TGSS 2024: Saghkta Giincel Egilimler ve One Cikan Konular

Tiirkiye Genel Sosyal Saha Arastirmasi (TGSS), Tirkiye’nin sosyal yapisini ¢ok boyutlu
bicimde haritalamayr amaclamaktadir. Arastirmanin ismi ve kurgusu, Amerika Birlesik
Devletleri’nde yiiriitiilen General Social Survey ile Avrupa’daki European Social Survey’den
esinlenmektedir. {1k saha ¢alismas1 Mayis-Haziran 2024 doneminde, TUIK *ten alinan 6rneklem
hesab1 ve ornek biiyiikliigii temelinde yiiz yiize goriisme yontemiyle gerceklestirilmistir.
Arastirmanin iilke genelinde genellenebilir bulgular sunabilmesi, 6rneklemin rastgele yontemle
secilmis olmasina ve wverilerin anonimlestirilmis bi¢cimde kamuya agilmis olmasina
dayanmaktadir. Bu yoniiyle TGSS, Tiirkiye’de yiiriitiilen genis capli sosyal saha caligsmalari
icinde metodolojik seffaflig1 belirgin bir arastirma olarak 6ne ¢ikmaktadir.

Saha calismas1 12 IBBS-1 bolgesinde 26 il ve 134 6rnekleme kiimesi iizerinden yiiriitiilmis;
2.615 kisilik Tiirkiye temsili bir 6rneklem iizerinden veri toplanmistir. Orneklem tasarimu,
TUIK in giincellenmis kent-kir siniflamasina dayanmakta ve yogun kent (yaklasik yiizde 68),
orta yogun kent (yaklasik yilizde 15) ve kirsal alanlar (yaklasik ylizde 17) seklindeki iiglii

kategoriyi orantili olarak yansitmaktadir.

Arastirmanin metodolojik olarak 6zgilin yonlerinden biri, 589 sorudan olusan uzun anket
formunun katilimec1 yorgunluguna yol agmadan uygulanabilmesi icgin gelistirilen rotasyon
sistemidir. American General Social Survey’den uyarlanan bu yaklagimda soru formu dort
parcaya ayrilmig; 277 temel soru tiim katilimcilara yoneltilirken kalan sorular A, B ve C olmak
iizere ii¢ ek forma boliinmiis ve her katilimciya temel sorularin yani sira iki ek form eslesmesi
rastgele dagitilmistir. Bu tasarim sayesinde her katilimci en fazla 475 soruya yanit vermis;
yaklagik iki-li¢ saat siiren yiiz ylize goriismelerin veri kalitesi korunmustur. Anketor bagina
diisen goriisme sayis1 yirmi civarinda tutularak doygunluga bagli veri bozulmasinin 6niine
gecilmis; goriisme mekanlart QR kodlarla etiketlenerek ve arastirmaya 6zgii gelistirilen bir

yazilim {izerinden izlenerek saha kalitesi glivence altina alinmistir.

Aragtirmanin tiim verileri, kisa bir amag¢ beyani sonrasinda anonimlestirilmis bireysel diizey

veri seti olarak herkesin erisimine ag¢ilmistir. Bunun yani sira https://analiz.tgss.org.tr/ adresi

iizerinden kurulan etkilesimli platform, kullanicilarin ham veriye baglanmadan grafikler
iiretmesine, ANOVA, t-testi ve ki-kare analizlerini otomatik bi¢gimde ¢alistirmasina ve bir yapay
zeka modiilii iizerinden bulgularin yorumlanmasina imkan tanimaktadir. Veri setinin yapay zeka
arayiizleriyle entegre edilmesi, aragtirmacilarin API {izerinden analiz kurgusu olusturabilmesini

ve ¢apraz kontroller yapabilmesini miimkiin kilmakta; bu tiir altyap1 yatirimlari, ulusal temsil


https://analiz.tgss.org.tr/

giicii yiiksek verilerin bilimsel iiretime donlisme hizini artirmaktadir. Arastirmanin saglik
baslig1 altinda toplum, aile, inang, gelir, alkol ve tiitiin kullanimi, beslenme, koronaviriis algisi,
genel saglik algisi, fiziksel aktivite, kumar, ruh sagligi, kozmetik algi, beden algisi, uyku gibi
pek ¢ok alt tema yer almakta; bu basliklarin her biri ayr alt raporlar halinde yayimlanmaktadir.
Arastirma programi, saglik basliginda ortaya koydugu bulgularla toplumun saglikla olan ¢ok

yonlii iligkisini tek bir veri seti lizerinden okumaya imkan saglamaktadir.

Kronik rahatsizlik ve kalic1 engel varligina iliskin bulgular, toplumun saglik durumuna dair
temel gostergelerden birini olusturmaktadir. Niifusun yaklagik yiizde 25’1 en az bir kronik
rahats1zlig1 veya kalici engeli bulundugunu beyan etmektedir. Bu oran 6grenim durumu ile
giiclii bicimde iligkilidir; bir okul bitirmeyen bireylerde yiizde 56’ya yiikselirken egitim diizeyi
arttikca belirgin bigimde diismektedir. Benzer bir egilim kent-kir ekseninde de gézlenmekte;
yogun kentlerde kronik rahatsizlik beyani gorece daha diisiik, orta yogun kentler ve kirsal
alanlarda daha yiiksek seyretmektedir. Egitim diizeyi bu alanda belirgin bir degisken olarak
goriilmekle birlikte, yas ile egitim arasindaki iliski nedeniyle bu bulgularin daha ileri analizlerle

desteklenmesi 6nem tasimaktadir.

Saglik  hizmetlerinden memnuniyet konusunda “Tiirkiye’deki saglik hizmetlerinin
gilinlimiizdeki genel durumunu nasil buluyorsunuz?” ifadesine verilen yanitlar incelendiginde
niifusun yaklasik ylizde 35°1 hizmetleri iyi ya da son derece iyi buldugunu bildirmektedir. Bu
oran OECD’nin memnuniyet raporundaki yaklasik yiizde 40’lik degere yakin, ancak TUIK
saglik aragtirmalarindaki ylizde 65-70 bandinin altindadir. S6z konusu farklilagsma, memnuniyet
sorusunun hizmet alanlara mi1 yoksa genel niifusa m1 yoneltildigi ve soru formiilasyonunun algt
ya da deneyim eksenine mi yerlestirildigi gibi metodolojik unsurlarla iliskilendirilebilir. TGSS
verilerinde dikkat ¢ekici bir egilim, kirsal bélgelerde memnuniyetin yiizde 47 diizeyinde olup
kentsel alanlara kiyasla daha yiiksek seyretmesidir. Ogrenim durumu acisindan ise okul
bitirmeyen bireylerde memnuniyet yiizde 51’°e ¢cikmakta, egitim diizeyi arttik¢a azalmakta, lise
ve iizeri egitimde belirli bir doygunluga ulagsmaktadir. Bu 6riintiiniin tek basina bir memnuniyet
gostergesi olarak okunmasi yerine saglik hizmetlerine erigim siklig1 ve hizmet beklentisindeki

farklilagmalarla birlikte ele alinmasi daha biitiinciil bir yorum ¢ergevesi sunacaktir.

GoOc¢men ve miilteci niifusun saglik hizmetlerine erisimine iligskin toplumsal algi, arastirmanin
dikkat cekici bagliklarindan birini olusturmaktadir. “Tiirkiye vatandaslarinin saglik hizmetine
erisimi, Tiirk vatandasi olmayan kisilere gore daha zordur” ifadesine katilanlarin orani ytlizde
54 diizeyindedir. Bu durum, s6z konusu alginin demografik ve cografi degiskenlerden

bagimsiz, genis bir kesim tarafindan paylasildigini ve kaynaginda muhtemelen medya ve sosyal



medya gibi yaygin bilgi akiglarinin etkili oldugunu diisiindiirmektedir. 2009-2019 yillari
arasinda milyonlarca Tiirk¢e tweet iizerinde yiiriitilen duygu ve tutum analizleri, saglik
hizmetlerinde  miiltecilere =~ Oncelik  verildigi, tcretsiz ~ doktor  uygulamasindan
faydalandirildiklar1 ya da tiniversiteye sinavsiz alindiklar1 gibi iddialarin sosyal medyada
yaygin bi¢cimde yer aldigini ortaya koymaktadir. Ancak bu iddialarin ilgili kurumlarin mevzuat

ve uygulamalariyla ortiismedigi gozlenmektedir.

Bireylerin kendi saglik diizeyi, genel saglik algis1 ve saglik hizmetlerine erisim deneyimi bu
tutum tizerinde anlamh bir farklilasma {iretmemekte; anlamli bicimde ayrisan tek degisken
bireyin gelir diizeyinden duydugu memnuniyet olarak 6ne ¢ikmaktadir. Gelirinden memnun
olmayanlar, kamu finansmanli saglik hizmetlerine erisim ve miiltecilerin Tiirkiye’ye yerlesmesi
ya da geri gonderilmesi sorularinda tutarli bicimde olumsuz bir tutum sergilemektedir. Kamu
finansmanli saglik hizmetlerinin vatandas olmayanlara da acik olmasi gerektigi ifadesine
katilim oranmin yilizde 40°ta kalmas1 da ayni c¢ergevenin bir uzantisi olarak okunabilir. Bu
bulgular, politika tasariminda hem fiili durum hem de toplumsal algmin birlikte

degerlendirilmesinin 6nemli olduguna isaret etmektedir.

Otoriteye giiven boyutunda, doktorlara giiven eden ya da tamamen gilivenenlerin orani yilizde
66 diizeyindedir; bilim insanlara gliven de buna yakin bir diizeyde seyretmektedir. Kirsal
alanlarda doktorlara gliven kentlere kiyasla daha yiiksek ¢ikmakta; ancak ayni kirsal kesimlerde
komplo teorilerine ve alternatif tibba yonelim de daha belirgin bi¢imde goriilmektedir.
Alternatif tibbin modern tiptan daha basarili oldugunu diisiinenlerin orani yiizde 28, kararsiz
kalanlarin orami ise yine ylizde 28’dir; dolayisiyla modern tibbin istiinliigiinii agikca
savunanlarin orani yiizde 44’te kalmaktadir. Erkeklerin yiizde 49’u alternatif tibbin modern
tibbin Oniline gectigi ifadesine katilmazken kadinlarda bu oran yilizde 39°a inmekte, kararsiz
kalma egilimi kadinlarda (yiizde 33) erkeklere gore (ylizde 23) belirgin bicimde daha yiiksek
seyretmektedir. Ogrenim durumu bu alanda belirleyici bir degisken olarak éne ¢ikmakta; okul
bitirmeyenlerde alternatif tibba yonelik olumlu tutum yilizde 48’e yiikselirken lisansiistii
mezunlarda ylizde 17’ye inmektedir. Kuzeydogu, Ortadogu ve Giineydogu Anadolu bolgeleri
alternatif tibba destek agisindan yiizde 35, 42 ve 43 gibi Tiirkiye ortalamasinin {izerindeki
oranlarla konumlanirken Bati Marmara, Ege ve Bat1 Karadeniz bdlgeleri bu egilimden belirgin
bi¢imde uzaklagsmaktadir. Komplo teorilerine yatkinlik da benzer bir cografi ve egitimsel oriintii

sergilemekte, kirsal ve diisiik egitimli kesimlerde daha belirgin bigimde goriilmektedir.

Koronaviriis pandemisine iliskin komplo teorilerinin yayginligi da dikkat ¢ekici bir diizeydedir.

“Koronaviriis bazi hiikiimetlerin veya organizasyonlarin kasith ve gizli cabalarinin bir



sonucudur” ifadesine katilanlarin orani yiizde 58 iken kararsizlar ylizde 22, katilmayanlar ise
yalnizca yiizde 19 diizeyindedir. Egitim diizeyi arttikca komplo teorisi egilimi azalmakla
birlikte, lise ve iiniversite mezunlarinin verdigi yanitlarin hi¢ okula gitmeyenlerin yanitlarina
belirgin bi¢imde yaklagmasi, egitim degiskeninin koruyucu etkisinin tek basina yeterli
olmadigimi gostermektedir. Kent-kir ayriminda ise kirsalla yogun kent arasinda yiizde 59 ve
yiizde 63 gibi birbirine yakin oranlar ortaya ¢ikmakta; Dogu Karadeniz bdlgesi diger cografi
bolgelerden ayrisan bir driintliyle belirmektedir. Koronaviriis komplo teorilerinin as1 karsitlig
ile eszamanli olarak degerlendirilmesi gerekmektedir: “Genel olarak asilar faydadan ¢ok zarar
verir” ifadesine katilanlarin orani ylizde 40, kararsizlarin orani ylizde 29-30 diizeyindedir.
Ancak ayni1 niifusta en az bir doz koronaviriis asis1 yaptiranlarin oran1 ylizde 82’ye ulasmigtir.
Bu bulgu, tutum ile davranis arasindaki tutarsizlig1 ve olaganiistii donemlerde korku, sosyal
bask1 ve erisim kosullarinin as1 karsiti tereddiitleri gecici olarak nétralize edebildigini ortaya

koymaktadir.

Yaslilik ve bakim algis1, demografik doniisiimiin glindemde tuttugu 6nemli basliklardan biridir.
“Kendinize bakamayacak kadar yaslandiginizda birinci derece yakinlarinizdan bakim alabilme
thtimaliniz nedir?” sorusuna ytiksek ya da ¢ok yiiksek yanitin1 verenlerin orani yiizde 58’dir.
Bu oran erkeklerde yiizde 62, kadinlarda yiizde 54 diizeyinde kiimelenmekte; 55 yas iistiinde
belirgin bir yogunlagma gostermektedir. En diisiik yas grubunda dahi aile bakimi beklentisi
yizde 55 diizeyinde seyretmektedir. Aile temelli bakim beklentisinin bu denli yiiksek
seyretmesi, devletin yagl bakim sigortasi, evde bakim hizmetleri ve huzurevi politikalarini
sekillendirirken g6z onilinde bulundurmasi gereken yapisal bir girdi olarak o6ne ¢ikmaktadir;
aileye aktarilacak ekonomik destek araglari niifusun 6nemli bir kismin1 dogrudan kapsayacak
bir politika etkisi iiretebilir. Bu beklentinin yalnizca kirsalda degil {iniversite ve lisansiistii
mezunu kesimlerde de yiliksek kalmasi, Oriintliniin tek basina aile yapisi ya da yerlesim
degiskenleriyle agiklanmasini giiclestirmektedir. “Hastalansaniz veya bakima ihtiyaciniz olsa
sizinle ilgilenecek birilerini bulmaniz ne kadar kolay ya da zor olur?” sorusuna kolay ya da ¢ok
kolay yanitin1 verenlerin orani yiizde 61°dir; ancak bu oran erkeklerde daha yiiksek, kadinlarda
daha diisiik seyretmekte, yogun kentlerde yasayanlarda orta yogun kentler ve kirsala kiyasla
daha giiclii bir bakim hissi ortaya ¢ikmaktadir. Ucretli evde bakim hizmeti alabilme ihtimalini
yliksek ya da ¢ok yliksek gdren bireylerin oran1 yalnizca yiizde 18’de kalmaktadir. Buna karsilik
yash vatandaslarin bakim ihtiyaglarinin devlet tarafindan karsilanmasi yoniindeki ifadeye

katilim orani yiizde 92’y1 bulmakta; yiizde 5 kararsiz, ylizde 4 kars1 tutum s6z konusudur. Bu



beklentide kent-kir ayrimi belirgin degilken 6grenim durumu arttikca devlet destegi

beklentisinin bir miktar azalmasi dikkat ¢ekmektedir.

Ideal ¢ocuk sayisina iliskin tutumlar, demografi politikalar1 a¢isindan dogrudan bir karsilik
iretmektedir. Katilimecilarin ylizde 42’si ideal ¢ocuk sayisini iki, ylizde 34’1 ii¢ olarak
belirtmektedir; iki ve daha az yanit1 veren kesimin toplam orani1 yaklasik ylizde 47 diizeyindedir.
Ogrenim durumu arttik¢a iigten az cocuk yanit1 belirgin bigimde yiikselmekte, kent-kir
ayriminda ve cografi bolgelerde de aym oriintii gézlenmektedir. Kuzeydogu, Ortadogu ve
Giineydogu Anadolu bolgelerinde ticten fazla ¢ocuk tercihi daha ytliksekken Bati Marmara, Ege
ve Bat1 Anadolu bolgelerinde bu oran yiizde 10 civarinda kalmaktadir. Kiirtaja iliskin sorular
iic farkl1 senaryoyu ele almaktadir. Ilk senaryo annenin saglhigmin tehlikede oldugu durumlari,
ikincisi bebekte oziirliiliik halinin bulundugu durumlari, {igiinciisii ise herhangi bir nedenle
annenin kiirtaji tercih ettigi durumlar1 kapsamaktadir. Anne sagliginin tehlikede oldugu
durumlarda kiirtaj1 destekleyenlerin orani en iist diizeyde kalirken, bebekteki 6ziirliiliik hali orta
bir destek diizeyine karsilik gelmekte, kararin yalnizca annenin tercihine birakilmasi ise destek
oranini belirgin bigimde diisiirmektedir. Ug senaryoda da 6grenim durumu arttikca kiirtaja

verilen destek ylikselmektedir.

Tiitlin ve alkol kullanimi, saglik profilinin klasik gostergeleri olarak tabloyu tamamlamaktadir.
Sigara kullanimina iligkin soruda niifusun yilizde 46’s1 hi¢ kullanmadigini ve halihazirda
icmedigini, yiizde 11°1 ise ge¢miste igtigini ancak su anda igmedigini belirtmektedir; boylece
halihazirda sigara kullanmayanlarin toplam orani ylizde 57°de kalmakta, niifusun yiizde 43’
ise giinde bir taneden az ya da bir paketten fazla bir yogunlukta sigara kullanmaktadir. 65 yas
istiinde aktif kullanim belirgin bigimde azalirken 25-34 yas araligindan itibaren kullanim
yogunlagmaktadir. Son on iki ay i¢indeki alkol tiiketim siklig1 sorusuna ise niifusun yiizde 72’si
hicbir zaman tiiketmedigini, ylizde 28’1 ise ayda birden az, ayda bir kez ya da ayda bir gibi
sikliklarla tiikettigini belirtmektedir.

TGSS 2024, tek basina bir saglik arastirmast olarak kurgulanmamis olsa da saglik basligi
altinda ortaya koydugu zenginlik, Tiirkiye’nin saglik profilinin bagimsiz bir sosyal saha
arastirmasi tizerinden okunabilmesine imkan tanimaktadir. On bir farkli alt baglik altinda ecle
alman saglik verileri, her biri ayr1 alt raporlar halinde hazirlanmakta ve toplam hacmiyle
TGSS’in genel raporunu asan bir igerik ortaya koymaktadir. Bu durum, sagligin yalnizca hizmet
sunumu ve hastalik gostergeleriyle degil; aile, inang, alg1, giiven ve demografi gibi bagliklarla
i¢ ice gegmis bir alan oldugunu gostermektedir. Arastirmanin anonim veri setinin ve etkilesimli

analiz platformunun acik erisime sunulmasi, bulgularin 6tesinde bir ikinci katki olarak bagimsiz



arastirmalarin oniinii agmaktadir. Arastirmanin 2026 saha ¢alismasi su anda devam etmekte

olup dniimiizdeki donemde ilk donemle karsilastirmali okumalara zemin hazirlayacaktir.
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