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“Healthy Cities” and Aging: Assessment on COVID-19 Pandemic Period

 “Sağlıklı Şehirler” ve Yaşlanma: COVID-19 Pandemi 
Dönemine İlişkin Değerlendirmeler 
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ABSTRACTÖZ
Sixty five years of age and older people are known to increase glo-
bally. This increase reveals the need to organize cities according to 
the needs of elderly people. The “Healthy Cities” approach is a he-
alth promotion program that which can cover such needs. However, 
crises such as the Novel Coronavirus Disease (COVID-19) epidemic 
highlight the necessity of reviewing existing approaches. Additional 
measures are required to minimize the exposure of the elderly pe-
ople, one of the vulnerable groups, from the COVID-19 pandemic. 
Therefore, reviewing the Age Friendly Cities approach in this pers-
pective might be proper. In this article, approach of healthy cities to 
elderly health and its capaciy to respond to the crises like COVID-19 
pandemic are examined. Additionally the global prominent examples 
were examined and suggestions were proposed  to make the practi-
ces better. 

Dünya genelinde şehirlerde yaşayan altmış beş yaş ve üzeri nüfusun 
arttığı bilinmektedir. Bu artış, kentlerin yaşlı bireylerin ihtiyaçlarına 
göre düzenlenmesi gereğini ortaya koymaktadır. “Sağlıklı Şehirler” 
yaklaşımı bu gereksinimleri karşılayabilir özellikte bir sağlığı geliş-
tirme programıdır. Bununla birlikte Yeni Koronavirüs Hastalığı (No-
vel Coronavirus Disease-COVID-19) gibi krizler mevcut yaklaşım-
ların gözden geçirilme gerekliliğini öne çıkarmaktadır. İncinebilir 
bir grup olan yaşlıların COVID-19 pandemisinden etkilenimini en 
aza indirebilmek için ek önlemlere ihtiyaç vardır. Dolayısıyla Yaşlı 
Dostu Şehirler yaklaşımının bu bakış açısıyla gözden geçirilmesi uy-
gun olur. Bu makalede sağlıklı şehirler yaklaşımının yaşlı sağlığına 
bakış açısı ve sağlıklı şehirlerin COVID-19 pandemisi gibi krizlere 
yanıt verebilme kapasitesi incelenmiştir. Ayrıca, dünyada öne çıkan 
örnekler incelenmiş ve uygulamaların daha iyi olabilmesi için öne-
riler geliştirilmiştir. 
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GİRİŞ

Sağlığın geliştirilmesi, kişilerin sağlığın belirleyi-
cileri üzerindeki kontrollerini artırma ve sağlık-
larını iyileştirmenin yanında sağlığın sosyal, çev-
resel ve ekonomik belirleyicilerini değiştirmeye 
yönelik eylemleri kapsamaktadır (1). Sağlıklı Şe-
hir ve Yaşlı Dostu Şehir yaklaşımları sağlığı ge-
liştirme sürecinin önemli basamaklarındandır (2). 

Şehirlerin insan sağlığını doğrudan ve dolaylı 
yollarla etkilediği bilinmektedir (3). Sağlıklı şe-
hirler yaklaşımı, sağlığı şehirlerin siyasi ve sos-
yal gündeminin üst sıralarına koymayı ve yerel 

düzeyde güçlü bir halk sağlığı hareketi oluştur-
mayı amaçlar. Sağlığın belirleyicilerini ele alır-
ken hakkaniyet, katılımcı yönetim ve dayanış-
ma, sektörler arası iş birliği ve eylemi önceler 
(4). Şehirler daha iyi sağlık, daha temiz çevre 
ve iklim eylemi için fırsatlar yaratabilir. Kentsel 
geçim kaynaklarını geliştirmek, üretken bir iş 
gücü oluşturmak, dayanıklı ve canlı topluluklar 
yaratmak, hareketliliği sağlamak, sosyal 
etkileşimi geliştirmek ve incinebilir grupları 
korumak için kentsel politikaların sağlığa öncelik 
vermesi bir gerekliliktir (5,6).

Dünya nüfusunun %55’inden fazlası şehirlerde 
yaşamaktadır ve bu yüzdenin 2050 yılına kadar 
68’e çıkması beklenmektedir (7). Nüfusun yaş-
lanması ve şehirlere göç nedenlerine bağlı olarak 
şehirler büyürken, yaşlı nüfusun toplam nüfus 
içindeki payı da artmaktadır (8). Kentlerde yaş-
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lı nüfusun payının artması, politikalarda ve halk 
sağlığı yaklaşımlarında değişiklik yapılması 
ihtiyacını doğurmakta, yerel yetkililerin vatan-
daşlarının sağlığını korumada kilit bir rol oyna-
dığını gözler önüne sermektedir. Bu nedenlerle 
şehir sağlığı ve yaşlılık birbirleri ile yakın ilişki 
içindedir (7,9).

Şehir yaşamı sağlıkla ilgili kriz anlarında 
zorlaşabilmektedir. Örneğin, Yeni Koronavirüs 
Hastalığı (COVID-19), şehir yaşamı için zorlayıcı 
bir durum olmuştur. Bu nedenle, COVID-19’a 
bölgesel, ulusal ve küresel düzeyde etkili bir ya-
nıt verebilmek için şehirlerin ve diğer yerleşim 
yerlerinin hazırlıklı olması kritik öneme sahiptir. 
Kentsel alanlar, COVID-19 dahil olmak üzere 
halk sağlığı acil durumları açısından incinebilir 
grupları ve farklı sosyokültürel ihtiyaçlara sahip 
grupları bünyesinde barındırır. Yaşlı nüfus da 
incinebilir gruplar arasındadır (7). Bu makalede 
şehirler yaklaşımında yaşlı sağlığının yeri, sağ-
lıklı şehirlerin COVID-19 pandemisi gibi krizlere 
yanıt verebilme kapasitesi incelenmiş, dünyadaki 
öne çıkan örnekler değerlendirilmiş ve uygula-
maların daha iyi olabilmesi için öneriler gelişti-
rilmiştir.

Sağlıklı Şehirler Yaklaşımı

Sağlıklı şehir, sağlığı geliştirmek için çaba göste-
rerek, kişilerin sağlıklarını geliştirecek olan fizik-
sel ve sosyal çevreleri oluşturur ve sürekli olarak 
geliştirir (10). Sağlıklı şehirler yaklaşımı, 1986 
yılında Dünya Sağlık Örgütü (DSÖ) tarafından 
Avrupa’da seçilen 11 şehir ile başlamış, zaman 
içerisinde daha da genişleyerek küresel nitelik ka-
zanmıştır (11).

Sağlıklı şehirler; temiz ve güvenli fiziksel çevre, 
stabil ve sürdürülebilir bir ekosistem, güçlü ve 
destekleyici toplum, vatandaşların yaşamlarını, 
sağlık ve esenliklerini etkileyen kararlara katılı-
mını, halkın temel ihtiyaçlarının (yiyecek, su, ba-
rınma, gelir, güvenlik ve iş) karşılanmasını, insan-
ların çeşitli deneyimlere ve kaynaklara erişimini, 
canlı ve yenilikçi bir ekonomiyi, bireylerin geç-
mişle, kültürel ve biyolojik mirasla ve birbirleri 
ile bağ kurmasını, şehirlerin geçmişten getirdik-
leri özellikleriyle uyumu, herkes için erişilebilir 

optimum düzeyde halk sağlığı ve bakım hizmetle-
rini, sağlık durumunun yüksek düzeyde olmasını 
sağlamayı amaçlar (12).

Yaşlı Dostu Şehirler Yaklaşımı

Dünya genelinde kentsel nüfusun 2050 yılına ka-
dar neredeyse iki katına çıkacağı, altmış beş yaş 
ve üstü nüfusun toplam nüfus içindeki payının 
ise %16 olacağı, yani her 6 kişiden birinin yaş-
lı olacağı öngörülmektedir. Bu bilgiler dikkate 
alındığında, yaşam alanlarının yaşlanan nüfusun 
özelliklerine göre şekillendirilmesi gerekliliği 
ortaya çıkmaktadır. Yaşlı dostu şehir yaklaşımı 
da bu gereklilikten doğmuştur (3,13).

Yaşlı dostu şehirler, yapılarını ve hizmetlerini, 
yaşlıların değişen ihtiyaç ve kapasitelerine uygun 
olarak, erişilebilir ve kapsayıcı olacak şekilde 
uyarlar, sağlıklı ve aktif yaşlanmayı teşvik ederek 
yaşam boyunca esenlik sağlar (8,14). İnsanların 
mümkün olduğu kadar uzun süre bağımsız kal-
malarına yardımcı olur, ihtiyaç halinde yaşlıların 
özerkliğine ve onuruna saygı duyarak bakım ve 
koruma sağlar (14). Yaşlı dostu şehirler ve top-
luluklar, yaşları ne olursa olsun çevre ve orada 
yaşayan insanlar arasındaki ilişkiyi geliştirmek 
için çalışır. Yaşlılara dost olan şehirler aslında 
herkes için dosttur (15). Dünya Sağlık Örgütü 
sağlıklı şehirler hareketi kapsamında 2008 yılın-
da sunulan Sağlıklı Kentler Zagreb Bildirisi’nde 
de şehirlerde yaşlılara yönelik özgül sağlık teh-
ditlerinin belirlenmesi ve önlenmesinin önemine 
değinilmiştir (16).

Dünya Sağlık Örgütü, yaşlı dostu şehirler kap-
samında yaşlılar ile şehir ilişkisini Şekil 1’de de 
belirtilmiş olan sekiz bileşen ile ele almaktadır 
(8).
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Şekil 1. Yaşlı dostu şehirlerin bileşenleri (8).

Şehrin fiziksel çevresini oluşturan “dış mekanlar 
ve binalar”, “ulaşım” ve “konut”; kişisel hareket-
lilik, yaralanmalardan ve suçtan korunma, sağlık 
davranışı ve sosyal katılım üzerinde önemli etki-
ye sahiptir. “Sosyal katılım” bileşeni yaşlıların 
sosyalleşmesini, kültürel, eğitimle ilgili ve ma-
nevi faaliyetlere katılımını ifade ederken; “top-
lumun yaşlıya saygısı ve toplumsal yaşama dahil 
olma” toplumun yaşlılara yönelik tutum, davranış 
ve mesajlarıyla ilgilenir. “Vatandaşlık görevini 
yerine getirme ve iş gücüne katılım” bileşeni sos-
yal çevre ve aktif yaşlanmanın ekonomik belirle-
yicilerini; “iletişim ve bilgi edinme” ile “toplum 
desteği ve sağlık hizmetleri” bileşenleri sosyal or-
tamlar ile sağlık ve sosyal hizmet belirleyicilerini 
kapsamaktadır (8).

Yaşlı Dostu Şehirler ve COVID-19

COVID-19 salgını, yaşlı dostu şehirlerin önce-
lediği yukarıda da belirtilen 8 alanın her birini 
etkilemiş, yaşlı bireyler için hizmetlerin yeniden 

değerlendirilmesi gerektiğini ortaya koymuştur 
(17).

COVID-19’a yanıtın etkili olması için, halk sağ-
lığı müdahalelerinin uygulanabilir olması ve uyu-
mu artıracak şekilde tasarlanması gerekir. Bu ne-
denle acil durum yönetiminin tüm aşamalarında 
sağlık ve diğer sektörler için planlama yaparken, 
şehirdeki yetkililerin dikkate alması gereken hu-
suslar DSÖ’nün yerel yönetimler için hazırladığı 
“Şehirlerde ve Kentsel Alanlarda COVID-19’a 
Hazırlığın Güçlendirilmesi” isimli rehberde be-
lirtilmiştir (7):

•	 Tüm yönetimi ve tüm toplumu içine alan çok 
sektörlü koordineli yaklaşımın benimsenmesi,

•	 Tüm yönetim kademelerinde alınan önlemlerde 
eşgüdüm ve uyumun sağlanması,

•	 Mevcut tehlikelerin ve incinebilirliklerin belir-
lenmesi,

•	 İncinebilir grupların belirlenmesi ve adil bir 
şekilde korunması, 

•	 Sağlık sorunları, normlar ve algılarla çeşit-
li sosyal ve kültürel etkileşimlerin göz önünde 
bulundurulması,

•	 Kayıt dışı sektöre veya ekonomiye olan bağım-
lılığın boyutunun dikkate alınması,

•	 Bilgiyi en uygun aktaracak iletişim araçlarının 
belirlenmesi,

•	 Temel hizmetlerin sürekliliğinin sağlanması,

•	 Sağlık tesislerinin COVID-19 için hazırlıklı ol-
masının sağlanması ve ek kaynakların belirlenip 
harekete geçilmesi, 

•	 Yeterli barınma olanağı sağlanması, evsizlik 
riskinin azaltılması, dışa göç ve hareketliliğin ön-
görülmesi,

•	 Ruhsal açıdan iyilik halinin korunmasına gere-
ken önemin verilmesi,

•	 Önlemlerin kanıta dayalı olması, yaşamlar ve 
geçim kaynakları üzerindeki etkilerinin hesaba 
katılması.
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Kriz zamanlarında ve sonrasında sağlıklı yaşlan-
manın sosyal ve fiziksel belirleyicileri üzerinde 
çok sektörlü eylemlerle toplumlar, ileri yaşlarda 
sağlık ve esenliğin geliştirilmesine yardımcı olur-
lar (18).

COVID-19 ile mücadelede şehirlerde yaşlı dos-
tu yaklaşımlara uluslararası örnekler

COVID-19 pandemi sürecinde çeşitli ülkelerdeki 
yaşlı sağlığını korumaya yönelik yapılan uygula-
malar incelenmiş ve aşağıda özetlenerek sunul-
muştur (19-28):

•	 Altmış beş yaş ve üstü bireylere evde kalma 
çağrısı ve maddi destek

•	 Bakım evlerine ziyaretçi kısıtlaması

•	 Marketlerde/eczanelerde yaşlılar ve kronik has-
talığı olanlar için alışveriş zamanlarında düzenle-
me

•	 Alınacak önlemlerde yaşlıları ve kronik hastalı-
ğı olanları öncelemeye vurgu

•	 Bankalarda bireysel hizmetler durdurulurken 
yaşlılara özel olarak hizmetlerin sunulmaya de-
vam etmesi

•	 Yaşlı bireylerin sıcak yemek, kişisel hijyen ve 
ilaç ihtiyaçlarının karşılanması 

•	 Temel ihtiyaçlarının (market, ilaç gibi) karşı-
lanmasında yaşlı ve kronik hastalığı olan bireylere 
destek verilmesi 

•	 İzole edilen kişilere özel telefon iletişim hatları 
ile sosyal destek verilmesi, gençler ve yaşlıların 
iletişiminin sağlanabilmesi için çevrimiçi 
uygulamaların kullanılması

•	 ‘Ulusal Halk Sağlığı Acil Durum Ekibi’ kurul-
ması 

•	 Huzurevlerini desteklemeye yönelik uzaktan 
rehberlik (telementoring) müdahaleleri ve web se-
minerleri yapılması 

•	 Huzurevlerinde bakım alan ve sağlayanla-
rın test için öncelikli grup olarak belirlenmesi, 
çocuklar tarafından huzurevlerinde yaşayan yaş-

lılara yazı yazılması, iletişimin teşvik edilmesi, 
telefon yardım hattı

•	 Evde bakım çalışanlarının ücretlerinde artış ve 
prim

•	 Evlerinde kalan veya sağlık hizmetlerine eri-
şemeyen yaşlıların kendi sağlık ve esenliklerini 
sağlamalarına yönelik rehber geliştirilmesi

•	 Şehir içinde yaşlı yetişkinlere hizmet veren ve 
pandemi döneminde geçici olarak kapatılan mer-
kezlerin toplantılar, dans ve jimnastik dersleri, 
tartışma kulüpleri, sanat ve zanaat dersleri gibi 
faaliyetleri çevrimiçi yürütmesi (Dijital okurya-
zarlığın katılımı sınırlamasını önlemek için yaşlı 
yetişkinlere video konferans uygulamaları ile ça-
lışmaya yönelik dersler verilmesi)

Bu olumlu uygulamaların yanında bir ülkede 
pandeminin başlarında hastanelerde yığılmanın 
önüne geçmek için bakımevlerinde COVID-19 
semptomu gösteren kişilerin bakımevlerinde tu-
tulmasının önerildiği, burada ölen yaşlıların ölüm 
istatistiklerine geç dahil edildiği tespit edilmiştir 
(Belçika örneği). Bazı ülkelerde COVID-19 ne-
denli ölümlerde bakımevlerindeki ölüm sayıları-
nın yüksek olduğu görülmüştür. (İtalya, İrlanda, 
İsveç örneği) (19,21,29,30).

COVID-19 ile mücadelede şehirlerde yaşlı dostu 
yaklaşımlara Türkiye örnekleri Şekil 2’de sunul-
muştur (31-35).
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Yaşlı bireylerin ihtiyaçlarına öncelik verilmesi ve 
yaşlıların sağlıklarını korumaya yönelik alınan 
önlemler COVID-19’dan etkilenimlerini azaltma-
ya yönelik olumlu uygulamalar olmakla birlikte 
bu uygulamaların belediyeler, şehirler ve ülkeler 
arasında farklılık gösterebildiği ve sunulan hiz-
metlere tüm yaşlıların eşit olarak erişiminde ek-
siklikler olduğu görülmektedir. Bu farklılıkların 

ve eksikliklerin giderilmesine yönelik öneriler 
aşağıda sunulmuştur (36-40):

Öneriler

•	 Yaşlı dostu toplumlarda sağlığın sosyal ve fi-
ziksel belirleyicileri üzerine çok sektörlü eylem 
planları, pandemi sürecinde de yaşlı nüfus için 
sağlık ve esenliği destekleyecektir. COVID-19 
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salgını sırasında yaşlıların ihtiyaçlarına zamanın-
da yanıt vermek için şehirler ve toplumlar iletişim 
halinde olmalıdır.

•	 Yaşlı dostu ortamlar ve bu yönde yapılan dü-
zenlemeler, COVID-19’un etkilerine zamanında 
uyum sağlanmasında ve etkilerinin azaltılmasın-
da önemli rol oynamıştır. Yaşlı dostu yaklaşımın 
faydalarının görünür olması ve gelecekte bu ko-
nuda yapılacak politika ve uygulamalara rehber-
lik edilebilmesi için yaklaşımın ilerlemesi takip 
edilmeli ve katılımcı şehirlerin deneyimleri pay-
laşılmalıdır.

•	 COVID-19 sadece vatandaşların sağlığını de-
ğil, toplumu, yaşam ortamlarını ve ekosistemleri 
de etkilemiştir. Yaşayan, fiziksel ve kentsel çev-
reler, yaşanması muhtemel çeşitli değişikliklere 
uyum sağlayabilecek şekilde düzenlenmelidir. 

•	 Dijital teknoloji, COVID-19 sürecinde toplu-
mun çeşitli sektörlerine yardımcı olmuş ve akıllı 
şehirlerin gelecekteki birçok toplumsal zorluğa 
yanıt vermede kolaylık sağlayacağını göstermiş-
tir. Gelecekte, yaşlanan nüfus ile birlikte değişen 
ihtiyaç ve gereksinimleri karşılamak için akıllı, 
yaşlı dostu ekosistemler yaratılmalıdır.

•	 Telefonlara veya internete erişimi olmayan 
yaşlı nüfusun sosyal olarak izole olmaya daha 
yatkın olduğu, sağlık bilgilerine ve sosyal hizmet-
lere erişimde zorluk yaşayabileceği görülmüştür. 
Bu noktada yaşlılar için dijital teknolojilere eri-
şimlerini artırmak da dahil olmak üzere sosyal 
destek hizmetleri sunulmalıdır.

•	 Sağlık hizmeti bir insan hakkıdır ve her yaşam 
eşit değerdedir. Yaşlıların sağlık hizmetlerine eri-
şimlerinde yaş ayrımcılığı, ihmal, kötü muamele 
ve şiddet dahil olmak üzere yatılı kurumlarda kar-
şılaştıkları riskler uygun şekilde izlenmeli ve tam 
olarak ele alınmalıdır.

•	 Yaşlı bireylerin bilgilerinden yararlanılmalı 
ve yaşamlarını etkileyen politikaların şekillendi-
rilmesine dahil olmaları sağlanmalıdır. 

•	 Sağlıklı yaşlanmayı sağlayan, yaşlıların insan 
haklarını ve onurunu destekleyen toplumlar ve 
bakım ortamları için uygun planlama ve yatırımın 

sağlanması önemlidir. Yaşlı dostu faaliyetlerin 
geliştirilmesine daha fazla finansal destek sağlan-
ması için hizmet sağlayıcıların yaşlıların ihtiyaç-
ları konusunda farkındalıkları artırılmalıdır.

•	 Pandemi eşitsizliklerin daha da belirginleşme-
sine neden olmuş, eşitlik ve hakkaniyeti sağlaya-
cak kamu politikalarının öncelenmesi gerekliliği-
ni ortaya koymuştur. Bu nedenle yaşlıları geride 
ve savunmasız bırakan yapısal nedenler ulusal 
ve uluslararası yasal çerçeveyi güçlendirerek ele 
alınmalı, yaşlıların hakları korunmalıdır.

Sonuç olarak, COVID-19 tarihte görülen ilk sal-
gın olmadığı gibi son da olmayacaktır. Pandemi-
nin yaşlı bireyler üzerine fiziksel, ruhsal ve sosyal 
yönden olumsuz etkileri olmuş ve bu yönde sunu-
lan hizmetlerin yeniden değerlendirilmesi gerek-
liliği doğmuştur. Bu noktada yapılacak müdaha-
lelerin ve sunulacak hizmetlerin planlanmasında 
yaşlıların katılımını sağlamak, herkes için sağlık 
yaklaşımını benimsemek, eşitlik ve hakkaniye-
ti öncelemek, yaşlılara yönelik olumsuz algıları 
ortadan kaldırmak, çok sektörlü yaklaşımı des-
teklemek ve bu doğrultuda yaşlı dostu ortamlar 
geliştirmek gerekliliği açıktır.
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