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I. Dünya’da ve 
Türkiye’de Doğum 
Oranlarının Seyri
Dünya genelinde doğum 
oranları uzun bir süredir düşme 
eğilimini sürdürüyor. 1970’li 
yıllara kadar dünya genelinde 
beş çocuk civarında olan doğum 
oranları sonrasında düşmeye 
başladı, 2023 yılı itibarıyla 
da 2,25 çocuğa kadar düştü. 
Gelişmiş ülkelerde ise doğum 
oranları çok daha öncesinde 
düşmeye başlamıştı. 1950 yılında 
2,8 çocuk olan doğum oranı 
2023 yılında 1,45 çocuğa düştü. 
Doğum oranlarının, OECD 
üyesi ülkelerde 2022 yılında 1,51 
çocuğa düştüğü açıklandı.

Türkiye’de 1950 yılında doğum 
oranı 6,5 çocuk seviyesindeydi. 
Cumhuriyet’in kurulduğu 
yıllardan 1960’lı yılların 
ortalarına kadar hep 6 çocuğun 

üzerinde olan doğum oranları 
o tarihten itibaren düşmeye 
başladı, 1980’lerde 4 çocuğun 
altına, 1990’larda 3 çocuğun 
altına inen, 2014 yılında 2,19 
olan doğum oranı o tarihten 
itibaren düzenli olarak düşmeye 
başladı, 2017 yılında yenilenme 
düzeyi olan 2,1’in altına, son 
olarak da 2023 itibarıyla 1,51’e 
düştü. İstanbul, Ankara, İzmir 
gibi büyük kentlerimizde ise 
1,2 çocuğa kadar düştü doğum 
oranları. Gelişmiş ülkelerde 
yüzyıldan uzun süredir tartışılan 
düşük doğum oranları Türkiye’de 
de çok daha yaygın bir şekilde 
tartışılmaya başlandı.

II. Doğum 
Oranları Neden 
Düşüyor?
Literatürde doğum oranlarının 
düşmesinin nedenlerini izah 
etmeye çalışan çok sayıda 

teori var. Bunların arasında 
en yaygın olan, en çok bilinen 
teori demografik geçiş teorisi 
(Thompson, 1929; Davis, 
1945; Notestein, 1945; 1953). 
Demografik geçiş teorisine göre 
toplumların kalkınmalarına, 
modernleşmelerine paralel 
olarak bütün toplumlar doğum 
ve ölüm oranlarının yüksek 
olduğu bir aşamadan her ikisinin 
de düşük olduğu bir aşamaya 
kademeli olarak geçiş yapıyorlar. 
Demografik geçiş sürecinin ilk 
aşamasında doğum ve ölüm 
oranları yüksek, ikinci aşamada 
özellikle sağlık alanından 
yaşanan iyileşmeler neticesinde 
ölüm oranları düşüyor ancak 
doğum oranları yüksek 
seviyede kalmaya devam ediyor, 
dolayısıyla hızlı bir nüfus artışı 
söz konusu oluyor. Sonrasında 
doğum oranları da düşmeye 
başlıyor ve geçiş sürecinin son 
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aşamasında doğum ve ölüm 
oranlarının her ikisinin de 
düşük olduğu yeni bir denge 
durumu oluşuyor. Doğum 
oranlarının yenilenme seviyesine 
düşmesi ve nüfus artış hızının 
durmasıyla birlikte geçiş 
sürecinin tamamlanacağı 
öngörülüyor. Teori, doğum 
oranlarındaki azalmayı esasen 
makroekonomik süreçlerle, 
sanayileşme, kentleşme, eğitimin 
yaygınlaşması gibi yapısal 
faktörlerle açıklıyor (Thompson, 
1929; Davis, 1945; Notestein, 
1945, 1953). 

Tabii, demografik geçişin 
başlangıç zamanı, ne kadar 
sürdüğü, hangi faktörlerin 
etkilerine tabi olduğu gibi 
konularda her ülkede, hatta 
ülkelerin alt-nüfus gruplarında 
farklılıklar gözleniyor. Her ülke 
kendi tarihinin ve karmaşık 

sosyal süreçlerin neticesinde 
demografik geçiş sürecini 
kendine özgü bir şekilde yaşıyor. 

Avrupa ülkelerinin çoğunda bir 
yüzyılı bulan demografik geçiş 
süreci, Türkiye gibi ülkelerde 
ertelenmiş olarak ve daha 
kısa sürede yaşanan bir süreç 
olmuştur. Örneğin İngiltere’de 
doğum oranlarının 6 çocuktan 
3 çocuğa düşmesi 97 yıl (1815-
1910), 3 çocuktan 1,5 çocuğa 
düşmesi ise 112 yıl alıyor (1910-
2021). Türkiye’de ise doğum 
oranlarının 6 çocuktan 3 çocuğa 
düşmesi 27 yıl (1964-1991), 3 
çocuktan 1,5 çocuğa düşmesi ise 
32 yılda (1991-2023) gerçekleşti.

Ekonomik faktörlere öncelik 
veren bir başka teorik yaklaşım 
ise Gary Becker’den geldi (1960). 
Becker, çiftlerin çocuk sahibi 
olma kararını verirken rasyonel 
bir şekilde davrandıklarını, 

bir fayda-maliyet mülahazası 
sonucunda çocuk sahibi olup 
olmamaya karar verdiklerini 
belirtiyor. Çocuk sahibi olmanın 
getirisi, faydası, çocukların 
anne-babalarına sağladığı tatmin, 
sosyal destek ve yaşlılıkta bakım 
gibi unsurlar. 

Çocuğun maliyeti kapsamında 
ise çocuk bakımı için yapılacak 
harcamalar, çocuğun eğitimi için 
yapılacak harcamalar, daha geniş 
bir konuta ihtiyaç duyulacağı 
için konuta yapılacak harcamalar 
dikkate alınıyor. Ailelerin geliri 
ve çocuğun maliyeti çocuk sahibi 
olma kararının alınmasındaki 
temel belirleyiciler durumunda. 
Çocuğun finansal maliyeti 
arttıkça doğum oranlarının 
azalacağı öngörülüyor.

Daha sonra teorinin kapsamı, 
çocuğun doğrudan, finansal 
maliyetinin yanı sıra özellikle 
anne için söz konusu olan fırsat 
maliyetinin de çocuk sahibi 
olma kararı üzerinde etkili 
olduğu belirtilerek genişletiliyor. 
Hamilelik ve çocuğun 
yetiştirilmesi için harcanması 
gereken zamanın da dolaylı bir 
maliyet olarak fırsat maliyeti 
yarattığı ifade ediliyor. Pek çok 
toplumda anneler çocuklarıyla 
babalara göre daha fazla zaman 
geçirdikleri için fırsat maliyeti 
özellikle kadınlar için söz konusu 
oluyor. Yüksek eğitimli, yüksek 
gelirli işlerde çalışan kadınlar, 
daha az eğitimli, çalışmayan veya 
kayıt-dışı, güvencesiz işlerde 
çalışan kadınlara göre daha fazla 
fırsatı geri çevirmek zorunda 
kaldıklarından çocuk sahibi 
olmak için ödemek zorunda 

Şekil 1. Dünyada ve Türkiye’de doğum oranları

Kaynak, United Nations, 2024
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oldukları “bedel” daha yüksek 
oluyor. Annenin eğitim düzeyi 
arttıkça, istihdama katılımı söz 
konusu oldukça, annenin geliri 
arttıkça fırsat maliyetinin de 
arttığı, çocuk sahibi olma kararı 
almanın zorlaştığı belirtiliyor. 
Mincer (1963), annenin ücretiyle 
ölçülen fırsat maliyetinin doğum 
oranlarıyla negatif bir ilişkiye 
sahip olduğunu gösterdi. Cain ve 
Weininger (1973) doğurganlık 
ile annenin geliri arasında 
negatif, babanın geliri ile 
doğurganlık arasında ise pozitif 
bir ilişki buldu. Yakın dönemde 
yayımlanan bir çalışmada, 
doğum oranlarının erkeklerin ve 
kadınların istihdamı, kamunun 
aile politikaları, konut maliyeti 
ve finansal güvensizlikten 
etkilendiği bulundu (Fluchtmann 
vd., 2023).

Lesthaeghe ve Van de Kaa 
(Lesthaeghe, 1995; Van de Kaa, 
1987) tarafından geliştirilen 
“ikinci demografik geçiş teorisi” 
Batı Avrupa ve diğer gelişmiş 
ülkelerde doğum oranlarındaki 
değişimi esasen değer ve 
normlardaki değişimlerle 
açıklıyor. Teoriye göre, doğum 
oranlarındaki düşüş sadece 
ekonomik ve yapısal faktörlerle 
değil, aynı zamanda değerlerdeki 
ve normlardaki değişimlerle de 
ilişkilidir.  Aile dinamiklerindeki 
değişimlere odaklanan teori, 
evlenenlerin oranının azalması, 
ilk evlilik yaşının ileri yaşlara 
kayması, boşanmaların artması, 
evlilik öncesinde ve sonrasında 
evlenmeden birlikte yaşama 
eğiliminin artması, boşanmaların 
artması, boşanmaların daha 

kısa sürede gerçekleşmesi, 
yeniden evlenmelerin azalması, 
tek ebeveynli ailelerin artması, 
evlilik dışı doğumların artması, 
gönüllü çocuksuzluk eğiliminin 
yaygınlaşması gibi eğilimlerin 
altını çiziyor. Alternatif yaşam 
tarzları ve ilişki modellerinin 
daha fazla kabul gördüğü bu 
dönemde birlikte yaşama, 
çocuksuz yaşam tercihleri ve 
yaşam boyu bekar kalma gibi 
farklı yaşam biçimleri daha 
yaygın hale gelirken, yaşam 
seyri de artan ardışıklıktan 
çıkmakta; eğitim, çalışma, 
evlenme, çocuk sahibi olma 
gibi olayların sıralaması 
değişiklik gösterebilmektedir. 
Cinsel özgürlüklerin artması ve 
gebeliği önleyici yöntemlerin 
yaygınlaşmasıyla birlikte 
cinselliğin evlilik dışında da 
yaşanması normalleşmekte, 
doğum oranları daha da 
düşmektedir. Kadınların eğitim 
düzeylerinin ve iş gücüne 
katılım oranlarının artması, 
kadınların kariyer ve kişisel 
gelişim odaklı olmalarına ve 
geleneksel aile rollerinden 
uzaklaşmalarına katkıda 
bulunmaktadır. Geleneksel aile 
yapıları çözülürken, değerler 
ve normlar da değişmektedir. 
Geçmişte geçerli olan aile 
odaklı yaklaşım, fedakarlık, 
özveri yerini bireyselliğe, kişisel 
gelişime, özgürlüğe, kendini 
gerçekleştirmeye bırakmaktadır.

Bu teorilerin dışında da doğum 
oranlarının azalmasının 
ekonomik, sosyolojik, kültürel, 
biyolojik, psikolojik ve politik 
nedenlerini ortaya koymaya 

çalışan çok sayıda teori var. 
Bu konuyu daha uzun süre 
tartışacak gibi duruyoruz, ileride 
başka yazılarda o teorilere 
değinme fırsatı bulacağımızdan 
kuşkum yok. 

III. OECD ve Avrupa 
Birliği Üyesi Ülkelerde 
Toplam Doğurganlık 
Hızının Değişimi
OECD üyesi ülkelerde ve 
OECD’ye üye olmayan bazı 
ülkelerde 1960’lı yıllardan 
günümüze toplam doğurganlık 
hızının değişimi incelendiğinde 
1960 yılında sadece 4 ülkede 
doğum oranının yenilenme 
düzeyinin (2,1 çocuk) altında 
olduğu görülüyor (Tablo 1). 
Bunlardan üçü, Macaristan, 
Letonya ve Estonya o dönemde 
Sovyetler Birliği bünyesindeki 
ülkeler arasında. Japonya ise 
İkinci Dünya Savaşı’nda ağır 
darbe almış bir ülke. 1970’li 
yıllarda bu ülkelere Finlandiya, 
Almanya, İsveç, Danimarka 
ve Çekya dahil oluyor. 1980’li 
yıllarla birlikte doğum oranı 
yenilenme düzeyinin altına 
düşen ülke sayısı çok hızlı 
bir şekilde artıyor. 1990’lı 
yıllarda OECD ortalaması da 
yenilenme düzeyinin altına 
düşüyor, parmakla sayılacak 
kadar az ülkede doğum oranları 
yenilenme düzeyinin üzerinde 
kalıyor. 2000’li yıllardan 
günümüze kadar doğum oranları 
düşme eğilimini devam ettiriyor, 
OECD ve AB ortalaması 2022 
yılı itibarıyla 1,5 çocuğa düşmüş 
durumda. 
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Tablo 1.  OECD üyesi ülkelerde toplam doğurganlık hızının değişimi, 1960-2021

Ülke 1960 1970 1980 1990 2000 2010 2021-2023
Güney Kore 6.00 4.53 2.82 1.57 1.48 1.23 0.84
İspanya 2.86 2.90 2.22 1.36 1.23 1.37 1.16
İtalya 2.41 2.43 1.68 1.36 1.26 1.44 1.24
Japonya 2.00 2.13 1.75 1.54 1.36 1.39 1.26
Polonya 2.98 2.20 2.28 1.99 1.37 1.38 1.26
Litvanya 2.40 2.40 1.99 2.03 1.39 1.50 1.27
Lüksemburg 2.28 1.98 1.50 1.62 1.78 1.63 1.31
Yunanistan 2.23 2.40 2.23 1.39 1.25 1.48 1.32
Finlandiya 2.71 1.83 1.63 1.79 1.73 1.87 1.32
Kanada 3.90 2.33 1.68 1.71 1.51 1.65 1.33
İsviçre 2.44 2.10 1.55 1.59 1.50 1.54 1.33
Norveç 2.91 2.50 1.72 1.93 1.85 1.95 1.40
Avusturya 2.69 2.29 1.65 1.46 1.36 1.44 1.41
Estonya 1.98 2.17 2.02 2.05 1.36 1.72 1.41
Portekiz 3.10 2.83 2.18 1.56 1.56 1.39 1.43
İsveç 2.20 1.94 1.68 2.14 1.55 1.98 1.45
Almanya 2.37 2.03 1.56 1.45 1.38 1.39 1.46
Letonya 1.94 2.02 1.90 2.01 1.25 1.36 1.47
Hollanda 3.12 2.57 1.60 1.62 1.72 1.80 1.48
Danimarka 2.54 1.95 1.55 1.67 1.77 1.87 1.50
OECD ortalaması 3.34 2.84 2.25 1.98 1.70 1.75 1.51
Türkiye 6.40 5.00 4.63 3.07 2.27 2.08 1.51
Macaristan 2.02 1.97 1.92 1.84 1.33 1.26 1.52
İngiltere 2.72 2.43 1.90 1.83 1.64 1.92 1.53
Kosta Rika 6.71 4.59 3.59 3.21 2.41 1.93 1.53
Belçika 2.54 2.25 1.68 1.62 1.67 1.86 1.53
Şili 4.70 3.78 2.74 2.58 2.06 1.88 1.54
Slovenya 2.18 2.21 2.11 1.46 1.26 1.57 1.55
Yeni Zelenda 4.24 3.17 2.03 2.18 1.98 2.17 1.56
Slovakya 3.07 2.40 2.31 2.09 1.29 1.40 1.57
İzlanda 4.27 2.81 2.48 2.31 2.08 2.20 1.59
Çekya 2.11 1.91 2.10 1.89 1.14 1.49 1.62
Avustralya 3.45 2.86 1.89 1.90 1.76 1.95 1.63
ABD 3.65 2.48 1.84 2.08 2.06 1.93 1.67
Fransa 2.74 2.48 1.95 1.78 1.87 2.02 1.68
İrlanda 3.76 3.87 3.23 2.12 1.90 2.05 1.70
Kolombiya 6.74 5.28 3.86 3.08 2.57 1.99 1.72
Meksika 6.77 6.83 4.84 3.47 2.72 2.34 1.82
İsrail 3.95 3.97 3.14 3.02 2.95 3.03 2.89
Diğer ülkeler
Malta .. .. 1.99 2.05 1.69 1.36 1.08
Çin 4.45 6.09 2.74 2.51 1.63 1.69 1.16
Güney Kıbrıs .. .. .. 2.41 1.64 1.44 1.37
Rusya 2.52 1.99 1.89 1.89 1.20 1.57 1.49
Hırvatistan 2.20 1.83 1.92 1.67 1.39 1.55 1.53
Brezilya 6.06 4.97 4.04 2.91 2.26 1.81 1.64
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Mevcut duruma bakıldığında 
Güney Kore en düşük doğum 
oranına sahip ülke durumunda 
(0,72 çocuk). Onu İspanya, 
İtalya takip ediyor (sırasıyla 
1.16 ve 1.24 çocuk). En yüksek 
doğurganlık seviyesi ise İsrail’de. 
İsrail 1980’li yıllardan beri 
doğum oranlarını üç çocuk 
seviyesinde muhafaza etmeyi 
başarmış durumda. İsrail hariç 
OECD ülkelerinin tamamında 
doğum oranları yenilenme 
düzeyinin altında, 19 ülkede 1,5 
çocuğun, 6 ülkede 1,3 çocuğun 
da altında.     

IV. OECD Ülkelerinde 
Nüfus Politikalarının 
Değişimi
Günümüzde OECD üyesi 
ülkelerin hemen tamamında 
doğurganlık hızının yenilenme 
seviyesi olan 2,1’in altına düşmüş 
olması nedeniyle, 1970’li yıllarda 
doğurganlık seviyesini muhafaza 
etmek veya artırmak yönünde 
nüfus politikası uygulayan 
OECD üyesi ülkelerin sayısı 
sadece 7 iken, bu sayı 2021 
itibarıyla 19’a çıkmış durumda 
(Tablo 2). Nüfusu artırmak veya 
azaltmak yönünde herhangi 
bir politika uygulamadığını 

Bulgaristan 2.31 2.17 2.05 1.82 1.26 1.57 1.65
Romanya .. .. 2.43 1.83 1.31 1.59 1.71
Arjantin 3.11 3.08 3.30 3.00 2.54 2.35 1.89
Hindistan 5.91 5.59 4.83 4.05 3.35 2.60 2.03
Endonezya 5.55 5.45 4.49 3.10 2.54 2.45 2.18
Güney Afrika 6.04 5.67 4.98 3.96 2.69 2.60 2.37
Suudi Arabistan 7.63 7.58 7.19 5.83 4.12 2.85 2.43
AB-27 ortalaması 2.62 2.37 2.00 1.78 1.47 1.58 1.53

Kaynak: OECD, 2024

Tablo 1. Devamı 

Tablo 2. OECD Ülkelerinde Nüfus Politikalarının Değişimi

OECD üyesi ülkeler
Yıllar

1976 1986 1996 2009 2021
Güney Kore A A MY Y Y
Portekiz MY MY MY Y Y
Macaristan M Y Y Y Y
Japonya MY MY MY Y Y
Almanya - - MY Y MY
Avusturya MY MY MY Y Y
Polonya M M MY Y Y
İspanya MY MY MY Y Y
İtalya MY MY MY Y Y
Slovak Republic - - Y Y Y
Çekya - - MY Y MY
İsviçre MY MY MY MY MY
Yunanistan Y Y Y Y Y
Slovenya - - Y Y MY
Lüksemburg Y Y Y M Y
Estonya - - Y Y Y
Kanada MY MY MY MY MY
Hollanda MY MY MY MY MY
Belçika MY M MY MY K
Danimarka MY MY MY MY MY
Finlandiya Y MY Y K Y
İsveç MY MY MY MY MY
İngiltere MY MY MY MY MY
Avustralya MY MY MY Y MY
Şili MY MY MY MY Y
Fransa Y Y Y Y Y
Norveç MY MY MY K MY
ABD MY MY MY MY MY
İrlanda M M M MY MY
Meksika A A A A A
Türkiye A A A K Y
İzlanda MY MY MY K K
Yeni Zelanda MY MY MY K MY
İsrail Y Y Y Y Y

Kaynak: UN-DESA (2010, 2021) (MY=Müdahale Yok, A=Azaltma, Y=Yükseltme, K=Ko-
ruma)
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belirten 6 ülke ise geçmişte 
doğum oranlarını artırmak veya 
korumak için farklı politikalar 
uygulamışlar.

Doğurganlık seviyesini muhafaza 
etmek ve artırmak yönünde 
nüfus politikası uygulayan 
19 ülkeden 17’si doğurganlık 
seviyesini artırıcı yönde; 2’si ise 
mevcut doğurganlık seviyesini 
muhafaza edici yönde politikalar 
ve tedbirler uyguluyorlar. Burada 
vurgulanması gereken diğer 
bir nokta, 2021 yılı itibarıyla 
OECD üyesi ülkeler arasında 
doğurganlık seviyesini azaltmaya 
yönelik politikaya sahip olan tek 
ülkenin Meksika olması.

V. Doğum Oranı 
Yenilenme Düzeyinin 
Altına Düşen 
Ülkelerde Uygulanan 
Politikalar
2015-2019 döneminde doğum 
oranları yenilenme düzeyinin 
altında olan 81 ülke var (UN-
DESA, 2021). Avrupa ve Kuzey 
Amerika’nın yanı sıra Japonya, 
Avustralya, Yeni Zelanda 
gibi gelişmiş ülkelerde, Latin 
Amerika, Batı Asya, Doğu ve 
Güneydoğu Asya’daki bazı 
gelişmekte olan ülkelerin 
tamamında iş-aile yaşamı 
dengesini kurmaya yönelik 
politikalar uygulanıyor. Bu 
politikalar arasında öne çıkan 
ve Şekil 2’de sunulan politikalar 
şöyle:

İş güvenceli doğum izni

İş-aile dengesini sağlamaya 
yönelik politikalar kapsamında 

Amerika Birleşik Devletleri 
dışındaki tüm ülkeler, anneler 
için iş güvencesiyle birlikte 
ücretli veya ücretsiz doğum 
izni politikası uyguluyorlar. 
ABD’nin 13 eyaletinde de bu 
uygulama geçerli. Yüzde 99’la 
iş-aile yaşamı dengesi sağlamaya 
yönelik en yaygın uygulanan 
politika annelik izni (Şekil 2). 
Babalar için iş güvenceli doğum 
izni uygulaması ise ülkelerin 
yüzde 73’ünde uygulanıyor. 
OECD ortalaması yaklaşık 26 
hafta anne, 13 hafta baba için iş 
güvenceli doğum izni şeklinde. 
Buna ek olarak 26 haftayı daha 
anne ve baba dönüşümlü olarak 
kullanabiliyor (OECD, 2024). 
Ebeveyn doğum izni haklarını 
pek çok ülkede çoğunlukla 
anneler kullansa da, zaman 
içerisinde babaların da giderek 
artan oranda ebeveyn doğum 
izni hakkını kullandıkları 
görülüyor. 

Kamu destekli çocuk 
bakım hizmetleri

İş-aile dengesini sağlamaya 
yönelik yaygın olarak uygulanan 
en etkili politika kamu destekli 
erken çocukluk dönemi eğitim 
ve bakım hizmetleri. Düşük 
doğurganlığa sahip ülkelerin 
yüzde 88’inde kamu destekli 
çocuk bakım hizmetleri hayata 
geçirilmiş durumda (Şekil 2). 
Sosyal devlet uygulamalarının 
yaygın olduğu ülkelerde kamu 
çocuk bakım hizmetlerinde daha 
çok sorumluluk alıyor.

Diğer politikalar

Düşük doğum oranlarının 
olduğu ülkelerin yüzde 78’inde 
çocuk veya aile yardımları/
ödenekleri söz konusu (Şekil 2). 
Aile yardımları bazı ülkelerde 
çocuğun kaçıncı çocuk 
olduğundan bağımsız olarak tüm 
çocuklar için, bazı ülkelerdeyse 
kaçıncı çocuk olduğuna bağlı 
olarak aylık nakdi yardımlar 
şeklinde olabiliyor. İkinci, 
üçüncü çocukta daha çok aile 
yardımı yapılıyor. Bazı ülkelerse 
düşük kiralı sosyal konutlarda 
oturma hakkı tanıma, yeni konut 
almak veya mevcut konutu 
iyileştirmek için faizsiz veya 
düşük faizli kredi hakkı tanımak 
gibi politikalar uyguluyorlar. 
Çocuğun bebek bezi, beslenme, 
ilaç gibi ihtiyaçlarının 
karşılanması için ailenin gelir 
durumuna bağlı olarak sosyal 
yardımlar da yapılıyor. 

Ebeveynler için esnek veya yarı 
zamanlı çalışma uygulaması 
ülkelerin yüzde 60’ında hayata 
geçirilmiş durumda. Çocuk 
sayısına bağlı olarak farklı 
alanlarda vergi indirimi 
uygulaması düşük doğurganlığın 
olduğu ülkelerin yüzde 57’sinde 
uygulanıyor. Çocuk doğduğunda 
tek seferlik bir ödeme olarak 
bebek ikramiyesi uygulaması 
ülkelerin yüzde 49’unda var 
(Şekil 2). Bu ikramiye çocuğun 
kaçıncı çocuk olduğuna bağlı 
olarak ülkeler arasında farklılık 
gösterebiliyor. 
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VI. Ne Yapmalı?
Türkiye’de demografik dönüşüm 
sürecinin gecikmeli ama hızlı 
bir şekilde yaşanması; gelişmiş 
ülkelerde doğum oranları uzun 
bir süreçte, zamana yayılmış bir 
şekilde düşerken bizde 60 yıl 
içerisinde doğum oranlarının 6 
çocuktan 1,5 çocuğa düşmesi pek 
çok açıdan bir dezavantaj teşkil 
ederken, bir yandan da doğum 
oranları bizden çok daha önce 
düşen, 1970’li yıllardan beri 
doğum oranlarını artırmak için 
çok sayıda politika uygulayan 
ülkelerin deneyimlerinden, 
tecrübelerinden faydalanma, 
uygulanan politikaların etkilerini 
de görme, değerlendirme 
imkanına da sahibiz.

Erken çocukluk gelişimi 
döneminde kamu sorumluluk 
üstlenmelidir: Uygulanan 
politika seti arasında en etkili, 
kalıcı politikanın erken çocukluk 
dönemine yatırım yapmak 
olduğunu görmüş durumdayız. 
Erken çocukluk döneminde 
kamunun sosyal devlet ilkesi 
çerçevesinde sorumluluk 
üstlenmesi büyük çoğunlukla 
annelerin sırtında olan çocuk 
bakım yükünü hafifletecektir. 
Kreşlerin yaygınlaşması, 
niteliklerinin artırılması, 
ücretinin büyük oranda kamu 
tarafından karşılanması, iş-aile 
dengesini sağlamaya yönelik en 
önemli, en kalıcı, en etkili adım 
olacaktır. 

Kamunun erken çocukluk 
dönemi eğitim ve bakımında 
sorumluluk alması fırsat eşitliği 
açısından da önemli bir adım 
olacaktır. Köylü-kentli, doğulu-
batılı, zengin-yoksul ayrımı 
gözetmeden tüm çocuklar için 
erken çocukluk döneminde 
nitelikli eğitim ve bakım 
alma imkanına sahip olmak 
gelecek nesillere yapılacak 
önemli bir yatırım olacaktır. 
Doğum oranlarının düşme 
eğiliminde olduğu ülkelerde 
en doğru politika, nüfusun 
niteliğinin artırılmasına yönelik 
politikalardır. Hem gelişmiş 
ülkelerde hem de gelişmekte 
olan ülkelerde yapılan çalışmalar, 
nitelikli erken çocukluk dönemi 
eğitimi ve bakımı için yapılan 
her 1 ABD doları yatırımın 
ileride 6 ile 17 ABD doları getiri 
sağlayacağını göstermektedir 
(Meloy vd., 2019).

İş güvenceli doğum izni süreleri 
artırılmalıdır: Türkiye’de çalışan 
anneler için ücretli doğum izni 
süresi doğumdan önce 8 hafta, 
doğumdan sonra 8 hafta olmak 
üzere 16 hafta. Annelik izninin 
bitiminden itibaren birinci çocuk 
için 2 ay, ikinci çocuk için 4 
ay, üçüncü çocuk için 6 ay yarı 
zamanlı ücretli çalışma hakkı da 
söz konusu. Ancak bu hakkın 
kullanımı sırasında kadınlar 
iş yerlerinde ciddi sorunlarla 
karşılaşıyor. Mevcut doğum 
izni süresi OECD ortalamasının 
oldukça altında. Ebeveyn 
doğum izninin bebeğin anneye 
doğrudan bağımlı olduğu, 
sadece anne sütüyle beslenmesi 
gereken ilk 6 ay annelik izni 

Şekil 2. Doğum oranlarının düşük olduğu ülkelerde, iş-aile 
yaşamı dengesini iyileştirmeye yönelik politika tedbirleri 
uygulayan hükümetlerin yüzdesi, 2015-2019

Kaynak: UN-DESA, 2021
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şeklinde, ikinci 6 ayda ise çiftin 
kararına bağlı olarak annenin 
babayla dönüşümlü bir şekilde 
kullanabildiği bir hak olarak 
tanımlanması doğru bir politika 
olacaktır. 

Çocuk ve hane halkı 
yoksulluğuyla mücadele 
edilmelidir: Çocuk sahibi 
olmanın artan maliyeti, ailelerin 
çocukların geleceklerine 
dair kaygıları düşük doğum 
oranlarının altında yatan önemli 
nedenlerden birisi. Sosyal 
ve ekonomik eşitsizliklerden 
kaynaklanan yoksullukla 
mücadele, ailelerin ve çocukların 
yoksulluğun pençesinden 
kurtarılmaları için yoksulluk 
sınırının altındaki hanelere 
yönelik sosyal politikalar 
ailelerin geleceğe daha güvenle 
bakabilmelerini sağlayacaktır.

Konut sorununa bir an evvel 
çözüm üretilmesi gerekiyor: 
Evlenme ve doğum oranlarının 
düşmesinin altında yatan 
temel nedenlerden birisi konut 
sorunudur, sosyal konutların 
acil şekilde yaygınlaştırılmasına 
ihtiyaç vardır. Ailenin 
kurulması için bir çatıya 
ihtiyaç duyulmaktadır. 1990’lı 
yılların ikinci yarısından 
itibaren OECD ülkelerinin 
çoğunda konut harcamaları 
artmıştır. Ancak Türkiye’de 
özellikle son beş yıl içerisinde 
hem konut fiyatlarındaki hem 
de kiralardaki artış gençlerin 
aile kurma, kurdularsa çocuk 
yapma kararı vermelerinin 
önündeki en önemli engellerden 
birisi durumuna gelmiştir. Bu 

konuda çok hızlı adımların 
atılması gerekli görünmektedir. 
Avusturya, Danimarka, Fransa, 
Hollanda gibi ülkelerde bu 
kapsamda sosyal konutların 
sayısı artırılmakta, kiralık konut 
ihtiyacı önemli oranda bu 
konutlardan karşılanmaktadır. 
Türkiye’de de kamunun nitelikli, 
güvenli, sağlıklı konutlar üreterek 
bunları kendisinin kiraya vermesi 
gençleri aile kurmaya, çiftleri 
çocuk sahibi olmaya teşvik etmek 
açısından çok önemli bir adım 
olacaktır.

Toplumsal cinsiyet eşitliğini 
sağlayıcı politikalar çözümün 
anahtarıdır: İş-aile yaşamı 
uyumlaştırmasına yönelik 
politikaları başarılı olan ülkeler 
toplumsal cinsiyet eşitliği 
açısından yaşamın pek çok 
alanında mesafe kat eden 
ülkelerdir. Doğum oranlarının 
düşme eğiliminde, yaşlı nüfus 
oranının artma eğiliminde 
olduğu ülkelerde kadın 
istihdamının artırılması çok 
daha önemli hale gelmektedir. 
Türkiye’de bu kapsamda kadın 
istihdamı, OECD ortalamasının 
oldukça altındadır. Türkiye’de 
kadın istihdam oranı yüzde 
30’dur. Kadın istihdamını artırıcı 
politikalara bugün çok daha 
fazla ihtiyaç duyulmaktadır. 
Genel kabul gören yüksek 
eğitimli ve çalışan kadınların 
doğum oranlarının düşük 
olduğu söylencesi iş-aile yaşamı 
uyumlaştırmasının başarılı 
olduğu, toplumsal cinsiyet 
eşitliğinin daha yaygın olduğu 
Fransa ve Kuzey Avrupa 
ülkelerinde geçerliliğini önemli 

ölçüde yitirmiştir. Geçmişte 
her iki faktör de doğum 
oranlarıyla ters yönde bir 
ilişkiye sahipken, 1990’lı yıllarla 
birlikte ilişki tersine dönmeye 
başlamıştır. Avrupa ülkelerinde 
çalışan kadınların doğurganlık 
hızlarının, çalışmayan kadınlara 
göre daha yüksek olduğuna 
ilişkin çok sayıda çalışma 
bulunmaktadır (Hoem & Hoem, 
1989; Kreyenfeld, 2002; Köppen, 
2006; Fluchtmann vd. 2023).

Geleceğe yönelik belirsizlikler 
gençlerin aile kurmalarını 
ve çocuk sahibi olmalarını 
güçleştirmektedir: Türkiye’de 
ilk evlilik yaşı erkeklerde 28,3’e, 
kadınlarda 25,7’ye ulaşmış 
durumda. Ne eğitimde ne 
istihdamda olan gençlerin oranı 
yüzde 22,5, neredeyse her dört 
gençten biri bu kapsamda. Halen 
ailesiyle birlikte yaşayan 20-29 
yaş grubundaki gençlerin oranı 
2022 yılı itibarıyla yüzde 56’ya 
yükselmiş durumda, bu oran 
2006 yılında yüzde 42 idi. 2022 
yılı OECD ortalaması ise yüzde 
50. Gençlerin geleceklerini 
planlayabilmeleri, aile kurmak 
konusunda kendilerine 
güvenebilmeleri için istihdam 
imkanlarının artırılmasına, 
geleceğe yönelik belirsizliklerin 
azaltılmasına ihtiyaç duyuluyor.

Anne çocuk sağlığı ve üreme 
sağlığı hizmetleri kapsamında 
halen sorunlar bulunmaktadır: 
Son yıllarda anne çocuk sağlığı 
açısından ülke genelinde önemli 
iyileşmeler yaşanmıştır. Artık 
doğumların yüzde 99’u sağlık 
kuruluşlarında yapılmaktadır, 
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doğum öncesi ve sonrası bakım 
alma oranı yüzde 95’in üzerine 
çıkmıştır. Ancak halen doğum 
öncesi ve doğum sonrası 
bakımın zamanında ve yeterli 
sıklıkta alınması konusunda 
çaba gösterilmesine ve bölgesel 
farklılıkların giderilmesine 
ihtiyaç vardır. Bu sayede gebelik 
sırasında ve doğumu takip eden 
dönemdeki bebek kayıpları 
azaltılabilecektir. 

2018 Türkiye Nüfus ve Sağlık 
Araştırması sonuçlarına göre 
Türkiye’de gebeliklerin yüzde 
17’si kendiliğinden veya istemli 
düşükle sonuçlanmaktadır. 
Gebeliğin tespiti ve izlenmesi 
açısından sorunlar olduğuna 
işaret eden bu duruma ilişkin 
alınacak tedbirler hem kadın 
sağlığı açısından hem de gebelik 
sırasında kaybedilen doğumların 
gerçekleşmesini sağlaması 
açısından önemlidir.

Infertilite (kısırlık) sorunu 
yaşayan çiftlerin sadece üçte 
biri üremeye yardımcı teknikler 
kullanmaktadır. Üremeye 
yardımcı tekniklere erişimin 
kolaylaştırılmasının sağlanması 
çiftlerin istedikleri sayıda çocuk 
sahibi olmalarını sağlaması 
açısından önem taşımaktadır.

2018 Türkiye Nüfus ve Sağlık 
Araştırması sonuçlarına göre 
karşılanmamış aile planlaması 
ihtiyacı olan kadınların oranı 
yüzde 10’un üzerindedir. Bu 
ihtiyacın giderilmesi hem 
gebeliklerin planlandığı şekilde 
gerçekleşmesini hem de 
istemli düşüklerin azalmasını 
sağlayacaktır. Politikalar 

geliştirilirken alt nüfus 
gruplarının farklılaşan ihtiyaçları 
göz önünde tutulmalıdır. 

Doğurganlık tercihleri halen 
umut olduğuna işaret ediyor: 
Doğum oranları düşmüş olsa 
da Türkiye’de çoğu kadın 
halen 2 veya daha fazla çocuk 
istemektedir. 2018 Türkiye 
Nüfus ve Sağlık Araştırması 
sonuçlarına göre 15-49 yaşları 
arasındaki evlenmiş kadınların 
sahip olmak istedikleri çocuk 
sayısı 3,0 çocuk, bekar kadınlar 
da dahil edildiğindeyse 2,8 
çocuk. Sahip olmak istenen 
ve sahip olunan çocuk 
arasındaki bu fark, istenilen 
çocuk sayısına sahip olmanın 
önünde birtakım engeller 
olduğunu göstermektedir. 
2016 Türkiye Aile Yapısı 
Araştırması verisinden yaptığım 
bir analizde doğumlarını çok 
büyük oranda gerçekleştirmiş 
olan 40-49 yaş grubundaki 
kadınların yüzde 45’inin 
istediğinden az sayıda çocuğa 
sahip olduğunu görmüştüm, bu 
oran yüksek eğitimli kadınlarda 
ve çalışan kadınlarda yüzde 
60’ın üzerine çıkıyordu. İş-
aile yaşamı uyumlaştırmasına 
yönelik politikaların, ona 
eşlik etmesi gereken sosyal ve 
ekonomik politikaların temel 
amacı bu engelleri kaldırmak 
olmalıdır. Konuya hak temelli 
yaklaşmaktan vazgeçilmemelidir. 
Temel ilke, çiftlerin istedikleri 
sayıda çocuğa istedikleri zaman 
sahip olmalarını sağlayacak 
koşulları, ortamı, imkanları 
oluşturmak olmalıdır.

Çok boyutlu sorunlara 
kapsamlı, bütünleşik, istikrarlı 
politikalarla, kurumların 
eşgüdüm içerisinde çalışmasıyla 
çözüm üretilebilir: Gelişmiş 
ülkelerin deneyimleri, iş-
aile uyumlaştırmasına dair 
politikaların sosyal ve ekonomik 
politikalarla desteklenmesi 
gerektiğini net bir şekilde ortaya 
koymaktadır. Bu politikaların 
hayata geçmesi için ilgili tüm 
kamu kurumlarının, çalışma 
hayatındaki tüm aktörlerin, işçi 
ve işveren sendikalarının, sivil 
toplum kuruluşlarının eşgüdüm 
içerisinde çalışması zorunludur. 
Politikaların geçici olmaması, 
istikrarlı bir şekilde uygulanması, 
çiftlerin politika uygulamalarının 
geçici olmadığına güvenmeleri 
önem taşımaktadır. Eğer 
politikalar bu şekilde hayata 
geçirilebilirse sadece doğum 
oranları artmayacak, toplumun 
refahı ve mutluluğu açısından 
da önemli kazanımlar elde 
edilecektir.
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