsi 

•Büyük cerrahi dahil. Vasküler 

cerrahi, rekonstrüktif cerrahi 

bütünleştirici 

•Prostat hastalığı ve inkontinans 

tedavisi 

•Doğum yılda 1.700 doğum ile 

dahil. Youngmum ve ev lena 



Hastanenin Hizmet 

Alanları 

•Yaşlılar hastaneye genellikle 

bakıcıları ile birlikte gelmekte. 

•Bakıcılarından yaşlıların 

kullandığı özel kelimeler 

öğreniliyor. Banyo yapmak için 

hangi kelime kullanılıyor gibi. 

•Yaşlı hastalar hastanede 

geçirdikleri ilk günlerde 

odalarını kaybetme sorununu 

yaşıyorlar, bu sorunun 

çözümünde odanın kapısına bir 

hayvan resmi asıyorlar.böylelikle 

yaşlı hastanın odasını bulması 

kolaylaşıyor. 



Hastanenin Hizmet 

Alanları 

•Yaşlı hasta ile iletişimde yazı 

tahtalarına sıklıkla 

başvurulmakta. 

•Duygu, ağrı, vb. durumlar için 

smiley ifadelerinden hazırlanmış 

çizelgeler kullanılmakta. 

•Yaşlı hastanın fizyolojik 

becerilerini ifade etmek için 

klinik servislerinde görsel 

çizimlerden oluşturulmuş 

çizelgeler kullanılmakta. 

•Yakın zamanda bilgisayar 

destekli iletişim programlarına 

tam geçişi planlamaktalar. 

Günümüz yaşlı neslinin 

bilgisayar konusunda 

deneyimsizliği nedeni ile geçiş 

ertelenmiş durumda. 



İspanya / El Hospital de 

la Santa Caridad 

Miguel MANARA  1600 lü 

yılların ortalarında Sevilla 

da yaşayan zengin bir 

tüccardı. 1661 yılında eşinin 

ölümünden sonra hayatının 

anlamını sorgulamaya 

başladığı dönemde 

,Guadalquivir Nehri'nde 

boğularak hayatlarını 

kaybeden, idama mahkum 

edilen, salgınlarda hayatını 

kaybeden kimsesiz 

insanların cenazelerini  

sahip çıkarak dine uygun 

gömülmelerini sağlamak gibi 

mütevazi çalışmalar yapan 

Kutsal Charity/Sadaka 

Kardeşliğini keşfeder ve 

kardeşliğe katılır.  



El Hospital de la 

Santa Caridad 
Yaptığı çalışmalar ile 
kilisenin ölüm dönemindeki 
hastaların kabul edildiği, 
kimsesiz insanların 
bakımının üstlenildiği bir 
kurum haline dönüştürür. 

1663 yılında ölünceye kadar 
yaptığı çalışmalar ile  
hospital de la santa caridad 
hastanesinin kurulmasına 
öncülük etmiştir. 

Kilise günümüzde hastane, 
huzurevi/darülaceze gibi 
hizmet vermeye devam 
etmektedir. 





Estancia Diurna Para 

Mayores Santa 

Catalina 

Yaşlı insanlara gündüz bakım 
evi hizmeti veren bir kurum. 

Yaşlılar  çocukları tarafından 
sabah buraya bırakılıyor. 
Akşam işten çıktıktan sonra 
alınıyorlar.  

Doktor, hemşire, psikolog 
hasta bakım elemanı kadrosu 
ile yaşlılara profesyonel bir 
hizmet sağlıyor. 

 



Estancia Diurna Para 

Mayores Santa 

Catalina 

Kurumda yatağa bağımlı, özel 

durumu olan yaşlılar için 

birimler bulunmakta. 

Yaşlılar gün boyunca uzmanlar 

tarafından planlanan 

programlar doğrultusunda 

çalışmalar yapıyorlar. 

Yaşlıları dinlemeye ve onlara 

temas etmeye önem veriliyor. 

 



İnstituto De Ensenanza 

Secundaria Federico 

Mayor Zaragoza 

IES Federico Mayor Zaragoza 

Sevilla Bellavista semtinde 

eteklerinde yer almaktadır. 

Bir devlet okuludur. Okul 

içerisinde ortaokul,lise,meslek 

lisesi ve yüksek meslek okulları 

bulunmaktadır.  

Bu okul İngilizce ve İspanyolca 

olmak üzere iki dilde eğitim 

vermektedir. 

1992 yılında kurulmuş olup 

Sevilla' daki köklü kurumlardan 

biridir.  

Okulda 1400 öğrenci 

bulunmaktadır. 85 öğretim 

görevlisi bulunmaktadır.  

 





AŞAMALARI VE / VEYA EĞİTİM DÜZEYLERİ-SINIFLANDIRMA 

ALANLARI 

 Lisans - Fen ve Teknoloji 

 Lisans - Edebiyat ve Sosyal 
Bilimler 

 Yetişkin Lisesi - Fen ve 
Teknoloji (harmanlanmış) 

 Ortaöğretim 

 Yetişkinler için Zorunlu 
Ortaöğretim 

 Teknisyen Hemşirelik 
Görevlileri Bakım 

 1.Hemşirelik Yardımcıları 
Bakım  

 2.Teknisyeni Bakım 
Hemşireliği Görevlileri 

 Acil Sağlık Teknisyeni 

 Telekomünikasyon Tesisleri 
Teknisyeni 

 1.Tesisler, Ekipman ve 
Telekomünikasyon 
Ekipmanları  
2.Teknisyeni 
Telekomünikasyon Tesisleri 

 Klinik Tanı Laboratuvarı 
Teknisyeni 

 1.Tıp Klinik Analiz  
2.Klinik Tanı Laboratuvarı 
Teknisyeni 

 

 



Formacion Profesional Centro Oficial Y Concertado Ciclos 

Formativos De Grado Medio Y Superior İniciacion Profesional 

Lise seviyesinde hemşirelik 

ve hasta bakımı,   

Yüksek okul  seviyesinde 

hemşirelik ve hasta bakımı, 

Tıbbi sekreterlik alanında 

liseden sonra meslek yüksek 

okulu seviyesinde 2 yıl 

eğitim verilmekte.  

Diğer bölümler 4 yıl eğitim 

alıyor.  

İngilizce eğitimi verilmekte 

kültür dersi yok.  

 



 Erasmus programı ile3 ay 

boyunca Malta, İrlanda vb. 

ülkelere öğrenci değişim 

programları ile okul 

öğrencileri staja gidiyorlar.  

 Görüşme yapılan kişi 

Yönetim birimi sorumlusu.  



Aile Hekimi eşdeğerinde kurum 

ziyareti.  

Sosyal Çalışmacı ile yapılan 

görüşmeden bir kesit. 

Bölgenin yaşlılarının sorunlarının 

değerlendirilmesi yapıldı. 

Göç alan bir bölgede hizmet 

veren bir kurum. 

Özellikle bölgenin yerli 

ailelerinde yaşlılarda alkol ve 

uyuşturucuya bağlı sorunlar ve 

şiddet, 

Göçmen ailelerde ise aile içi 

şiddet veya yaşlılara yönelik 

şiddet olduğunu ifade etti. 

 



İnsan, doğar büyür gelişir.  

Gelişim sonrasında tekrar tersine dönüş yani biyolojik 

ve psikolojik anlamda gerileme başlar. 

Yaşlı ve hastalarla ilgili Avrupa da yapmış olduğumuz 

gezi ve gözlemlerde en çok dikkatimizi çeken  

 

“Sevgi ve İlginin Bu İnsanlara Sunumu Ve Gösterimi” 


