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OZET

Giris ve Amag: Arastirmalar huzurevleri veya bakimevleri gibi kurumlarda
yasayan bireylerde depresyon oranlarinin yiksek oldugunu goéstermektedir. Ancak
calismalarin cogunda yasli bakimi baz alinmis olup 19 yas ve Uzeri bakim evinde
kalan veya bakim hizmeti gérmekte olan kisiler ile yapilmis ¢alismalar kisithdir. Bu
galismanin amaci bakim evlerinde bakim hizmeti alan bireylerde depresyon ve
umutsuzluk dizeylerini 6grenmek ve bakim evinde kalma ile ilgili hangi faktérlerin
depresyon ve umutsuzluk ile iliskili oldugunu incelemektir.

Yontem: Bu arastirma kesitsel-tanimlayict  bir aragtirmadir. Bu
arastirmanin evreni istanbul ilinde Bakim Evlerinde bakim hizmeti alan bireylerdir.
Arastirmanin érneklemi ise Ozel Duru Bakim Evi, Ozel Cetinkaya Bakim Merkezi ve
Kumsal Bakim evinde kalan 19 yas ve uzeri 248 bireydir. Katilimcilarin onamlari
alindiktan sonra katilimcilara arastirmacilar tarafindan hazirlanan Kigisel Bilgi
Formu, Beck Depreeyon Olgegi ve Beck Umutsuzluk Olgegdi doldurtulmustur.

Bulgular: Katiimcilarin %44.4’G kadin ve %55.6’sI erkektir. Katilimcilarin yas
araligl 20-80, ortalama yas 40,94 (ss:13,101), ortanca yas 38dir. Calismamizda
Beck Umutsuzluk Olgegi puanlari ile Beck Depresyon Olgedi puanlari arasinda
pozitif ydnde istatistiksel olarak anlamh iligki oldugu belirlenmistir. (p<.01).
Katiimcilarin Beck Depresyon Olgedi puanlarinin aile ve eski arkadaslar ile
go6risme durumu, bakimevinde arkadasi bulunma durumu, telefon destegi bulunma
durumu, ziyaret destedi bulunma durumu, psikolojik destek alma durumu,
etkinliklere katilma durum ve ziyaret¢i sikligina (p<1). gére anlamh farklilk
gOsterirken; yas, cinsiyet, egitim durumu ve medeni duruma gére anlamh farklihk
gOstermedigi bulunmustur (p>0.5). Cok sayida katihmcida umutsuzluk ve depresyon
duzeylerinin yuksek oldugu gorulmustur. Bakimevindeki etkinliklere katilan bireylerin
depresyon ve umutsuzluk puanlari daha dusik bulunmusgtur.

Sonug¢: Bu c¢alisma bakimevlerinde kalan bireylerde sosyal destedin, ugras
etkinliklerine katiimanin ve psikolojik destek almanin bu bireylerde gelisebilecek olan
depresyon ve umutsuzlugun onlenebilmesi veya en aza indirgenebilmesi agisindan
onemli olabilecegini géstermistir. Daha fazla olgu ile yapilacak kapsamli ¢alismalara
ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: Depresyon, Umutsuzluk, Bakim Evlerinde Bakim Hizmeti

Alan Bireyler.



SUMMARY

Introduction and Aim: Researches shows that the depression rates of
residents who live in nursing homes for aged are high. Nevertheless, most studies
were done with elderly cases and the studies including 19 years and older who are
in a nursing home is limited. The aim of this study was to examine the depression
and hopelessness levels of institutionalized individuals who get care service in
nursing homes and the associated factors with depression and hopelessness
regarding staying in a nursing home.

Methods: This study is a cross-sectional descriptive study. The universe of this
research is the individuals that get care service in nursing homes in istanbul
province. The sample of this research is 19 years and older 248 institutionalized
individuals that live in Ozel Duru, Ozel Cetinkaya and Kumsal Nursing Homes. After
taken the informed consent of participants, participants filled the Beck Depression
Scale and Beck Hopelessness Scale and the Personal info form which is prepared
by the researchers.

Results: %44.4 of the participants were female and %55.6 were male. The age
range of the participants was 20-99, average age was 40,94 (SS:13,59), median
age was 38. We found that there is a statistically significant positive relation
between Beck depression scale scores and Beck hopelessness scale scores
(p<.01). There was statistical significant difference in Beck depression scale’s
scores regarding meeting with family and old friends, having a friend in the nursing
home, phone support, visit support, getting psychological support, taking part in
activities and visitor frequency (p<1). No statistically significant relation was found in
depression scores regarding age, gender, educational status, marital status (p>0.5).
It was seen that many of the participants have high levels of hopelessness and
depression. Indviduals that joined the activities in the nursing home were found to
have less depression and hopelessness scores.

Conclusion: This study showed that strong social support, participating in
activities and getting psychological support may be important in preventing or
minimizing the depression and hopelessness that may develop in these individuals
living in nursing homes. Comprehensive studies with larger samples are needed.

Key Words: Depression, Hopelessness, Individuals Receiving Care Services in

Nursing Homes.
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GiRiS

Aile ve Sosyal Politikalar Bakanh@i bunyesi icerisinde faaliyet gosteren Engelli ve
Yasli Hizmetleri Midurligl, Bakim Hizmetleri Strateji ve Eylem Planinin genel
olarak koordinasyonunun izlemesinden sorumlu tutulmus bulunmaktadir.! Kuskusuz
engelli bireylerin korunma ve bakim gibi sorumluluklarinin rehabilitasyon
hizmetlerinden yararlanmalarin sosyal devletin bir geregi olarak ve anayasal koruma
altinda kabul edilerek dusinilimesi gerekir. Bakim hizmetleri olarak adlandirilan sey
bireye kurum veya evde saglanan profesyonel destek hizmetleridir.?

Depresyon, bakim hizmeti alaninda en ¢ok karsilasilan sorunlardan birisidir.®
Yaslanma ile beraberinde gelen rahatsizliklarin yani sira depresyon ve benzeri
ruhsal rahatsizliklar da kendini gostermektedir. Turkiye’de depresyon birlikteligini
ortaya koyan ve huzurevi, bakimevi gibi yerlerde yasayan Kkigiler ile yapiimis
¢alismalardan elde edilen bilgiler, blyuk yasta ve bakimevlerinde yasayan kisilerde,
depresyon gorilme oraninin yiiksek oldugunu ortaya g¢ikarmistir. Ulkemizde
yapilan bir arastirma dogrultusunda huzurevleri veya bakimevleri gibi kurumlarda
yasayan bireylerin depresyon yayginliklarinin incelenmesi sonucu %55 oranli
depresyon goriilme sikligi oldugunu saptamistir.®

Umutsuzlugun tanimi kisinin gelecege yonelik hedeflerine ulasamamasi basarili
olmaya yonelik hedeflerine ulasamama durumu, basarili olmamaya dair olumsuz
inanglar ve gelecege dair motivasyon kaybidir.® Bakim hizmeti alan kisiler ile
yapilmis olan umutsuzluk calismalar incelendiginde burada kalan kisilerin yapmis
oldugu aktivitelerin kisitliik sebebi ile genel olarak sadece yasamlarini idame
ettirmeye calismalari gelecege dair umutsuzluk duygulari yasamalarina sebebiyet
vermektedir. Bu diusunceler icerisindeki bireye en dnemli yardim, aile ve ¢evrenin
destek ve pozitif bir yagam yaklagimidir.

Eski fizik glcline sahip olmayan, bazi rahatsizliklarin vermis oldugu etki ile rahat
olmayan, zevkli ve keyif veren bazi yasantilarini (yaptiklar aktivitelerini) kaybetmis,

verimli ve Uretken olan bir is icerisinden mahrum olan, her an &lim fikrine

1 “Bakim Hizmetleri Stratejisi ve Eylem Plani” (2011-2013), s. 6.

2 ASPB, “Bakim Hizmetleri Stratejisi ve Eylem Plan (2011-2013) Kapsaminda; Sosyal Guvenlik
Sisteminde Bakim Glvence Modeli Ve Bakim Sigortasi Olusturulmasi Calismalari Taslak Raporu”, 19
Ocak 2011 tarihli ve 27820 sayili Resmi Gazete. s.1.

3 Birsen Altay ve Aydin Avci “Samsun Huzurevinde Yasayan Yaslilarin Bazi Ozellikleri lle Depresyon
Riski Arasinda lliski.” Turkish Journal of Geriatrics 2009, 12 (3):148-53 s.148.

4 Nihayet Aksiilli ve Selma Dogan “Huzurevinde Ve Evde Yasayan Yaglilarda Algilanan Sosyal Destek
Etkenleri ile Depresyon Arasindaki lliski” Anadolu Psikiyatri Dergisi 2004, 5 (2): s.81.

5 Rabia Hacthasanoglu ve Arzu Yildinm Erzincan “Huzurevinde Yasayan Yaglilarda Depresyon Ve
Etkileyen Faktérler”. Turkish Journal of Geriatrics 2009, 12 (1): 26-9, s.9.

6 Faruk Gengdz ve Sevginar Vatan “Umutsuziuk, Caresizlik ve Talihsizlik Olgeginin Tirk Orneklerinde
Glvenirlik ve Gegerlik Calismasi”, Kriz Dergisi, 2006, 14(1), 21-29, s.22.
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yaklastiginin farkinda olan bir kisi kendini ¢ok aciz, zayif hissedebilir.” Ayrica
huzurevi veya bakim evi gibi evinden farkli ve uzak ortamlarda yagsamasi hayata
karsi bakisi ve beklenti dlzeyini de etkileyebilmektedir.® Burada kalmakta olan
kisilerin yapmis olduklari aktivitelerin kisith olmasi ve genel itibari ile yalnizca
yasamlarini devam ettirmeye c¢alismalari da gelecek adina umutsuzluk
duygularindan kaynaklanmaktadir. Yasanan bu duygular igcerisinde en buyudk
yardim, aile ve cevre destegi ile pozitif bir yasam yaklasimdir. Konu ile alakall
yapilan arastirmalar yas skalasina bagh sinirliik yasamaktadir. Genel olarak yasl
bakim baz alinmis olup 19 yas ve Uzeri bakim evinde kalan veya bakim hizmeti

gormekte olan kigiler ile yapilmis ¢alismalar yok denilecek kadar kisithdir.

7 Nermin Girhan ve Hatice Nalan Elbas, Huzur evinde yasayan yashlarin huzur evleri ve yashhga
iliskin gérisleri, Atatiirk Universitesi Hemgirelik Yiiksekokulu Dergisi, 2003, 6 (2): 7-10, s. 20.

8 Rukiye Pinar ve Sezgi Ginar, “istanbul ilinde huzurevi ve huzurevi disinda yagayan yaslilarin yasam
doyumlari (kaliteleri) farkli mi? Karsilagtirmali bir calisma” Hemsire Dergisi, 2001, 51 (4): 10-19, s. 24.
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BiRINCi BOLUM

ARASTIRMANIN OZELLIKLERI

1.1. ARASTIRMANIN PROBLEMI
Arastirmanin problemi bakim evlerinde bakim hizmeti alan bireylerde depresyon ve

umutsuzluk duzeyleri ile iligkili faktorlerin incelenmesidir.

1.1.1. Arastirmanin Alt Problemleri
2. Bakim evlerinde bakim hizmeti alan bireylerde depresyon ve umutsuzliuk

dizeyleri nedir?

3. Kisinin destek sisteminin (ailesi, yakini, arkadasi) olup olmayisi depresyon ve
umutsuzluk dizeyleri ile iligkili midir?

4. Bakim evinde arkadaslik iligkileri kuran bireylerle arkadaslik iligskileri kurmamis
bireyler arasinda depresyon ve umutsuzluk dizeyleri agisindan bir fark var
midir?

5. Bakim evlerinde editmenlerden, psikologlardan veya sosyal calismacilardan
psikolojik destek alanlar ile psikolojik destek almayanlar arasinda depresyon ve
umutsuzluk diizeyleri agisindan bir fark var midir?

6. Bakim evlerinde bakim hizmeti alan bireylerde yakinlari ile olan iletisim (telefon,
ziyaret, disari ¢ikarma vb.) sikhdi ile depresyon ve umutsuzluk duzeyleri

arasinda bir anlamli bir iligki var midir?

1.2.  ARASTIRMANIN HIiPOTEZLERI
Hipotez 1: Bakim evlerinde bakim hizmeti alan bireylerde depresyon ve umutsuzluk

seviyelerinin yuksek duzeyde olacagdi ve bunlarin bakim evindeki bazi faktorlerle
iligkili olacagidir.

Hipotez 2: Sosyal destek sistemi guglu olanlarin depresyon ve umutsuzluk duzeyleri
sosyal destek sistemi gli¢li olmayanlara gére daha distk seviyede olacaktir.
Hipotez 3: Bakim evinde arkadaslik iligkisi kurmus bireylerin kurmamis bireylere
gore depresyon ve umutsuzluk diizeyleri daha disuk olacaktir.

Hipotez 4: Bakim evlerinde egitmenlerden, psikologlardan veya sosyal
calismacilardan psikolojik destek alan bireylerin depresyon ve umutsuzluk duzeyleri

almayanlara gore daha dusuk olacaktir.



Hipotez 5: Bakim evlerinde bakim hizmeti alan bireylerde yakinlari ile olan iletisim
halinde olan bireylerin depresyon ve umutsuzluk dizeyleri, olmayanlara kiyasla

daha azdir.

1.3.  ARASTIRMANIN AMACI
Tezin amaci bakim evlerinde bakim hizmeti alan bireylerde depresyon ve

umutsuzluk dizeylerini 6grenmek ve bakim evinde kalma ile ilgili hangi faktorlerin
depresyon ve umutsuzluk ile iligkili oldugunu incelemektir. Calismanin uzun vadede
amaci bakim evlerinde bakim ihtiyaci goren bireylerin yasam kalitesini arttirmak ve
ruh saghgini iyilestirmek icin bakim evlerinde yapilabilecek degisimler icin veri

toplamaktir.

1.4. ARASTIRMANIN ONEMiI
Son yillarda evlerinde kisisel bakim, saglik ve sosyal ihtiyaclari karsilanmakta zorluk

yasanan bireyler bu nedenlerden dolayi kisisel istekleri veya ailenin secimleri
dogrultusunda bakim evlerinde kalmaktadir. Bakim hizmeti alan bireylerde
depresyon ve umutsuzluk arastiriimasi gereken konulardir. Literatirde bildigimiz
kadariyla bakim evlerinde bakim hizmeti alan bireylerde depresyon ve umutsuziuk
dizeyi belirtilerini inceleyen bir aragtirmaya rastlanmamistir. Arastirmanin, alandaki
bu konuyla ilgili eksikligini gidermeye yarar saglayacagi ve daha sonraki ¢caligmalara

veri niteliginde katkida bulunacagi dustnilmektedir.

1.5. ARASTIRMANIN SAYILTILARI
1.Arastirmaya katilacak Kkigilerin sorulari dogru bir sekilde cevaplayacaklari

varsayllmaktadir.
2.Uzerinde arastirma yapilacak bireyler evreni temsil etmektedir.
3.Arastirmada kullanilacak olan ‘Beck Depresyon Olgegi’ ile Beck Umutsuzluk

Olgegi’ ilgili degiskenleri gegerli ve guivenilir olarak dlgecektir.

1.6. ARASTIRMANIN SINIRLILIKLAR
1.Arastirmanin drneklemi yasamis oldugu uzun sureli sikintilardan veya agrilarindan

dolay verdikleri cevaplar Gzerinde dlisinemeyebilir.
2.Elde edilen veriler istanbul ilinde bakim hizmeti alan bireylerden ve Beck

Depresyon Olgegi ile Beck Umutsuzluk Olgegi tUizerinde sinirl kalacaktir.

1.7. TANIMLAR
Bu arastirmada kullanilan temel kavramlarin tanimlari asagidaki gibidir:



Bakim Merkezleri: Bakima muhtag engelli bireylerin bakimi ic¢in yatili veya
gunduzlld hizmet veren, gercek kisi ve 6zel hukuk tlzel kisileri tarafindan agilan
sosyal hizmet kurulusu statiistindeki 6zel ve devlet bakim kurumladir.

Bakima muhtag engelli birey: Engellilik siniflandirmasina gére agir engelli oldugu
belgelendirilenlerden, gunlik hayatin alisiimig, tekrar eden gereklerini dnemli dlgtde
yerine getirememesi nedeniyle hayatini bagkasinin yardimi ve bakimi olmadan
devam ettiremeyecek derecede digskin olan kisiyi tanimlar.

Depresyon: Depresyon, suregen bir Uzuntu ve gunluk iglevlerinizi en az iki hafta
boyunca yerine getirememe ile beraber normalde yapmaktan keyif aldiginiz
etkinliklere olan ilginin kaybolmasi ile tanimlanan bir hastaliktir.

Umutsuzluk: Umutsuzluk bir amaci gergeklestirmede sifirdan az olan olumsuz

beklentiler seklinde tanimlanir.



iIKiNCi BOLUM

KURAMSAL CERCEVE

2.1. DEPRESYON
2.1.1. Depresyon’un Tanimi Ve Tarihgesi

Depresyon, kelime manasi itibariyle elemli hissetme hali, ¢okklnlik hissi,
fonksiyonel ve yasamsal etkinliklerinin azalmasi gibi anlamlarda kullanilan elem ve
keder duygularini iceren duygusal baglamda bir yasantidir. “Depress” sodzcugu,
Latince “depressus’tan gelmekte olup “alcakta olmak, baski altinda tutmak”
anlamini tasir.® Depresyon, diger bir tanimi ile biyo-psiko-sosyal sebepleri
barindiran bir duygudurum bozuklugudur. Bireyin kendisini derin bir keder i¢erisinde
hissettigi, gelecede yoénelik kétimser, karamsar fikirler, gegmise iliskin yodun bir
bicimde hissedilen pismanlik, sugluluk duygu ve dislncelerinin tasindidi, zaman
zaman Olum dudsUnceleri ve 6lum girisimi sonucunda 6liman olabildigi uyku hali,
istah, cinsel arzu vb. ilgili fizyolojik bozukluklarin oldugu bir hastaliktir.°

Depresyon durumunda c¢okkin olarak hissedilen duygulanim, enerjide
azalma ve ilgi duyulan seyden alinan zevk kaybi g¢ekirdek olarak nitelendirilen
Ozelliklerdir. Konsantrasyon durumunda azalmalar, 6zguvende yasganilan kayip,
sucluluk, karamsarlik, kisinin kendi kendine zarar verme arzusu ve libido azalmasi
diger sik gorulen belirtiler arasinda yerini alir. Kigide sosyal ve meslege dayali
islevler bozulur. Kisiye depresyon tanisi konulmasi icin en az iki hafta slre
gecmelidir. Yasanilan her depresyon atagi farkli seviyelerde olabilir. Semptomlarda
saptanan sayi, tip veya yogunluk, yasanacak depresyonun siddetini belirler. DSM-
IV-TR depresyonun siddetini hafif, orta ve siddetli olarak (¢ sinifta
gruplandirmigtir.t

Depresyon kroniklesme durumu, neden oldugu sosyal ve is noktasinda
kayiplarin yagsanmasina, Kiginin gunlik aktivitelerini yapmadaki olumsuz durumlara
neden olmaktadir. Depresyon, bilindigi gibi mevcut olan faaliyetlerden ve daha evvel
kisinin hoslanmis oldugu, yapmaktan zevk duydugu durumlar igerisinde artik eskiye
nazaran zevk almasi gerekirken zevk alamama durumu yasadigi bir duygudur. Ve

sosyal etkinliklere kargi duyulan ilginin yok olmasiyla ortaya ¢ikmis olan karamsarlik,

9 Erdal Isik ve Umut Isik, Gocuk, Ergen, Eriskin ve Yaslilarda Depresif ve Bipolar Bozukluklar,
Ziraat Gurup Matbaacilik, Ankara, 2013, s. 35.

10 Yusuf Alper, Biitiin Yénleriyle Depresyon, istanbul: Gendas Yayinlari, 1999, s.55.

11 American Psychiatric Association. Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders. 4th
edition, Washington DC: American Psychiatric Press, 2000, p.429.
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¢cOkkunlik gibi hislerle gelen duygu durumu hem zihinsel hem de fiziki enerjinin
azalmasi diguncenin muhtevasinda azalma ve kendini gosteren turde kognitif bir
yavaslik s6z konusudur.!?

Depresyon arastirmalara gore bilinen psikiyatrik bozukluklarin en
eskilerinden birisidir. Eski Ahid ve klasik Hindu tibbi olan metinlerinde izine rastlanir.
Depresyonun biyolojik anlamda gorulen ilk etkisi etiyolojisine ve ilk hipotez,
1950'lerde tuberkiloz tedavisi esnasinda tesadifen duygu durum vyukseltici
etkilerinin kesfedilmesi ile gerceklesmistir. Ve bunun sebebinin merkezi sinir sistemi
Uzerinde monoamin oksidaz enzim inhibisyonu oldugunun anlasiimasi ile
alakahdir.®®

Jarvis'in 1855 de dolayli yollardan deliligin ve aptalidin yayginhgi arastiran
tarihteki ilk epidemiyolojik arastirmayi yaptigi aktarilan bilgidir.** 1855 yilinda yapilan
bu arastirmanin hemen ardindan Il. Diinya Savasi'na kadar gegen strede ilk olarak
ABD Ulkelerinde olmak Uzere bircok Bati Ulkesinde konu ile alakal cesitli
arastirmalar yapimistir. Mezkdr arastirmalari 1. Dinya Savasi sirasinda ruhsal
bozukluk sebebi ile orduya alinmayan ya da c¢ikarilanlar Uzerinde yapilmis olan
¢alismalar izlemis, savas esnasinda ve savas sonrasinda genis Olcekli tutulan
epidemiyolojik calismalar baslanmistir. 1949 yilindan itibaren Kuzey Amerika,
iskandinav (lkeleri ve Ingiltere’de c¢ok sik rastlanmis olan arastirmalar
dogrultusunda izlenen yol, diger hastaliklarda izlenilen yoldan farkli olmamistir.
Birinci Kusak Arastirmalar olarak adlandiriimis olan bu ¢alismalarda temel eksiklik,
ruhsal bozukluk veya belirtilerinin yalnizca kigisel gérismeler ve standart tani
Olgeklerinin kullaniimasidir.t®

Tip literatiriinde depresyon terimini ilk tanimlayan Hippokrates olmustur.
Hippokrates (i.0. 460 - 357) bu tabloyu kara safra fazlalii ile tanimlamis oldugu igin
“melaine chole” seklinde isimlendirmistir.1® Sonbahar mevsiminin melankoli ile en
¢ok uygun olan mevsim oldugu diistinilmekteydi. Efes’li hekim olan Soranus (i.S 1.
- 2. yy) ruh hastaliklarinin kuramsal olan tedavilerinde hastalarina tiyatro oyunlari

izletmis oldugu, oyunlarin igerisinde hastalarinin da rol almalarini talep ettigi, rol

12 |1k ve Igik, a.g.e.ss.36.

13 Stephen M: Stahl, Essential Psychopharmacology, 2nd edition , Cambridge University Press,
5:154-197, 2000, p.373.

14 M.Emin Ceylan, ve Timugin Oral Arastirma Ve Klinik Uygulamada Biyolojik Psikiyatri —
Duyudurum Bozukluklari 4. Cilt Birinci Baski, istanbul, 2001, s.11.

15 Orhan Oztiirk, Ruh Saghgi ve Bozukluklari. 8. Basim, Feryal Matbaasi, 2001, Ankara.

16 Jadhav Sushrut, The Cultural construction of Western depression. Anthropological
Approaches to Psychological Medicine, V Skultans, J Cox (Ed), London, Jessica Kingsley
Publishers Ltd, 2000, p.41



almalarini istedigi oyunlarda melankoli boluminde komedi, mani bolumunde ise
trajediyi tercih ettigi bilinen bilgiler arasindadir.’

Depresyon etiyolojisi hakkindaki ¢alismalara bakildiginda en iyi tanimlanmig
olan ifade, 16-17.yy.’da Vesalius tarafindan yapiimis oldugu gézlemlenmis olup
depresyonun “beyin ya da bagka bir timoérden dolayi oldugunu” séylemistir. Plater’in
gorusune gore ise ilk defa merkezi sinir sistemi (MSS)'nin psikiyatrik tablolarindan

sorumlu olundugunu bildirmistir. 18

2.1.2.Depresyonun Nedenleri

Depresyonun nedenleri ile alakali kaynaklara bakildiginda birden c¢ok
go6risin oldugu gozlemlenir. Birden fazla olguda genetigin roll, psikososyal ve
biyolojik kokenli etkenlerin birbirleri ile olan etkilesimi olasi gorilen faktorler
arasindadir. Bu konuyu o6rneklendirmek gerekirse bireyin bir yakini kaybetmesinin
ardindan bireyde bilissel isleyen sureglerin bozulmasi ile nérotransmitterlerde olusan
degisiklik ve bireyin genetik olarak yatkin ise depresyonun gorulmesi oOrnek
verilebilir.®

Depresyon olgusunu olusturan etmenleri iki ana baslkta toplamak
mumkunddr. Yatkinlik hazirlamakta olan etkenler ve tetikleyen-ortaya ¢ikarmig olan
etkenler olarak gruplandirihr.?® Cinsiyet kavrami, kisilerin yasamis oldugu stresli
hayat, hayal kirikhdi, aileye bagh islevsel bozukluklar, yetersiz olan ebeveyn bakimi,
bagimh olan ve obsesif davraniglar sergileten 6zellikler, erken dénem igerisinde
gerceklesmis olan negatif duygular barindiran hayatlar gibi insana ait 6zellikler,
baglanma tarzinda yasamis oldugu guvensizlik, beden Uzerinde goérilmis kronik
veya psikiyatrik kaynakli rahatsizliklar, sosyal ¢cevresinde yasamis oldugu destek
azhg: gibi etmenler sonucu depresyon olgusuna Oncul veya yasamis oldugu
rahatsizligin bir sonucu olarak goériiimektedir.?

Kabakgr'nin depresyon ile alakali goérusune bakildiginda bireyin kisilik
Ozelliklerini icerisine alarak 6zlesmis ve bu kisilik 6zellikleri ile eslesmis stres icerikli
yasamsal olaylara kargi karglya kalinmasi depresyonun gelisim gostermesinde
onemli bir rol oynar. Bu sartlar ve kosul altinda kisilik 6zelliklerine kargi genel itibari

ile yasamig oldugu olaylar depresyon belirtisine karsi meyil yaratacak ve tetikleyici

17 Ali Babaoglu, Psikiyatri Tarihi, Okuyan Us Yayin; 2002, 95, 188-189, s.56.

18 Erdal Isik, Depresyon ve Bipolar Bozukluklar, Ankara, Gorsel Sanatlar Matbaacilik, 2003:,s.5.

19 Beyazit Yemez ve Koksal Alptekin, “Depresyon Etiyolojisi” Psikiyatri Diinyasi Dergisi,1: 1998,s. 23.
20 Cengiz Glleg, Psikiyatri’nin ABC’si. 2. Baski, istanbul: Say Yayinlar1,2009, s.25.

21 Nurten Kimter, Genglikte Din ve Depresyon, Universiteli Gengler Uzerinde Amprik Bir Arastirma,
Ekev Akedemi Dergisi, 2014, 18. Sayi, 60, 233-260, s.224.



Ozellik tasiyabilecektir. Diger yasanmis olan olaylarin ise &nemli bir etkisi
gorulmeyecektir. 2

Kisinin ailesinden depresyonu bir genetik olarak mi yoksa 6grenme neticesi
Uzerine mi aldi§i, depresyonda dgrenme olgusunun mu yoksa genetik olgusunun
mu daha etkin oldugu bilinmeyen ve arastiriimasi gereken konulardan biridir.
Depresif nitelikli bir anne baba ile hayatini idame ettirmek veya aile fertlerinden
herhangi biri depresyon gecirmis oldugu icin gerekli olan tim besini (maddi ve
manevi olarak) alamamis olmasi depresyona zemin hazirlayan sebepler arasinda
gorilebilir.2 Aile Oykislinde depresyon gegiren birinin olmasi kiside depresyon
gorulecegi ihtimali olmasi anlamina gelmez. Fakat aile icerisinde yasanmis olan
depresyon Oykisu kiside depresyon riskini arttirmaktadir.?* Bu konu ile alakall
yapillan bir calisma depresyon hastalarina birinci dereceden akraba olanlarin
depresyon gelisme risklerine bakildiginda 2-3 kat daha fazla oldugunu gosterir.?®
Bazi depresyonlarin, cevreden gelmis olan etkiler ile birlikte temel bazda
biyokimyasal veya genetik bazda biyokimyasal bir kusur sonucu depresyona sebep
olur. Bazilarinda ise davranigsal sebepler ve biyokimyasal sureglerin karsilikli
etkilesimin ardindan ortaya c¢iktigi, davranisin biyokimyayi degistirdigi ve degismis
olan biyokimyanin da davranisi etkileyebildigi gézlemlenir.?

Yasantida kalitimin rolu ile ilgili galigmalara bakildiginda Mendel’in kalitim
yasalarini buldugu gorulir.2” Hemen ardindan Kraepelin duygulanimin, depresyon
ve mani Uzerinde kalitimsal etkisine dikkat ¢gekmistir. Kraepelin’in disincesine gore
sadece depresyon veya hem depresyon hem de maninin ndbetleri ile ortaya ¢ikmis
olan rahatsizliklarin gogunun altinda yatan temel etken kahtim ile beraber gelen
bozukluklardir.22 Ruh hastaliklarinin kalitim ile olan iligkisini incelemek adina
yapilmis olan caligmalarda aile arastirmalarinda duygulanim bozuklugu gostermis
olan insanlarin birinci derece olan akrabalarinda hastalik orani genel nufus

oranindan on, on bes kat daha fazla oldugu elde edilen sonuglar arasindadir.?®

22 Ruhi Yigit, ilkdgretim 1l. Kademe Ogrencilerinin Depresyon ve Sosyal Beceri Diizeylerinin Benlik
Saygisi ve Bazi Degiskenler Agisindan Karsilastirmali Olarak incelenmesi, Selguk Universitesi Sosyall
Bilimler Enstitisu, Konya, 2008, s. 42. (Yayimlanmis Doktora Tezi)

23 Miige Tamar ve Burcu Ozbaran, Cocuk ve Ergenlerde Depresyon. Klinik Psikiyatri, 2004, Ek 2, s.
89

24 Ertugrul Koroglu ve Cengiz Glileg, Psikiyatri Temel Kitabi, HBY Yayincilik, 2007, s.58.

25 Elif Bunsuz, Kadinlarda Bel Cevresi ve Beden Kitle indeksi ve BECK Depresyon Envanteri
Puanlamasi Arasindaki iliskinin Saptanmasi. E.U. Saglik Bilimleri Enstitiisti, 2018, s.14. (Yayimlanmig
Yuksek Lisans Tezi)

26 Orhan Oztiirk ve Aylin Ulugahin, Ruh Saghgi ve Bozukluklar,. Ankara, 2008 Nobel Tip Kitabevi

27 Ayfer Tezel, Postpartum depresyon riskli kadinlarda bakim ve egitimin depresyon belirti diizeyine
etkisinin karsilastiriimasi Ataturk Universitesi, Erzurum. 2003, s.13 (Yayimlanmamis Doktora Tezi)

28 Ozcan Koknel, Ruhsal ¢ékiintii: Depresyon. (6. Baski). Istanbul, 2005, s.47.

29 Ayfel Tezel, Postpartum depresyon riskli kadinlarda bakim ve egitimin depresyon belirti dizeyine
etkisinin karsilastirimasi. Atatiirk Universitesi, Erzurum, 2003, s.15 (Yayimlanmamig Doktora Tezi)
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Depresyonun biyokimyasal nedenleri ele alindiginda ise depresyonun
biyolojik sebepleri olarak noroadrenalin ve serotonin eksikligi goOsterilmektedir.
Mesela depresyonda olan bireylerin serotonin dizeyleri olduk¢a dislk seviyede
bulunmustur. Ayrica bazi arastirmalar dopamin seviyesinin disik olmasinin da
depresyona etkisi oldugunu gostermektedir.*

Depresyonun psikososyal nedenlerine bakildiginda ise yasam olaylari baz
alindiginda sevilen birinin vefati, anne ve babanin yasamis oldugu ayrilik, 11
yasindan 6nce yasanmis olan anne baba kaybi, ekonomik krizler, g¢ocukluk
déneminde yasanilmis olan cinsel ve fiziksel igerikli tacizler,is ortaminda yogun ve
stresli galisma, aile icerisinde siddete maruz birakilma, issizlik, adir is yuku altinda
calisma kosullari, genis bir aile yapisina sahip olma en fazla yasanilan stresli olaylar
icerisinde yerini almaktadir. Bu gibi durumlara maruz kalan bireyler icin depresyon
gelistirme riskinin arttigi gézlemlenmektedir.®!

Erken yasta yasanmis olan travmatik olaylar sonraki slreg icerisinde
depresyonun gorulmesinde onemli ve etkili olabilir. Yasamin her aninda olan
travmatik olaylarin depresyonu tetikledigi bulgular arasindadir. Fakat yasanilan
durum depresyon sonucunu doguracaktir diye kesin bir kaide bulunmamaktadir.®?

Kisinin hayata bakis acisi ve Kigilik 6zellikleri bazi ruhsal hastaliklarda,
hastaligin ortaya cikmasinda gézlemlenen sebeplerden biridir. Gugli bagimhlik
duygulari, terkedilme karsisinda asiri duyarlilik, acimasiz, cezalandirici 6zellikte,
kati Ustbenlik, bilingdiginda yasanan kizginlik, kin duygusu, nefret duygularinin
varlidi, saldirgan olan duygularin Kiginin benligine yoneltiimesi gibi kigilik 6zelliklerine
sahip olan kisilerde depresyona yatkinhgin fazla oldugu belirlenmistir.3?

Kisilik  bozukluklari ve depresyon farkhh  bicimlerde birbirleri ile
bagdastirilabilir. Kisilik bozukluklari depresyon baslangicindan daha 6nce var olabilir
ve kisiyi yasamig oldugu depresyona karsi daha duyarli bir hale getirebilir. Bu durum
kiside depresyona yatkin hale gelmeye meyil veren kisilik 6zellikleri ile ileri derecede
onaylanma duygusu, destek ve diger bireylerin ilgisine ihtiyag duyma ile belirli,
artmis kisiler arasi bagimhlikla alakalidir.®* Benlik kisiligin en o6nemli olarak
nitelendirilen katmanlarindan bir tanesidir. Ve toplumsal etkilere g6z atildiginda

sebep bigim ve renk kazanir. Ayni zamanda Kigiligin ¢evresine, icinde bulunmus

30 Mustafa Bilici vd., “Saglik ocaklarina bagvuran hastalarda depresyon yayginli§i ve depresyonun
sosyodemografik degiskenlerle iligkisi”. 35. Ulusal Psikiyatri Kongresi ve Uluslar Arasi Kros- Kiiltirel
Psikiyatri Uydu Sempozyumu”, Trabzon,1999, s. 74

31 Muhammed Yildiz ve Mehmet Aslan Universite dgrencilerinde bilissel davranisgi grupla psikolojik
danismanin depresif belirtilere etkisi. Ihlara Egitim Arastirmalari Dergisi; 2017, 2:38-48, s.41.

32 Cengiz Glleg, Psikiyatri’nin ABC’si, 2. Baski. Say Yayinlari, 2009, s.72.

33 Ozcan Kéknel, Ruhsal Gékiintii: Depresyon. 6. Baski. Istanbul: Altin Kitaplar Yayinevi, 2005, s.48.
34 David A. Baldwin and Robert MA Hirschfeld,Personality Disorder and Depression and Anxiety.,
1999, p.142.
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oldugu toplumsal norm ve olaylara bakis agisini belirler. Neredeyse tum kuramlar,
depresyonda benlik olgusunun gelisimi, yapisi ve iglevi gibi konularin lzerinde
durmus; benligin gelisme ve yapisini depresyonun ortaya ¢ikmasinda rol oynamis
olan ruhsal nedenlerin baginda incelemistir.3®
2.1.3.Depresyon Tani Ve Kriterleri

GUnUmuzde, depresyonun tum belirtilerini kapsamakta olan ve tim bu
sebepleri ortaya koyan bir teori bulunmamaktadir. Dolayisiyla, depresyon kavramina
birden ¢ok faktoriin neden oldugu kabul edilir.®® Depresyondaki duygu durum hali
icerisindeki ¢okklnlik siradan yasanan glnlik olaylarin ya da bir kayip yasamanin
sebep oldugu Uzlintl ya da yasta olma halinden daha farkh bir durumdur. Olagan
yasanan bir Gzuntl ya da yas halinde insanlarda da duygu durum c¢okkinlugu
gormek normaldir. Fakat bu bireyler bir durum karsisinda iyi bir habere
ugradiklarinda gecici olarak da olsa zevk alabilir, neselenebilir ve duruma uygun
olan tepkiler verebilirler. Depresif olan hastalarda bu durum mimkin degildir.
Duygulanim durumlari strekli cokkiin olan bu bireylerin bu farki yasamasi islevsellik
ile ilgilidir. Olagan bir Uzuntl ve yas durumu bireyde hissedilir bir islev kaybina yol
agmaz iken, depresyon yasayan birey igin belirgin bir islev kaybi mevcuttur.®’

DSM-5'e gbre depresyon tani olcitleri iki haftayr kapsayan bir dénem
sirasinda, daha dénceki islevsellik dizeyinde bir degisiklik olma durumu ile beraber
asagida bulunan semptomlardan besinin ya da daha fazlasinin bulunmus olmasi ve
bu semptomlardan en az bir tanesinin depresif duygudurum veya ilgi kaybi, zevk
alamama (anhedoni) olmasidir.3®

Major Depresif Bozukluk DSM 5 tani kriterleri asagidaki gibidir:
Gunlerce veya yasanilan gunin biylk bir kismini kapsayan depresif duygudurum
Sosyal aktiviteye karsi ilginin azalmasi ve keyif alamama durumu
Uyku duzensizligi yasama, uyumakta zorluk veya fazla uyuma
Kilo alma veya verme
Kendini degersiz hissetme ve sugluluk duygulari
Psikomotor ajitasyon veya retardasyon
Bitkin, halsiz hissetme ve enerjik olmama durumu
Dikkati odaklamakta zorluk ve kararsizlik
intihari dustinceleri, planlari veya intihar girigimi (DSM-5)

Kisi cogunlukla hatta neredeyse her gliin depresif ruh hali i¢cerisindedir.

35 Ozcan Koknel, Ruhsal ¢ékiintii: Depresyon 6. Baski istanbul: Altin Kitaplar Yayinevi, 2005, s.29.
36 Jonge P., vd.,” What kind of thing is depression?” Epidemiology and Psychiatric Sciences, 2015,
24(4), p.312.

37 Gogus Ak, “Depresyonun klinik belirtileri”. Duygudurum dizisi,2000, s.39.

38 Amerikan Psikiyatri Birligi. Mental Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal El Kitabi, 2014.
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ilgi kaybi ise etkinliklere karsi kisideki belirgin olan isteksizlik halidir.3® Bireyin
yasamis oldugu uykusuzluk problemini anlamak icin ise hemen her gin asir
uykusuzluk ya da asin uyuma durumlarina bakilir. Ajite ya da retardasyon
durumunda ise s0z konusu durumun sadece huzursuzlugun ya da yavaglamanin bir
sonucu olarak duygularin hasta tarafindan belirtimesi ile deg@il bunlarin ayni
zamanda bagkalari tarafindan da gézlemleniyor olmasi gerekir.*

Yorgun hissetme ve bitkinlik ya da enerji kaybi neredeyse her gln yasanir.
Kisinin her gin yasamis oldugu degersizlik, asiri veya uygun Olgllerde olmayan
sucluluk duygulari (hezeyan dizeyinde yasaniyor olabilir) olmasi sadece hasta
oldugundan dolay! kendini kinamasi veya sugluluk duymasi ile alakali degildir. 4
Neredeyse her gun yasanilan yogunlasma, dusinme ya da konsantrasyon
yeteneginin azalmasi kararsizlik yaratirken kiside tekrarlayan 6lum dusunceleri de
Ozgur icerikli bir plan olmaksizin tekrarlayan ve kurgulanan intihar girisimlerine veya
intihar icin 6zel bir plan olusturulmasina sebebiyet verir.*> Tim bu belirtiler, klinik
acidan belirgin olan bir sikinti veya toplumsal ve mesleki alanlarda ya da tum
bunlarin digsinda énemli olan diger islevsellik alanlarinda bozulmaya sebep olur.
Yukarida yer alan maddeler igerisinde bireye depresyon teshisi konulabilmesi adina
dokuz madde olan kriterler igerisinde en az bes tanesinin olmasi ve bu
semptomlarin birbirini takip eden doért gun icerisinde surdirilebiliyor olmasi

gerekmektedir.*®

2.1.4.Depresyon Kuramlari
Depresyon konusunu psikolojik bakis agisi konusunda agiklama cabasi
arasinda psikanalitik, davranis¢i ve biligssel yaklasim édnemili bir yer tutmaktadir.
Yetiskinlik donemi igerisinde yasanmis olan o6lum ve kayip durumlari da
depresyona sebebiyet veren etmenler olarak gosterilir. Yas duygusu, Kkisinin
yasamis oldugu kendi benlik saygisina bir zarar vermeden 6nce vefat eden bireye
karsi hissedilen duyguyu barindirir. Fakat bu durum yas tutmak yerine depresyona

sebebiyet vermekte olan bir duygudur. Yas kigide nesne kaybini benimsettirir ve

39 Katharine A Phillips and Michelle Craske Anxiety, Obsessive-Compulsive Spectrum, Posttraumatic,
and Dissociative Disorders. Ed. Kupfer D, Regier DA. 5th ed. Diagnostic and Statistical Manual of
Mental Disorders (DSM-V) , American Psychiatric Publishing, Washington DC, USA, 2013, p.160.

40 American Psychiatric Association. Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, Fourth
Edition. Washington, DC: American Psychiatric Press, Inc., 2004, p.77.

41 Amerikan Psikiyatri Birligi. Mental Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal El Kitabi, D6rdincli baski
(DSM-IV) (cev.ed.: Kéroglu E) Hekimler Yayin Birligi, Ankara.

42 American Psychiatric Association. Diagnostic and statistical Manual of Mental Disorders. Fifth
Edition (DSM-5). (2013). Washington: American Psychiatric Association.

43 Eylip Sabri Ercan ve Atilla Turgay, Mutsuz g¢ocuk: ¢ocukluk ve ergenlik déneminde depresyon.
istanbul: Remzi Kitabevi, 2004, s.102.
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bireyde vefat eden kisiye kargi 6zdesim kurmasina sebep olur. Siregelen slre¢
icerisinde vefat eden kiside olusan bu biling digi 6fke kisinin kendisine déner.*

Davranisgl yaklasim incelendiginde dnemli davranigsal modellerden birisi
olan pozitif pekistireclerin kaybi olarak tanimlanir. Kisiyi sdrekli bir bigimde
oddullendirmeden yoksun birakma onda umutsuzluk duygusunun olugmasina
sebebiyet verir. Buna karsin depresyonun sebep olmus oldugu etkiler kisinin yapmis
oldugu davraniglari sebebi ile pozitif bir pekistirecin olusma sansini daha da azaltir
ve bu durum depresyonun artmasina sebebiyet verir.*®> Birey depresyona girdigi
noktada veya edilgenlestiinde, ana pekistireg kaynaklari akrabalar veya
dostlarindan gormus oldugu yakinhk duygusu ve ilgiden olusur. Bu ilgi aglama,
yakinma, kendi kendini elestirme, intihar dislncelerinden s6z etme gibi uyumsuz
olan birden ¢ok davranigi pekistirebilir. Ancak neselenme duygusunu reddetmis olan
birinin varlig1 yorucu bir hal almis oldugu icin, depresyon yasayan kisinin davranigi
sonunda en yakinindaki kigiler bile ona karsi yabancilik yasayabilir. Bu durum ise
pekistire¢c duygusunun azalmasina, bireyin sosyal soyutlanmisglik ve mutsuzlugunun
artmasina neden olur. Diglk oranh olan olumlu pekistirme, bireyin etkinliklerini ve
ddullendirilebilecek davraniglarin ifade ediligini azaltir. Boylece hem etkinlik hem de
odller kisir bir dongu igerisinde azalir.

Bilissel yaklagim modeline goére ise depresyonu olan kisilerin birtakim biligsel
sorunlarinin oldugu belirlenmigtir. Bu depresyon modeli 1960’li yillarin basinda
yapilmis olan ¢alismalarda ortaya ¢ikmistir. Beck depresyonun psikolojik yapisini 3
kavram ile aciklamigtir;

-Biligsel Ggla

-Semalar

-Bilissel hatalar

2.1.5.Bakim Hizmeti Goren Bireylerde Depresyon

Bakim hizmeti goren bireylerde depresyonun etkisine bakildigi zaman engel
siddetinin artigi ile birlikte gézlemlenen depresyon, anksiyete ve fonksiyonel kayip
yasanmasinin kisinin aktivite kisitlihgi yasamasina sebep oldugu gorulmustir. Bu

durum ayni zamanda sosyal izolasyonuna sebep olarak fiziksel, fizyolojik ve sosyal

44 Mete Levent, Depresyon. Istanbul: iletisim Yayinlari.2000,s.66.

45 Psikiyatride Gincel Yaklagimlar-Current Approaches in Psychiatry 2016;8(Suppl 1),s.23.

46 Rita Atkinson, Richard Atkinson Psikolojiye Giris, cev.; Yavuz Alogan, Arkadas Yayinlari, 2014, s.
544,

13



olan fonksiyonlarini, dolayisi ile yasam Kkalitelerini olumsuz ydnde etkiledigi
gbzlemlenmektedir.*’

Bu durum gibi fiziksel saglhnin bozuk olmasi, bozulmasi veya
suregenlesmesi, kisinin hareketlerini kisitlayarak, baska kisilere bagimligi ve kisisel
yetkinlik seviyelerinin kaybiyla ilgili sekilde korkularini arttirir. Kisinin yasamindaki
rolindn zedelenmesi sayginlik duygusunun olumsuz ydnde etkilenmesi ile klinik
depresyonda zemin hazirlar.*® Engelli bireyler toplum igerisindeki en biylk azinlik
gruplarindan biridir. Bu kisiler engelli olmalarindan dolayr hem kamusal alanda, hem
de 6zel alan igerisinde pek ¢ok sorun yasamaktadirlar. Baslica sorunlari igcerisinde
toplumdan dislanma ve 6n yargilar gelir. Temel haklarindan yoksun olan bu kisilerin
problemli oldugu ve onlari ¢ézmekten aciz olduklari dislnuldigu icin depresyona

meyil artar.*®

2.1.6.Bakim Hizmeti Goren Bireyler Uzerinde Depresyonun Etkisi

Engelli bireylerde sik gorunen ruhsal bozukluklarin en basinda depresyon
gelmekte olup bu durum siklikla tibbi hastaliklar ile birliktelik gosterir. En énemli risk
etmenleri arasinda; yaslanma sureci, tibbi rahatsizliklar, beslenme bozukluklari, ilag
alma durumu, psikososyal etmenler ve genetik faktorler gelir®®

Saghgini yitirme durumu, hastaligin sinirliliklarina katlanmak depresyona
sebebiyet verebilir. Diinya Saglik Orgiitiine gére engellilik durumu gelismis Ulkelerde
depresyonun 6nde gelen sebepleri arasindadir. Depresyon Amerika’da her yil 17
milyondan daha fazla kisiyi etkilemekte ve etkilenen kisilerin cogunlugunu engelliler
olusturmaktadir.  Engelli  kisilerde depresyon belirtilerinin  gézlemlenmesi
depresyonun sadece engellilige bagl oldugunu gdstermez. Ancak engelli kigilerin
bazi 6zel guclukler ile kargi karsiya kalmasi depresyona girme ihtimalini
arttirmaktadir. Arastirmalar depresyon belirtilerinin engelli olan ve kronik hasta olan
bireylerde 2 ile 10 kat arasinda daha fazla oldugunu géstermektedir®!

Gunluk yasam aktiviteleri icerisinde yetersizlik yasayan engelliler kendilerini
daha ¢ok yalniz hissetmektedir. Tel ve arkadaslarinin® yapmis oldugu calismaya
gore; evde yagayan engellilerin %55.2’sinin temel gunlik yasam aktiviteleri igin,

%11.4’4n0n ise enstrumantal yasam (telefon kullanimi, yemek hazirlanmasi islemi,

47 Tilay Tarsuslu ve Eylem Yimin, “Kronik Fiziksel Oziirlii Bireylerde Adri, Depresyon, Anksiyete ve
Fonksiyonel Bagimsizlik ile Yasam Kalitesi Arasindaki iligki’, Agri Dergisi. 2010;22(1):30-36, s.31.

48 Asena Akdemir ve Nuray Atasoy, Yaslilikta depresyon. 3P Dergisi;2001, 9(2):263-270, s.264.

49 Cigdem Arikan, Sosyal model cercevesinde engellilige yaklasim. Ufkun Otesi Bilim Dergisi, 2 (1),
2002, s. 12.

50 Kasim Goktas ve Ishak Ozkan Yaslilarda depresyon. Tiirkiye’de Psikiyatri. 2006; 8(1) s.30.

51 Ozlem Altindag vd. , “The Association Between Functional Status, Health Related Quality of Life and
Depression After Stroke”, “Tiirkiye Fiziksel Tip Ve Rehabilitasyon Dergisi’. 2008;54:89-91, s.90.

52 Hatice Tel vd., Evde ve kurumda yasayan 60 yas ve (zeri bireylerin ginliik yasam aktivitelerini
surdirme ve yalnizlik yagsama durumu. Turkish Journal of Geriatrics , 2006, 9 (1): 34-40.
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alis-veris yapma, gunlik ev igleri, camasirlarin yikanmasi, ulagsim aracina binme,
ilag kullanimi ve paray idare edebilmek gibi) icin zorlandigi ve baskalarina bagimh
oldugu ancak bakim evlerinde kalan bireylerin %50.5’inin temel gunluk yasam
aktiviteleri, %14.3’Unun ise enstrumantal yagamda zorlandigi ve baskalarina bagiml
oldugu, ayrica gunlik yasam aktiviteleri kisitl olan bu bireylerin evde yasayanlara
gbre daha ¢ok yalnizlik puani ve depresyona meyil gosterdikleri tespit edilmigtir.
Yine Biker®® ve arkadaslarinin yapmis oldugu bir g¢alismada bakim evi ve ev
ortaminda yasayan engelli ve yash bireylerin depresyon dizeyleri incelendiginde
evde yasayan bireylerin depresyon dizeyinin anlamli derecede disuk oldugu
saptanmistir.

Kurum igerisinde yasamini surdlren bireylerde duygulanim, zihinsel ve
fiziksel acidan hareketli ve aktif olabilecekleri imkanlarinin olamamasi, daha
duragan ve daha sikici bir yasanti yasamalarina neden olabilir. Hareketsiz olma ve
aktif olmayan bir hayat bireyin sikilmasina, kendisini yalniz hissetmesine ve bu
duygunun yogun bir bicimde artmasina, depresif belirtilerin olusmasina, bunun da
beraberinde ruhsal sorunlarin, zihinsel yikimlarin baglangicina yardimci olur. Bu
sorunlarin tanim ve erken midahalesi noktasinda kurumlarin bakimlari ile sorumiu
oldugu bireylerin ruhsal acidan da degerlendirilmesi igin fiziksel kontrolleri yapilirken
psikolojik kontrolleri de yapmasi 6nem kazanir.>*

Depresyon sikliginin karsilastirmasini konu alan bir calismada bakim
evlerinde yasayan bireyler i¢in Aksulli ve Dogan depresyon yayginligini %69 olarak
bulurken, bir diger ¢alismasinda Maral® %48 olarak tespit etmis ve bu oranlar evde
yasayanlar ile kiyaslandiginda %28 ve %24 olarak saptanmistir. Engelli ve
yaslilardaki depresyon oranlarina bakildiginda, kisilerin yasadiklari yere goére
depresyon oranlarinin degistigi gorulur. Toplum icerisinde saptanmis olan bu oranlar
%1-5 arasindadir. Tibbi ve cerrahi sebepler icin hastaneye yatmis kigiler arasinda
%12 iken bakim evlerinde kalan, biligsel noktada saglam, stregen, siregen geligen
bedensel hastali§i olan kisiler arasinda bu oran %20-25'e kadar gikabilmektedir.>®
Engelli bireylerin yasadiklari mekan, karsilagtiklari 0zel guglukler ve yasayis
bigimlerinin depresyon belirtilerini arttirdigi gozlemlenir.>” Yasadiklari mekan ile

alakali karsilastiklari gugluklerin temelinde gunumuzde ailelerin ¢ekirdek aileye

53 Nihal Blker vd., “Investigation of the effects of morale status and depression level on functional
status in aged people living at home and community “Yasli Sorunlari Arastirma Dergisi” 2010;1:44—
53.

54 Aynur Bahar, Huzurevinde Yasayan Yaslilarin Depresyon ve Ankisiyete Diizeylerinin Belirlenmesi,
Gaziantep Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisii, Hemsirelik Anabilim Dali, Gaziantep, 2005, s.25.

5 Mustafa ilhan, Yaslilarda depresif belirtiler ve bilissel bozuklugu etkileyebilecek etkenler. Klinik
Psikiyatri. ; 9: 177-84, 2006, s.177.

56 Engin Eker, Yaslilik Psikiyatrisi. Psikiyatri Temel Kitab1.1998; 2: s. 1263-12809.

57 Ozlem Altindag vd. , “The Association Between Functional Status, Health Related Quality of Life and
Depression After Stroke”, “Tiirkiye Fiziksel Tip Ve Rehabilitasyon Dergisi’. 2008;54:89-91.s.89.
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donusmesi sebebi vardir. Yash ve engellilerin kendi kendilerine yetememesi
durumunda her bakimdan yardima ihtiyaci olduklari disunulen bireyler duymus
olduklari ihtiyaci toplumsal kurumlardan saglar ve bu ihtiya¢ sonunda dogan resmi
ve 6zel kurumlar ihtiyaglarina ¢éziim olarak sunulur.®®

Bakim merkezlerinde yapilan bir diger arastirmada bakim merkezlerinde
kalan 75 yas ve Uzeri bireylerde depresyon gorilme sikhgr %47,4 iken, 75 yasin
altindaki bireylerde bu oran %36.4 olarak bulunmustur. Bu farkin belirgin bir sekilde
yasandigi durumlardan biri de ziyaretcisi olmayan bireylerdir. Ayni c¢alismada bu
bireylerdeki depresyon orani %66.7 olarak bildirilmistir. Gelecegi adina umutlu olan,
endise tagimayan bireylerde depresyon orani %17.6 iken gelecek adina bir umut
tasimayan bireylerde %58.5, kronik rahatsizligi olan kigilerde %56.5 iken, kronik
hastaligi olmayanlarda %22.2 olarak bulunmustur.>®

Depresyon engelli bireyler acisindan tedavilerini ve uyum sureglerini
guclestirecedi gibi yeni rahatsizliklarin olusmasina da neden olabilmektedir. Engelli
kisilerin bakim hizmeti alirken risk altinda olmalarinin sebeplerinden en énemlileri
yasam kosullarinin getirmis oldugu zorluklar, engelli kisilerin daha zor is bulmalari,
sosyal agidan yasanan On yargilar saglik problemleri agisindan maddi yetersizlik
gibi nedenler yer alir.®®
2.2. UMUTSUZLUK

Umutsuzluk kelime manasi ile yagsadigimiz an ile gelecegi birbirine baglamis
olan kdprunun yikilmasi anlamina gelir. Umutsuzlugun igerisinde yaratmis oldugu
duyguda, gegmis yasantiya ait bir pismanligi barindirmasi ile beraber yasama
ylklenen anlam da kaybolur.%!

Umutsuzluk, bireylerin Gretkenlik becerilerini, karsilastiklari sorunlara ydnelik
etkili cozumler gelistirebilme 6zelligini, var olan bilgi kaynaklarinin etkili bir sekilde
kullaniimasini, yetenek ve basarilarini olumsuz bicimde etkilemektedir. Bazi
akademisyenler, umutsuzluk duygusunun arkasinda bireylerin gegmis yasantilarinda
karsi kargiya kaldiklari bir takim olumsuz yasam Oykulerinin oldugunu ileri
surmuslerdir. Umutsuzlugu baslica tanimlayan 6zellikler sunlardir:

-Terminal rahatsizliklar

-Pasif ve garesiz olma durumu

58 Sabahat Gozim ve Mehtap Tan “Birinci Basamakta Calisan Saglik Personelinin Yasli Bakimina
iliskin Bilgi Gériis ve Uygulamalari”, Turkish Journal of Geriatrics, 2003 6 (1): 14-21, s.20.

59 Melek Kekovali ve Hiilya Baybek “Huzurevinde Kalan Yaslilarda Depresyon incelenmesi’, Mugla
Universitesi Sosyal Bilimler Dergisi,2002,(7);1,5.7-8.

60 Karla Thompson , Depression and Disability, a Practical Guide, The North Carolina Office on
Disability and Health. www.fpg.unc.edu/~ncodh/pdfs/depression.pdf. (Erisim Tarihi: 01.03.2010)

61 ibrahim Yerlikaya, Biligisel-Davranigci Yaklagsima Ve Hobi Terapiye Dayali Umut Egitimi
Programlarinin ilkégretim Ogrencilerinin Umutsuzluk Diizeyine Etkisi, Ankara Universitesi Egitim
Bilimleri Enstitlist, 2006, Ankara.s.14 (Yayimlanmamig Doktora Tezi)
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-Benlige dair hissedilen saygida kayip

-Regresyon ve bagimlilik duygusu

-Orta ve siddetli derecede depresyon

-Vazgeg¢me hissi ve gugsuzlik duygusu

-Acizlik hissi

-Apati ya da asiriya kacan aglama

-Yetersizlik hissi, yeteneksizlik duygusu

-Bosluk hissetme

-Hayattan anlam veya amag yoksunlugu

-Asiri uyku hali ya da uykusuzluk durumu

-Siddetli seyirde izleyen kilo kaybi

-Tuzaga dusmusluk hissiyati

-Problem ¢6zimu ve alinacak kararin yeterliligine kars! duyulan azalma
-Gunluk aktivitelere karsi duygulan eneriji ve ilgi kaybi

-Simdi ve burasi ile baglantili olmayip ge¢mis ile gelecege odaklanma
-Dusilnsel olan streglerde esnekligin azalmasi

-Hayal kurma ve arzulamak konusundaki yetersizlik

-Yasama dair ilgi ve istek kaybi yasanmasi

-Umut kaynaklarinin farkinda olunmama

-Amaglarin ve hedeflerin farkinda olunmama veya basaramama
-intihar etmeye dair diisiinceler

-Plan ve dizenleme yapamama

-Ofke hissiyatini disarlya vurma konusunda yetersizlik

-Temel ihtiyaglarin karsilanmasina yonelik yasanilan kayip®?

2.2.1 Umutsuzluk Tanimi Ve Tarihgesi

Umut kavraminin bir karsit fikri olan umutsuzluk dislincesi, amaca ulasma
dogrultusunda, umudun yitirilmesi ve beklenti fikrinin gerceklesmesine dair olumsuz
dislince sisteminin olusturulmasi olarak tanimlanabilmektedir. ¢ Beck'in gorisiine
gore umutsuzluk, depresyonun merkez sisteminde yer alir ve intihar dusuncesi ile
arasinda bir bag vardir. Bireyin cevresi, gelecegi ve hayatinin en 6nemlisi olarak

kendisinin olumsuz bir degerlendiriimesi olarak tanimlamigtir.®*

62 Ozlem Bozkurt, Klimakterium Dénemindeki Kadinlarin Yasam Kalitelerinin Ve Umutsuzluk
Diizeylerinin Incelenmesi, Izmir: Ege Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisi, 2004, s.62-64.
(Yayimlanmis Yiiksek Lisans Tezi)

63 Demet Erol Ongen, “The Relationship between Hopelessness and Sensation Seeking in Secondary
School Teacher Candidates”. Procedia — Social and Behavioral Sciences 46:3021-3025, s.3021.

64 Richard T. Liu, vd., “ The Hopelessness Theory of Depression: A Quarter Century in Review”, Clin
Psychol, 2015, 1; 22(4):345—-365 p.345.
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Umutsuzluk dusuncesi bir manasi ile de negatif durumlara verilmis olan
psikolojik temelli bir tepki ¢esitidir. Olumlu olmayan beklentilerin nedeni ile ortaya
cikmaktadir. Gelecek zaman diliminde olacak olan durumlar degistirmenin
beklentisi ve istedi sonucunda olusmus olan caresizlik duygusu ile yakindan ilgilidir.
Umutsuzluk bir 6zellik veya durum olarak degerlendirilebilir.®

Umutsuzluk, bireyin iyilik halinin olmama durumu, isteksiz olma ve
hedefsizlige bagl olarak karsilasmis oldugu durum veya olaylari olumsuz bir
bicimde algilamasina sebep olan negatif bilissel bir degerlendirmedir. icinde
bulundugu zamanin ve gelecek zamanin olumsuz olarak algilanmasina neden
olur.®® Umutsuzluk duygusu ile bas edilmek adina; mevcut olan problemi tanima,
yeni ¢ozumsel secenedi segip uygulama ve bu ¢ézimun ne miktarda etkin oldugunu
degerlendirme asamalarini icermekte olan problem ¢ézme tekniklerini uygulamak
gerekir.%”

Umutsuzluk ayrica olumsuz olan algilarin gelecege yansimasi anlamina
gelir. Birey su an yasadigi zorluklarin sonsuza kadar devam edecegi fikrine kapilir.
Umutsuzluk duygusuna egilimli olan kisi, gelecek adina belirli bir biligsel 6runtu
sistemine sahiptir. Birey gelecegi ile alakali disiinmeye basladigi zaman bu kognitif
sistem uygulanir ve birey hosuna gitmeyen tecriibelerinin etkisi ile umutsuzlugun
tipik olan duygusal ve motivasyonel igerikli semptomlarini gostermeye baglar.5®

Umutsuzluk kigilerde, o an ile gelecek arasindaki kdéprinin yikilma
durumunu ifade etmektedir. Ve bir agidan anlamlandirmaya ydnelik yetinin
bozulmasi olarak tanimlanir. Bunun sebebi genel olarak umutsuz Kisiler
gecmiglerinden pismanlik duyar ve gegmis yasanti dykulerine dair bir bosluk hissine
kapilirlar.®® Umutsuzluk duygusunu normalden daha fazla yasayan kisiler, problemin
asla ¢6zime ulagsmayacagini kendi i¢lerinde tutarli barindiran ancak dogru olmayan

dislncelere kapilirlar. Bunun yani sira kendileri ile ilgili da mantik digi depresif

85 Ozge Vidinlioglu., Orta Ogretim Ogrencilerinin Benlik Algisi ve Umutsuzluk Diizeyleri Arasindaki
iliski. Sakarya Universitesi SBE, 2010. s.45

8 Engin Ungiiren, ve Rilya Ehtiyar, “Tirk ve Alman &grencilerin umutsuzluk diizeylerinin
karsilastirimasi ve umutsuzluk dizeylerini etkileyen faktorlerin belilenmesi: turizm egitimi alan
ogrenciler Uzerinde bir arastirma.” Journal Of Yasar University, 4(14), 2009, 2093-2127, s.2093.

67 Gozde Ozkaya, Universite Ogrencilerinin Yalnizlik Diizeyleri ile Umutsuzluk ve Yasam Doyumu
Arasindaki iliski, Yiiksek Lisans Tezi, Halic Universitesi Sosyal Bilimler Enstitlsd, istanbul, 2017, s.17.
(Yayimlanmis Yiksek Lisans Tezi)

68 Cigdem Erdem, Aile Ve Sosyal Politikalar Bakanhgi il Miidirligiine Miracaat Eden Egitim Diizeyi ve
Gelir Seviyesi Duisuk Bireylerde Baglanma Stillerinin Umutsuzluk Diizeyleri ve Stresle Basa Cikma
Tarzlari Arasindaki lliski, istanbul Arel Universitesi, 2015, Sosyal Bilimler Enstitiisii, s.17,
(Yayimlanmis Yiiksek Lisans Tezi, istanbul)

8 Nurten Tercanli ve Vildan Demir, Beck Umutsuzluk Olgeginin Cesitli Degiskenler Acisindan
Degerlendirilmesi (Giimiishane ili Ornegi). Giimiishane Universitesi Saghk Bilimleri Dergisi 2012,
1(1), s.32.
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duygular ve olumsuzluk igeren kanaatler geligtirirler. Yani benlik degerleri dusuktur
ve benlik kavramlari negatif seyirdedir.”

Varolusgu terapinin éncllerinden olan Frankl'in gériisine gére umutsuzluk
bir rahatsizlik degil, bireyin hayatindaki anlami arayisini engellemesi eylemidir.”
Abramson ise kiginin yasamis oldugu problemleri yanlis ydntemler ile ¢ézimlemeye
¢alismasi sonucu, zorlu olan yasam kosullari ile karsilastirdiginda, yasanilan
gelismelerde; Umitsiz ve negatif olan bir tutum takinmasinin umutsuziuk duygusu
yasamasina sebep oldugunu belirtmistir.”? Farkh bir bakis agisi olarak Kierkegaard
umutsuzluk kavramini tanimlarken “gercek 6zl yitirme”, “6lim hastaligina
yakalanma” tanimlarini kullanmistir. Bu tanim ile umutsuzkuk kavraminin getirmis
oldugu verimsizlik, negatiflik ve umutsuz olan kisinin ruhsal durumuna dikkat
cekmistir.”™

Umutsuzlugun olgilmesi ile alakali yodun bir calisma yapan Beck,
umutsuzluk ve intihar arasinda bir iliski saptamistir. Beck umutsuzlugu, bireylerin
objektif ve gercek olan bir sebebi olmadigi halde, deneyimlerine yanlis anlamlar
yuklemesi sonucu, amaca ulagsma adina ¢aba sarf etmeden bunlardan olumsuz
sonuglar beklenmesi ve bunun bir sonucu olarak gelecek ile alakali olumsuz
beklentiler icerisinde olunmasi, daha genel anlami ile gelecede dair kdtimser
tutumlar igerisinde olunmasi seklinde tanimlamigtir.

Sydner umudun iki bilesenin karsilikh bir sekilde etkilesimi ile meydana gelen
bilissel sema olarak tanimlamaktadir. Bu bilesenler “agency” ismini verdigi hedef
dogrultusunda kararliik ve “pahtway” ismini verdigi konulan hedefe ulagsmanin
yollarini arama becerisidir. Hedef dogrultusundaki kararlilik (agency) Sydner’in
teorisi igerisindeki motivasyonel bileseni temsil eder ve zihinsel olan enerijiyi belirli
bir hedef dogrultusunda ydneltmeye ve sirdirmeye destek olur. Diger bilesen olarak
bilinmekte olan hedefe ulasma yollari(pathway) ise Kkiginin yasanilan engeller
karsisinda esnek bir bicimde durabilme ve istenilen hedeflere ek secenekli alternatif
yollar gérme ve Uretme becerisidir. Genel itibari ile iki 6zelligin varligi umudun genel

bir élgtisudir.”™

Bahadir Yildirm, “Ogretmenlerin Umutsuzluk Diizeylerinin incelenmesi” Okan Universitesi, SBE,
2015s.23

L Viiktor Emil Frankl . Insanin anlam arayigi (S. Budak, Cev.). Ankara: Oteki Yayinevi, 2007, s.26

72 Richard T. Liu, vd., The Hopelessness Theory of Depression: A Quarter Century in Review. Clin
Psychol. 2015, 1; 22(4):345-365, p.345.

3 Soren Kierkegaard, Oliimciil Hastalik Umutsuziuk, M. M. Yakupoglu (¢ev.), Ankara: Dogu Bati
Yayinlari, 2007, p.56.

74 Jennifer Cheavens vd., “Hope in Cognitive Psychotherapies: On Working With Client Strengths”,
Journal of Cognitive Psychotherapy: An International Quarterly, 2006, 20(2):135-145, p.135.

75 Adam Geraghty vd., “Dissociating The Faces of Hope: Agency and Pathways Predict Dropout From
Unguided Self-Help Therapy in Opposite Directions”, Journal of Research in Personality, 2010, 44,
155 — 158, p.155.
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20. yuzyillin baslarina gelindiginde Sigmund Freud tarafindan olusturulmus
olan Psikoanalitik yaklasim kurami insanlarin dogasini anlamlandirmaya ¢alismistir.
Psikoseksuel gelisim kurami bes donemi kapsamaktadir. Bunlar oral dénem, anal
doénem, fallik dénem, latent ve genital donemdir. Oral dénem igerisinde, annenin
umutsuz ve karamsar bir yapisi s6z konusu ise bu durum c¢ocukta umudun
gelismesine ve cocugun kendini sevilebilir bir kisi olarak algilamasina engel teskil
eder. Bu noktada, sevginin belirleyicisi olarak temel olan gliven duygulari, umut
duygulari ve inang belirtilmistir.”

Abramson, Metalsky ve Alloy umutsuzluk kurami gelistirmislerdir. Bu kuram
dogrultusunda umutsuz hissetmeden énce kisi, olumsuz bilissel tavir gostermekte
olup bazi koétu ve stres icerikli deneyimler de yasamistir. Bu kisilere gore umutsuzluk
seviyesi ylksek olan bireyler, hayatinda kotu olaylarin olmasinin mimkun olacagini,
hicbir zaman iyi olarak seyreden gelismelerin yasanmayacagini ve kot durumlarin
degisiminin miimkin olamayacagini distnir.””

Beck ve arkadaslarinin intihar girisimi olan kisiler Gzerinde yapmis olduklari
arastirma sonucunda bu bireylerin yasamis olduklari olaylari hatali bir bigimde
yorumlamalarinin  bir sonucu olarak umutsuzluk gelistirdiklerini  ortaya
koymuslardir.”® Beck ve arkadaslari her ne kadar umutsuzlugu hastalari arasinda
intihar riski ile alakal olarak gézlemlemis olsalar da; Abramson, Alloy ve Metalsky
bu kanaati resmi bir sekilde hipotezler grubu ile daha keskin ve kesin bir bigcimde
yeniden beyan ettiler. ilk olarak umutsuzluk kavramini iki 6ge halinde tanimladilar.
Negatif bir sonucun ortaya cikacagi veya pozitif bir olayin bozulma ihtimaline olan
beklenti

Sonucun olasiligini degistirmek ile alakali olan acizlik™

2.2.2.Umutsuzlugun Nedenleri
Umutsuzlugun temelinde kisinin gegmiste yasamis oldugu olumsuz olarak
nitelendirilen olaylar vardir. Bireyler bir taraftan ortaya c¢ikan olayin nedenini

distndlp, diger bir taraftan da ortaya g¢ikacak olan olumsuz sonug ve bu sonuglarin

76 Ali Haydar Sar ve Burak Sayar, “Universite égrencilerinin mizah tarzlari ile umutsuzluk ve boyun egici
davraniglari arasindaki iliskinin incelenmesi.” International Journal of Human Sciences, 2012, 9(2),
1702-1718, s.1702.

7 Bahar Dinger, Ilkdgretim Matematik Ogretmen Adaylarinin Meslege Karsi Tutum, Algi Ve
Umutsuzluk Diizeylerinin incelenmesi, Dokuz Eyliil Universitesi EBE, 2013, s.24-25 (Yayimlanmis
Yiiksek Lisans Tezi)

78 Aaron T. Beck “Relationship Between Hoplessness and Ultimate Suicide: A Replication With
Psychiatric Outpatients”, The American Journal of Psychiatry, 1990, 147(2), 190 — 195, p.190.
9Bahadir Yildinm, ilkokul Ogretmenlerinin Umutsuzluk Diizeyleri, Okan Universitesi Sosyal Bilimler
Enstitisl, Egitim Yonetimi ve Denetimi Ana Bilim Dali, 2015, s.16 (Yayimlanmis Yiiksek Lisans
Tezi)
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kendisine etkisi ile alakali dislUncelerde bulunur. Butiin bunlarin sonucunda ise
umutsuzluk kavrami ortaya gikmaktadir.®°

Cesaret kavraminin yitirilmesi, yasanilan karamsarlik ve yolun sonunda gibi
olma hissiyati, sinirli olma durumu, hayattan artik zevk alamama gibi duygusal
baglamdaki durumlar umutsuzluk yasanmasina sebebiyet verebilmektedir. Bireyin
yasamis oldugu sugluluk duygusu, durumun karsisinda harekete gecememe hali ve
caresizlik hissiyati ile mevcut problemlere ¢ézim Uretmekte mevcut tecribeler ile
birlikte bilginin kullanilamamasi durumu kisinin umutsuzluga dismesine sebebiyet
vermektedir.8!

Umutsuzlugun belirtileri ve ortaya ¢ikis sebepleri Amerikan Psikoloji Birligi
tarafindan su sekilde siralanmistir:

Nedenleri:

-Cesitli faktorlere bagl bir sekilde bireyin etkinliklere katim gdstermesinin
kisitlanmasi ve bu duruma bagli olarak meydana gelen yalnizlik hissi

-Fiziksel agidan saglik durumunun koétuye gitmesi hali

-Kisinin hayatinda var olan ve uzun sureli yasamis oldugu stres

-Yapmasi gereken durumlar igerisinde isteksizlik hali, pes etme durumu

-Soyut degerler kavramina ve yaraticlya olan inancin yitirilmesi

Belirtileri:

-Kiginin iyimser olmayan konusmalarda bulunmasi, olumsuz bir dil
kullanmasi

-Konusma sikhginda gériinen azalma, pasiflik gosterme

-Duygularin ifade edilmesi konusunda isteksizlik hali

-Bireyin insiyatif kullanmasinda olugan eksiklik

-Digsal uyaricilara kargi tepkisizlik durumu

-iletisim kurarken yasanan ilgisizlik

-Umursamaz ve aldirmayan davraniglarda bulunma hali

-Istah durumunda gézlemlenen azalma

-Uyku duzeninde bozulmalar yaganmasi

-Oz bakima gereken ézeni gdstermeme hali

-Sosyallesmeden kaginma durumu®

80 Cengiz Sahin, “Egitim Fakiiltesinde Ogrenim Géren Ogrencilerin Umutsuziuk Diizeyleri.” Kirgehir:
Ahi Evran Universitesi. Selcuk Universitesi Ahmet Kelesoglu Egitim Fakiiltesi Dergisi. 2009 27,
271-286, s.271.

81 Sare Sengiil ve Pinar Giiner “llkégretim Matematik Ogretmenligi Programina Devam Eden
Ogretmen Adaylarinin Umutsuzluk Diizeylerinin Incelenmesi’, X. Ulusal Fen Bilimleri ve Matematik
Egitimi Kongresi”, Nigde, 2012, Kongre Bildiri Ozetleri Kitabi.

82 Engin Ungiliren. ve Rilya Ehtiyar, R, “Tirk ve Alman &grencilerin umutsuzluk diizeylerinin
karsilastirlmasi ve umutsuzluk dlzeylerini etkileyen faktérlerin belirlenmesi: turizm egitimi alan
ogrenciler Gizerinde bir arastirma.” Journal Of Yasar University, 2009, 4(14), s.2093-2127.
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Umut ve umutsuzluk durumunu bireyin gelecekteki hedeflerine ulagmasi
noktasinda olanaklarinin bir yansimasi olarak tarif eden Mengels umutsuzlugun
sebeplerini kiginin eylemlerinin etkinligine ya da etkisizligine dair olan inan¢ eksikligi,
bagkalarina givenmeme durumu, hedeflerine ulagsma noktasinda slrenin uzamasi
seklinde siralamigtir.®

Umutsuzlugu kisinin gelecekteki hedeflerine ulagsma olanaklarinin bir
yansimasi olarak tarif eden Mengels umutsuzlugun nedenlerini bireyin eylemlerinin
etkinligine ya da etkisizligine dair olan inan¢ eksikligi, baskalarina givenememe,
hedeflere ulasmada slrenin uzamasi olarak siralamistir.

Anlam Yitimi: Her insanin birey olma yolu icerisinde Kkendisinin
anlamlandirmasi gereken bir yasantisi vardir. Yasantisi anlam kazanmamis bireyler
nevroz ya da duygu boslugu, madde bagimlilig: yasayabilmektedir.8* Tim bireyler
az ya da ¢ok yasami anlamlandirma c¢abasi igerisine girer ve bu durumun kaygisini
yasarlar. Sevmis olduklari bir bireyi kaybetmek, bir kriz ile karsilasmak veya ona
taniklik etmek, bir rahatsizlik ya da gunlUk rutin icerisinde olmus olan bir degisiklik
hayatin evreleri arasinda anlam yitimine sebebiyet verebilecegi gibi zaman zaman
da hayata daha olumlu bakmamizda yarar saglayabilir. Norotik bozukluklar, intihar
egilimleri, alkol kullanimi, madde bagimhhgi, bosluk hissiyatlari, 6zgtven yitimi, can
sikintisi yasama durumu, fazlaca yemek yeme hali ya da ¢alisma davranislarinin
tamami anlam yitiminin bir sonucu olarak karsimiza ¢ikabilecek durumlardir. Hayati
anlamlandirmak adina en muhim kavramlarin basinda gelen kavram “baglanma”
kavramidir. Umutsuz ve yalniz olarak hayatini strduren bireyler hayatlarinda énemli
bir bosluk hisseder. Bunun sonucunda ise hayati tanimlama bu bireyler igin oldukga
zor bir durum halini alir. Yalom’a gore baglanma hissiyati, bosluk hissine karsi en iyi
tedavi yontemlerinden biridir.®®

Inang Yitimi: Adlere gére erken dénem igerisinde yasanan g¢ocukluk
yasantilarinin kisinin kendisine ve yasantisina inanmasinda ve guvenmesinde
onemli bir etkisi mevcuttur. Erken donem icerisinde kisinin yasantilari yasama bakis
acisinin seyrini belirleyebilmektedir. Bu donem icerisinde yagsanmig olumsuz olaylar,
hayata yonelik kétlimser ve olumsuz bir bakis agisi gelismesine neden olmaktadir.®

2.2.3.Bakim Hizmeti Géren Bireylerde Umutsuzluk

83 Nesrin Dilbaz ve Glilten Seber, “Umutsuziuk Kavrami: Depresyon ve intiharda Onemi”, Kriz Dergisi,
1993, 1(3), 134 — 138, s. 134. ) )
84 Irvin Yalom, Varolusgu Psikoterapi. |. Babayigit, (Cev.) Istanbul: Kabalci Yayinevi, 2001, s.55

85 Yalom., a.g.e. ss.23. )
86 Alfred Adler, Yagamanin anlami ve amaci. (K. Sipal, Cev.). 2004, Istanbul: Say Yayincilik.
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Yasli ve engellilerin uzun sureli olan bakimlari ekonomik, sosyal ve kultire
bagl sebeplerden dolayi genel itibari ile ev ortaminda aile fertleri aracihgi ile
saglanmaktadir. Cogu zaman yasli ve engellinin bakimi “aile bireylerinin temel
gorevi” olarak goérilse de, aile yapisinin dedismesi ve artik kadinlarin da c¢alisma
alanlarinda aktif olarak yer almasi faktorl ile aile bakiminda yetersiz kalinmaya
baslanmis ve bu hizmetler sosyal bakim alani igerisinde profesyonel ve yari
profesyonel bir sekilde hizmet gruplari ile daha fazla bir bicimde yer almaya
baslamistir.?” Bu sebepler ile yasl ve engelli bireylerin yasam ortami degisiklige
ugramis olup giunimizde bu bireyler bakim evleri, huzur evileri gibi destek
birimlerinde ya da tek baslarina evlerinde yasamaya baslamislardir.®®

Bakim evlerinde bakim hizmeti gormekte olan bireylerin yapmis olduklari
aktivitelerin kisith olmasi ve genel itibari ile sadece yasantilarini devam ettirmeye
yonelik yaptiklari faaliyetler umutsuzluk duygularindan kaynaklanir. Bu duygulari
yasayan bireyler icin en 6nemli destek, ailesi ve gevresinin kisiye pozitif bir bicimde
yaklasmasidir.2 Bakim evlerinde engelli ve yasli bireylerin umutsuzluk duyma
durumlari sikga yasanmaktadir.

Practical Pointers’in raporuna gdre umutsuzlugun sebepleri arasinda
hastaliklar vardir. Raporunun igerigine gore kisiler hasta oldugu zaman ve 6zellikle
de kalici bir rahatsizlik s6z konusu ise umutsuzluk oranlari artmaktadir. Ayrica
yapilan aragtirma dogrultusunda rahatsizlik yalnizca umutsuzluk duygusuna degil,
umutsuzluk ile yakindan alakali olan depresyon ve intihar gibi unsurlara da sebep
olmaktadir.?® Toplumda yasamakta olan engellilerin ve yasllarin bakim ihtiyaglarinin
karsllanmasi noktasi buydk &nem arz etmektedir. Aile bireylerinin Kigiyle
ilgilenmeme durumu, &6lim, ekonomik nedenler vb. bireylerde umutsuzluk
duymalarina sebebiyet verebilir. Yakin c¢evresindeki bireyler engelli ve yaslinin
onlardan istek ve beklentilerini kargilamakta guglik ¢ekebilir. Kargilayamadiginda bu
kisiler icin umutsuzluk duygusu kaginilmaz bir hal halini alir. Umut duyma duygusu
bireyin beklentileri ile alakal bir durumdur. Eger hayattan bir beklenti s6z konusu ise
umut vardir. Bu durum ve duygu bireyde hayattan beklemis olduklari ile ilgili olurken,
beklentilerin karsilanmadigi bir durum s6z konusu olursa umutsuzluk duygusu
dogar. Konu ile ilgili yapilmis olan arastirmalarda yagh ve engelli bireylerin ortaya

cilkmakta olan gelisim ve degisimlere adapte olmakta gugclik cektigini ve bu

87 Sema Oglak, Evde Bakim Hizmetleri ve Bakim Sigortasi (Ulke Ornekleri ve Tirkiye), 2.Basim,
Hatay, iskenderun Belediyesi Kiltur Yayinlari, 2008; 57-65, s.57.

8 Selma Civi ve Zeki Tanrikulu, Yaslilarda bagimlilik ve fiziksel yetersizlik dizeyleri ile kronik
hastaliklarin prevalansini saptamaya yénelik epidemiyolojik ¢calisma, Turkish Journal of Geriatrics,
2000 3(3): 85-90, s.85.

8 Gurhan Nermin ve Nalan Hatice Elbag, “Huzur evinde yasayan yashlarin huzur evleri ve yaslhga
iligkin gorusleri. Hemsirelik Forumu”, 2003, 6 (2): 7-10, s.7.

9 “Practical Pointers” , http://www.practicalpointers.org/2003/jul2003.pdf], (Erisim tarihi: 10.05.2020.),
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guc¢ligin ardindan yasanilan zorlanma sonucu umutsuzluk duygusunun
yasanilabilecegini ortaya koymustur.%?

Eski fizik guclne sahip olmayan, bazi rahatsizliklarin etkisi altinda olan, zevk
ve keyif verici bazi yasantilar(aktiviteler) ile ilgili duygularini kaybeden, verimli ve
uretken olmak noktasinda bir isten mahrum olan, her an 6lume yaklastiginin ya da
surekli olarak bu durumu yasayacaginin farkinda olan kisiler kendilerini zayif
hissedeler.*?

Yapilan bir arastirmada yasli ve engellilerin bakim evlerinde kalmalarinin
onlari nasil etkiledigi ve umutsuzluk dizeylerine etkisi ayri ayri ya da karsilastirmali
bir bicimde arastiriimistir. Bakim evlerinde yasamak zorunda kalmalarinin (veya o
sekilde algilamalarinin) bireyler tarafindan genellikle bir zorluk olarak algilandigi

gosterilmistir.%

UCUNCU BOLUM

GEREG VE YONTEM

3.1.ARASTIRMANIN ORNEKLEMI
Bu arastirma kesitsel-tanimlayici bir arastirmadir. Bu arastirmanin evreni

istanbul ilinde Bakim Evlerinde bakim hizmeti alan bireylerdir. Bu bireyler saglik
kurulu raporunda bedensel grubu dahilinde kalmasi uygun gdrtlen, bir ruhsal tanisi
var ise de raporunda tanimlanmamis ve sorulan cevaplara zaman mekan kavrami
dahilinde cevap verebilecek hastalar arasindan drneklem olusturularak segilmistir.
Arastirmanin 6rneklemleri ise Ozel Duru Bakim Evi, Ozel Cetinkaya Bakim Merkezi
ve Kumsal Bakim evinde kalan 19 yas ve Uzeri 248 bireydir. Katilimcilar génullGluk

esasina gore belirlenmistir.

91 Havva Kagan Softa, “Evde ve huzurevinde kalan yaglilarin fizyolojik, psikolojik ve sosyal yénden
incelenmesi” Yagl Sorunlari Arastirma Dergisi, 2015, (2), 63-76, s.63.

92 Hiiseyin Tekin Sevil, “Yasllik ve sorunlari”, Actuale Medicine., 1995 3(5); 34-36, s.34.

93 Suheda Ozben, “Yashlarda umutsuzluk” Dokuz Eyliil Universitesi Buca Egitim Fakiiltesi Dergisi,
2008 (23), 136-151, s.136.
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3.2.VERi TOPLAMA ARAGLARI
Aragtirmada katilimcilarin  sosyodemografik Ozellikleri hakkinda veri

toplamak amaci ile ‘Kisisel Bilgi Formu’, katihmcilarin depresyon duzeylerini 6lgmek
amaci ile ‘Beck Depresyon Olgegi’ ve katiimcilarin umutsuziuk diizeylerini dlgmek
amaci ile ‘Beck Umutsuzluk Olgegi’ kullaniimistir. Katihmcilar arastirma ile ilgili
bilgilendirilmis ve katilimcilardan c¢alisma igcin onam alinmistir. Bu amagcla

katilimcilardan ‘Bilgilendirilmis Gonulli Onam Formu’nu imzalamalari istenmigtir.

3.3.DEMOGRAFIK BiLGi FORMU
Arastirmada katilimcilarin yas, cinsiyet, medeni durum, egitim durumu, tanisi

konulmus rahatsizliklar, aile durumlari, alkol ve sigara kullanimlari, arkadaslik
iliskileri, telefon ve ziyaretc¢i destekleri, yatili izin durumlari, gin iginde etkinliklere
katilim durumu ve varsa psikiyatrik rahatsizliklari ile ilgili bilgi toplamak amaci ile

‘Demografik Bilgi Formu’ gelistirilmistir.

3.4.BECK DEPRESYON OLGEGI
Depresyon Olcegi olarak kullaniimakta olup, puanlarin toplaminin yuksekligi

baz alinarak kisinin yasamis oldugu depresyon duzeyini belirler. Her cevap
Uzerinden elde edimis olan 0 ile 3 puan arasi puanlarin toplami ile
degerlendiriimektedir. Toplam olarak 21 soru yer alir.

Madde 1-Duygu durumu dlgen ve depresif olan kategori

Madde 2-Koétimserlik duygusunu 6lgen depresif kategori

Madde 3-Basarisizlik durumunu élgen depresif kategori

Madde 4- Doyumsuzluk durumunu 6lgen depresif kategori

Madde 5-Sucluluk duymaya ydnelik duyguyu dl¢en depresif kategori

Madde 6-Nefret ve cezalandirilma durumlarini élgen depresif kategori

Madde 7-Kendinden nefret duygusunu dlgen depresif kategori

Madde 8-Kendi kendisini su¢lamasini dlgen depresif kategori

Madde 9-Kendi kendini cezalandirma durumunu 6lgen depresif kategori

Madde 10-Aglama krizlerini ve ndbetlerini dlcen depresif kategori

Madde 11-Sinirlilik durumunu 6élgen depresif kategori

Madde 12-Sosyal igce donukluk ile alakali durumunu 6lgen depresif kategori

Madde 13-Kararsiz olma durumlarini 6lgen kategori

Madde 14-Bedensel imge ile alakali durumunu Glgen kategori

Madde 15-Caligilabilirlik ile alakal kenetlenmeyi dlgen kategori

Madde 16-Uyku problemlerini ve bozukluklarini 6lgen kategori

Madde 17-Yorgun ve bitkin olma durumlarini dlgen kategori
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Madde 18-istahin azalmasi ile alakali durumlari dlgen maddeler

Madde 19-Kilo durumu ile alakali maddeler

Madde 20-Somatik yakinma durumlari

Madde 21-Cinsel durtu kaybi ile alakali durumu 6lgen maddeler

[1 0 —9 puan arasiI: Minimal siddet depresif belirti

[110 — 16 puan arasi: Hafif siddet depresif belirti

[1 17 — 29 puan arasi: Orta siddet depresif belirtiler

[1 30 — 63 puan arasi: Siddetli dizey depresif belirti biciminde degerlendirilir.

Beck Depresyon Olcegi ilk olarak Beck ve arkadaslari tarafindan
hazirlanmistir. *  Olgegin Turkce gevirisinin gecerlik ve giivenirlik ¢alismasi Hisli

tarafindan yapilimistir.®

3.5.BECK UMUTSUZLUK OLGEGI

Beck ve arkadaslar tarafindan olusturulmus olan bu test kisinin umutsuziuk
durumunu olcen ve gelecek hakkinda nasil fikirleri oldugunu algilamaya caligsan bir
testtir.% Turkiye'de gecerlilik ve glvenirlilik calismalari Seber®” tarafindan
yapimistir.

Test icerisinde 20 adet soru olup bu sorular igerisinden 1,3,5,6,8,10,13,15 ve
19. sorulara verilmis olan cevaplar hayir ise 1 puan, 2,4,7,9,11,12,14,16,17,18 ve
20. sorulara verilen cevaplar evet cevabini veriyor ise 1 puan seklinde

puanlanmaktadir.®®

3.6.VERILERIN TOPLANMASI VE ANALIZ EDILMESI
Olgekler, Bakim Evlerinde bakim hizmeti alan bireyler arasinda gonullilik

esasl dikkate alinarak uygulanmigtir. Calismaya katilmaya gonulli olan engelli ve
bakima muhta¢c hastalara calisma hakkinda bilgi verilmig, onamlari alinmig ve
calisma esnasinda ihtiyag halinde yardim edilmigtir. Olgeklerin uygulanma
surelerinin engelli ve bakima muhtag bireyler igin 35-40 dakika surdugu

goOzlemlenmistir.

94 Beck, vd., M. Beck depression inventory (BDI). Arch Gen Psychiatry,1961, 4(6), p.561-571.

9 Nesrin Hisli, Beck Depresyon Envanterinin Universite Ogrencileri Igin Gegerliligi Ve Guvenirlilii,
Bilkent Universitesi Psikolojik Danigsma Rehperlik Ve Aragtirma Merkezi, 1989, s.8

9% Aaron T Beck, vd., “The hopelessness Scale”. Journal of Consulting and Clinical Psychology,
1974,42: 861-874, p.861.

97 Glten Seber, Umutsuzluk olgedi: Gegerlilik ve glivenirligi. Kriz Dergisi, 1(3), 139-142.

9% Ahmet Alacaoglu, Kanser hastalari ve hasta yakinlarinin depresyon, umutsuzluk ve kaygi
diizeylerinin degerlendirilmesi, Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi i¢ Hastaliklari Anabilim Dal Tibbi
Onkoloji Uzmanlik Tezi, 2007, s.17-19(Yayimlanmig Tipta Uzmanlik Tezi)
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Betimsel verilerin analizinde frekans ve ylzde degerleri kullaniimistir.
Arastirmanin  Olgekleri ilgili normallik varsayimi carpiklik-basiklik degerleri,
histogramlar ve kutu c¢izgi grafikleri ile degerlendiriimistir. Degerlendirmelerin
sonucunda verilerin normal dagildig belirlenmistir. Dolayisiyla, verilerin analizinde
parametrik testler kullaniimistir. Grup sayilari 30'dan az oldugunda parametrik
olmayan testler kullaniimistir. Gruplar arasi farklarin belirlenmesin LSD testi tercih
edilmistir. Verilerin analizinde ANOVA, Kruskal Wallis H testi, Bagimsiz Orneklem t-
testi, Pearson Korelasyon Analizi kullaniimistir. Verilerin analizinde SPSS (Statistical
Package Programme For Social Sciences) 25 paket programi kullaniimis ve

analizlerde anlamhlik dizeyi 0,05 olarak kabul edilmistir.
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DORDUNCU BOLUM

BULGULAR

Bu boélimde arastirmaci tarafindan hazirlanan demografik bilgi formu ve

Olgeklerden elde edilen bulgular yer almaktadir.

Tablo 1 Katiimcilarin Demografik Ozellikleri

Degisken Gruplar N %
Cinsiyet Kadin 110 44.4
Erkek 138 55.6
Toplam 248 100.0
Egitim Durumu Okur-Yazar 56 22.6
ilkokul Mezunu 79 31.9
Ortaokul Mezunu 60 24.2
Lise Mezunu 42 16.9
Universite Mezunu 11 4.4
Toplam 248 100.0
Medeni Durum Evli 39 15.7
Bekar 88 35.5
Bosanmis 62 25.0
Dul 59 23.8
Toplam 248 100.0
Yas
Degisken Min Max X Ss Medyan
Yas 20 80 40,94 13,101 38

Katilimcilarin demografik 6zelliklerine iligkin bulgular Tablo 1’de verilmistir.

Katilimcilarin 110’u (%44.4) kadin ve 138's1 (%55.6) erkek olarak dagilim
gostermektedir. 56 (%22.6) katihmci okur-yazar duzeyde, 79 (%31.9) katilimci
ilkokul mezunu, 60 (%24.2) katilimci ortaokul mezunu, 42 katiimci (%16.9) lise
mezunu ve 11 katilimci (%4.4) Universite mezunudur. 39 (%15.7) katihmci evli, 88
(%35.5) katihmci bekar, 62 katilimci (%25.0) bosanmis ve 59 katilimci (%23.8.)
duldur. Katihmcilarin yaslar igin en kuglk-en buyuk degerler, carpiklik-basikhk
degerleri ile ortalama ve standart sapma degerleri verilmigtir. Katilimcilarin yaslari
icin aralik 20-80 arasinda, ortalama 40,94 ve standart sapma=13,101 Medyan=38

olarak hesaplanmistir.

Tablo 2 Katihmcilarin Sosyal ve Psikolojik Destek Durumu ve Etkinliklere Katilma

Durumu
Degisken Gruplar N %
Aile lle  Gériigme Goriisen 97 39.1
Durumu Gorusmeyen 151 60.9
Toplam 248 100.0
Eski Arkadaglarla Gorisen 94 38.1
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Goriisme Durumu Gorismeyen 153 61.9

Toplam 247 100.0
Bakimevinde Arkadas Var 192 77.4
Varhgi Yok 56 22.6
Toplam 248 100.0
Telefon Destegi Evet 179 72.2
Hayir 69 27.8
Toplam 248 100.0
Ziyaret Destegi Evet 163 66.3
Hayir 83 33.7
Toplam 246 100.0
Aile Yani veya Kisisel Evet 121 49.2
Yatili izin Var Mi? Hayir 125 50.8
Toplam 246 100.0
Etkinliklere Katilma Evet 151 60.9
Durumu Hayir 97 39.1
Toplam 248 100.0
Bakim Hizmeti Evet 133 53.6
Sirecinde
Psikolojik Destek Hayir 115 46.4
Aliyor mu?
Toplam 248 100.0

Katilimcilarin demografik 6zelliklerine iliskin bulgular Tablo 2’de verilmigtir.

Ailesiyle goérisen 97’si (%13.1) ve ailesi ile gbrismeyen 151 (%60.9)
katihmci bulunmaktadir. 192 (%77.4) katihmci eski arkadaglar ile gérusmekte, 56
(%22.6) katihmci eski arkadaslar ile gérusmemektedir. 192 (%77.4) katihhmcinin
bakim evinde arkadasi bulunmakta, 56 (%22.6) katilimcinin bakimevinde arkadasi
bulunmamaktadir. 179 (%72.2) katiimcinin telefon destegi bulunmakta, 69 (%27.8)
katiimcinin telefon destedi bulunmamaktadir. 163 (%66.3) katilimcinin ziyaret
destegi bulunmakta, 83 (%33.7) katihmcinin ziyaret destegdi bulunmamaktadir. 121
(%49.2) katilimcinin yatih izne c¢ikmakta, 125 (%50.8) katilimcinin yatih izne
ctkmamaktadir. 151 (%60.9) katihmci etkinliklere katiimakta, 97 (%50.8) katilimci
etkinliklere katilmamaktadir. 133 (%53.6) katilimci psikolojik destek almakta, 115
(%46.4) katihmci psikolojik destek almamaktadir.

Tablo 3 Katilimcilarin Aile ve Arkadaglarla Goérlisme Sikligi, Yatili izinleri
Degerlendirme Bigimi, Psikiyatrik Hastallk Mevcudiyeti ve Bakimevinde Kalmakla
llgili Umutsuzluk Hisleri

Degisken Gruplar N %
Ziyaretci Sikhigi Haftada Bir veya Birkag 38 15.3
Kez
Ayda Bir veya Birka¢g Kez 110 44 .4
Yilda Bir veya Birka¢c Kez 44 17.7
Hic 56 22.6
Toplam 248 100.0
Yatili izinler Ruh Halini Olumlu 85 34.3
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Nasil Etkiliyor Olumsuz 41 16.5

Fark Etmiyor 122 49.2
Toplam 248 100.0
Tant Almis Psikiyatrik Var 81 32.8
Hastalik Yok 166 67.2
Toplam 247 100.0
Bakimevinde Kalmak Ile Evet, Siirekli. 64 25.8
Alakali Umutsuzluk Hissi  Ara Sira 126 50.8
Hicbir zaman. 58 23.4
Toplam 248 100.0

Katilimcilarin demografik 6zelliklerine iliskin bulgular Tablo 3'te verilmistir.

38 (%15.3) katilimcinin haftada bir veya birkac¢ kez ziyaretgisi bulunmakta,
110 (%44.4) katihmcinin ayda bir veya birkag kez ziyaretgisi bulunmakta, 44
(%17.7) katihmcinin yilda bir veya birkag kez ziyaretgisi bulunmakta ve 56 (%22.6)
katilimcinin hi¢ ziyaretcgisi bulunmamaktadir. Ailesiyle haftada 2-3 kez goérisen 18
(%7.3) katihmci, ailesi ile haftada 1 gérusen 20 (%8.1) katilimci ailesi ile ayda bir
gorusen 48 (%19.4) katihmci, ailesi ile birkag ayda bir gérisen 62 (%25.0) senede
1-2 kez gorusen 44 (%17.7) katihmci ve ailesi ile hic gérismeyen 56 (%22.6)
katihmci bulunmaktadir. 85 (%34.3) katihmci goérismelerden olumlu, 41 (%16.5)
katilimci goérismelerden olumsuz etkilenmekte ve 122 (%49.2) katiimci ilse
gorusmelerden ruhsal olarak etkilenmemektedir. 81 (%32.8) katiimcinin tanili bir
psikiyatrik hastaligi bulunmakta, 166 (%67.2) katihmcinin tanili bir psikiyatrik
hastaligi bulunmamaktadir. 64 (%25.8) katilimci slrekli umutsuzluk hissi
yasamakta, 126 (%50.8) katihmci ara sira umutsuzluk yasamakta ve 58 (%23.4)

katihmci higbir zaman umutsuzluk hissi yasamamaktadir.

Tablo 4 Beck Umutsuzluk Olgegi ve Beck Depresyon Olgegi icin Betimleyici

statistikler
Scales Min  Max GCarpikhk Basikhk X Ss
Beck Umutsuzluk Olgegi 1 20 -.099 -1.130 11.66 5.57
Beck Depresyon Olgegi 0 58 -.375 -.512 30.64 14.23

Tablo 4'te Beck Umutsuzluk Olgegi ve Beck Depresyon Olgedi puanlari igin
en kuguk-en buyuk degerler, carpiklik-basiklik degerleri ile ortalama ve standart
sapma degerleri verilmigtir

Beck Umutsuzluk Olgegi igin arallk 1-20 arasinda, carpiklik=-.099 ve
basiklik=-1.130 olarak ortalama=11.66 ve standart sapma=5.57 olarak
hesaplanmistir.

Beck Depresyon Olgegi igin arallk 0-58 arasinda, carpiklik=-.375 ve
basiklik=-512 olarak ortalama=30.64 ve standart sapma=14.23 olarak

hesaplanmistir
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Tablo 5 Beck Umutsuzluk Olgegi icin Betimleyici Veriler

Olgekler Minimu  Maksimu  Ortalama Standart Sapma
m m
Madde 1 0 2 .63 .493
Madde 2 0 1 .55 .498
Madde 3 0 1 44 497
Madde 4 0 1 .60 .490
Madde 5 0 1 57 496
Madde 6 0 1 .56 .498
Madde 7 0 1 .54 .500
Madde 8 0 1 .62 .485
Madde 9 0 1 .67 473
Madde 10 0 1 .63 484
Madde 11 0 1 .64 482
Madde 12 0 1 .65 478
Madde 13 0 1 .48 .500
Madde 14 0 1 .73 447
Madde 15 0 1 .53 .500
Madde 16 0 1 51 501
Madde 17 0 1 .63 484
Madde 18 0 1 .65 479
Maddel9 0 1 .50 501
Madde 20 0 1 .56 .498

Tablo 5te Beck Umutsuzluk Olgegi puanlari igin en kiglk-en biyiik degerler

ile ortalama ve standart sapma degerleri verilmistir.

Tablo 6 Beck Depresyon Olgegi icin Betimleyici Veriler

Olgekler Minimu Maksimu Ortalama Standart Sapma
m m

Madde 1 0 3 1.38 .944
Madde 2 0 3 1.42 .982
Madde 3 0 3 1.40 1.001
Madde 4 0 3 1.44 .884
Madde 5 0 3 1.48 .990
Madde 6 0 3 1.48 1.116
Madde 7 0 3 1.47 973
Madde 8 0 3 1.40 972
Madde 9 0 3 1.18 .987
Madde 10 0 3 1.22 .795
Madde 11 0 3 1.55 1.052
Madde 12 0 3 1.46 1.025
Madde 13 0 3 1.64 .963
Madde 14 0 3 151 1.006
Madde 15 0 3 1.70 .999
Madde 16 0 3 1.48 977
Madde 17 0 3 1.55 .964
Madde 18 0 3 1.44 1.040
Maddel9 0 3 1.38 1.070

w
=



Madde 20 0 3 1.30 994
Madde 21 0 3 1.78 1.107

Tablo 6 ‘da Beck Depresyon Olgegi puanlari igin en kiigiik-en blylk degerler
ile ortalama ve standart sapma degerleri verilmistir.

Tablo 7 Beck Umutsuzluk Olgegi ve Beck Depresyon Olgegi igin Cronbach’s Alfa
Guvenirlik Analizi Sonuglari

Olgekler N Cronbach’s Alfa
Beck Umutsuzluk Olgegi 20 .891
Beck Depresyon Ol¢egi 21 .942

Tablo 7‘de Beck Umutsuzluk Olcedi ve Beck Depresyon Olgedi icin
Cronbach’s Alfa glivenirlik analizi sonugclari verilmigtir.
Beck Umutsuzluk Olgegi igin Cronbach’s Alfa giivenirlik katsayisi .891 olarak

hesaplanmistir. Beck Depresyon Olgegi icin Cronbach’s Alfa giivenirlik katsayisi

.942 olarak hesaplanmistir.

Tablo 8 Beck Umutsuzluk Olgegi ve Beck Depresyon Olgegi Arasindaki iligkinin
Incelenmesine Yonelik Pearson Korelasyon Analizi Sonuglari

Olgekler Beck Depresyon Olgegi
Beck Umutsuzluk Olgegi R .375*
P .000

*<(0,05; **<0,01
Tablo 8'da Beck Umutsuzluk Olgedi ve Beck Depresyon puanlari arasindaki
iliskinin incelenmesine yénelik Pearson Korelasyon Analizi sonuglari verilmistir.
Beck Umutsuzluk Olgegi puanlan ile Beck Depresyon Olgegi puanlar

arasinda pozitif yonde istatistiksel olarak anlaml iligki oldugu belirlenmistir
(r=.375; p<.01).

Tablo 9 Beck Umutsuzluk Olgegi ve Beck Depresyon Olgegi ile Yag Arasindaki
lligkinin Incelenmesine Yonelik Pearson Korelasyon Analizi Sonuglari

Olgekler Yas

Beck Umutsuzluk Olgegi r -.078
p 221
Beck Depresyon Olgegi r -.012
p  .851

*<0,05; **<0,01
Tablo 9'da Beck Umutsuzluk Olgegi ve Beck Depresyon Olgegi puanlari ile

yas degigkeni arasindaki iligkinin incelenmesine yonelik Pearson Korelasyon Analizi
sonuglari verilmigtir.
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Beck Depresyon Olgegi ve Beck Umutsuzluk Olgegi ile bakimevlerinde
kalanlarin yasi arasinda istatistiksel olarak anlamh bir iliski bulunmadigi

belirlenmistir (p>.05).

Tablo 10 Beck Umutsuzluk Olgegi ve Beck Depresyon Olgegi Puanlarinin Cinsiyete
Gore Incelenmesine Yénelik Bagimsiz Gruplar t-Testi Sonuglari

Olgekler Gruplar N X Ss T Sd P
Beck Umutsuzluk Kadin 110 11.13 5.46 -1.348 246 179
Olcegi Erkek 138 12.09 5.66

Beck Depresyon Kadin 110 30.05 13.41 -588 246 .557
Olgegi Erkek 138 31.12 14.89

*<(,05; **<0,01

Tablo 10’da Beck Umutsuzluk Olgegdi ve Beck Depresyon Olgedi puan
ortalamalarinin cinsiyet degiskenine goére karsilastirimasina yoénelik Bagimsiz
Gruplar t-Testi sonugclari verilmistir.

Beck Umutsuzluk Olgegi ve Beck Depresyon Olgegi puan
ortalamalarinin cinsiyet degiskenine gore istatistiksel olarak anlaml diizeyde
farkhlagsmadigi belirlenmistir (p>.05).

Tablo 11 Beck Umutsuzluk Olgegi ve Beck Depresyon Olgegi Puanlarinin Egitim
Durumuna Gére Incelenmesine Yoénelik Kruskal Wallis H Testi Sonuglari

Olgekler Gruplar N SO H Sd P
Beck Umutsuzluk Okur-Yazar 56 115.11 4.877 4 .300
Olgegi ilkokul Mezunu 79 119.59

Ortaokul Mezunu 60 141.73

Lise Mezunu 42 122.82

Universite Mezunu 11 119.95
Beck Depresyon Okur-Yazar 56 128.88 3.092 4 542
Olgegi ilkokul Mezunu 79 114.41

Ortaokul Mezunu 60 123.73

Lise Mezunu 42 135.89

Universite Mezunu 11 135.36

*<(0,05; **<0,01

Tablo 11'de Beck Umutsuzluk Olgedi ve Beck Depresyon Olgegdi puan
ortalamalarinin egitim durumu degiskenine gore karsilagtiriimasina yonelik Kruskal
Wallis Testi H sonugclari verilmigtir.

Beck Umutsuzluk Olgedi ve Beck Depresyon Olgegi puan ortalamalarinin
egitim durumuna goére istatistiksel olarak anlamli duzeyde farklilagmadigi

belirlenmigtir (p>.05).
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Tablo 12 Beck Umutsuzluk_OIgegi ve Beck Depresyon Olgegi Puanlarinin Medeni
Duruma Gére Incelenmesine Yonelik ANOVA Sonuglari

Olgekler Gruplar N X Ss F Sd P
Beck Umutsuzluk  Evli 39 9.77 5.02 2134 3 .099
Olgegi Bekar 88 12.20 6.08 120.429
Bosanmis 62 12.06 5.65
Dul 59 11.68 4.89
Beck Depresyon Evli 39 31.64 1296 2.259 3 .082
Olgegi Bekar 88 28.91 15.29 244
Bosanmis 62 28.85 13.98
Dul 39 9.77 5.02

*<0,05; **<0,01

Tablo 12’de Beck Umutsuzluk Olgegi ve Beck Depresyon Olgegi puan
ortalamalarinin medeni durum degiskenine goére karsilastirimasina yonelik ANOVA
sonuglari verilmigtir.

Beck Umutsuzluk Olgegi ve Beck Depresyon Olgegi puan
ortalamalarinin medeni durum degiskenine gore istatistiksel olarak anlamli

diizeyde farkhilagsmadigi belirlenmistir (p>.05).

Tablo 13 Beck Umutsuzluk Olgegi ve Beck Depresyon Olgegi Puanlarinin Alile ile
Gorusme Durumuna Gére Incelenmesine Yonelik Bagimsiz Gruplar t-Testi

) Sonuclari

Olgekler Gruplar N X Ss T Sd P
Beck Umutsuzluk GorGgmeyen 97  12.72 4.97 2423 246 .016*
Olgegi Goriisen 151 10.98 5.85

Beck Depresyon Gorigmeyen 97  36.71 11.87 5.952 230.268* .000**
Olgegi Goriisen 151 26.74 14.29

*<0,05; **<0,01; #Varyanslar Homojen Olmadiginda Kullanilan t Degeri

Tablo 13'te Beck Umutsuzluk Olgedi ve Beck Depresyon Olgegdi puan
ortalamalarinin aile ile goérisme durumu degiskenine goére karsilastiriimasina yénelik
Bagdimsiz Gruplar t-Testi sonuglari verilmistir.

Beck Umutsuzluk Olgegi puan ortalamalarinin aile ile gérisme durumu
degiskenine gore istatistiksel olarak anlamli dizeyde farkhlastigi belirlenmigtir
(ta23=2.423; p<.05). Ailesi ile goruismeyen katilimcilarin Beck Umutsuzluk
Olgegi puan ortalamalarinin ailesi ile goriisen katilimcilardan daha yiiksek
oldugu belirlenmistir.

Beck Depresyon Olgedi puan ortalamalarinin aile ile goérigme durumu
degiskenine gore istatistiksel olarak anlamh dizeyde farklilastigi belirlenmigtir
(t230.268=5.952; p<.01). Ailesi ile goériismeyen katilimcilarin Beck Depresyon
Olgegi puan ortalamalarinin ailesi ile goriisen katilimcilardan daha yiiksek

oldugu belirlenmistir.
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Tablo 14 Beck Umutsuzluk Olgegi ve Beck Depresyon Olgegi Puanlarinin Eski
Arkadaslar lle Gérisme Durumuna Gére Incelenmesine Yénelik Bagimsiz Gruplar t-
Testi Sonuglari

Olgekler Gruplar N X Ss T Sd P
Beck Umutsuzluk Goérasen 94 10.14 6.10 - 169.500* .001**
Olcegi Gorlsmeyen 153 12.61 5.05 3-295

Beck Depresyon Gorlgen 94 27.51 14.24 - 245 .007**
Olgegi Gorismeyen 153 32.52 13.97 2.714

*<(,05; **<0,01; 2Varyanslar Homojen Olmadiginda Kullanilan t Degeri

Tablo 14'te Beck Umutsuzluk Olgedi ve Beck Depresyon Olgegdi puan
ortalamalarinin eski arkadaglar ile gérisme durumu degiskenine goére
karsilastiriimasina yoénelik Bagimsiz Gruplar t-Testi sonuglari verilmistir.

Beck Umutsuzluk Olgegi puan ortalamalarinin eski arkadaslar ile goriisme
durumu degiskenine godre istatistiksel olarak anlamh dizeyde farklilastigi
belirlenmistir  (taeo.500=-3.295; p<.01). Eski arkadaslari ile goérismeyen
katilimcilarin Beck Umutsuzluk Olgegi puan ortalamalarinin eski arkadaslari ile
gorusen katihmcilardan daha yiiksek oldugu belirlenmistir.

Beck Depresyon Olgedi puan ortalamalarinin eski arkadaslar ile goriisme
durumu degiskenine gore istatistiksel olarak anlamli dizeyde farkhlastigi
belirlenmigtir (to4s=-2.714; p<.01). Eski arkadaslari ile gorligsmeyen katilimcilarin
Beck Depresyon Olgegi puan ortalamalarinin eski arkadaslarn ile gériisen

katiimcilardan daha yuksek oldugu belirlenmistir.

Tablo 15 Beck Umutsuzluk Olgegi ve Beck Depresyon Olgegi Puanlarinin
Bakimevinde Arkadasi Bulunma Durumuna Gére Incelenmesine Yonelik Bagimsiz
Gruplar t-Testi Sonuglari

Olgekler Gruplar N X Ss T sd p
Beck Umutsuzluk Var 192 11.02 570 - 110.9872 .000**
Olgegi Yok 56 13.88 4.52 3912

Beck Depresyon Var 192 27.85 13.87 - 110.950 .000**
Olgegi Yok 56 4021 11.00 6951 °

*<0,05; **<0,01; Varyanslar Homojen Olmadiginda Kullanilan t Degeri
Tablo 15te Beck Umutsuzluk Olgedi ve Beck Depresyon Olgegi puan
ortalamalarinin bakim evinde arkadas bulunma durumu degiskenine gore

karsilastiriimasina yonelik Bagimsiz Gruplar t-Testi sonuglari verilmigstir.
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Beck Umutsuzluk Olgedi puan ortalamalarinin bakimevinde arkadas
bulunma durumu degdiskenine gdre istatistiksel olarak anlamli dizeyde farklilastigi
belirlenmigtir  (t110087)=-3.912; p<.01). Bakimevinde arkadasi bulunmayan
katiimcilarin Beck Umutsuzluk Olgegi puan ortalamalarinin bakimevinde
arkadasi bulunan katilimcilardan daha yiiksek oldugu belirlenmistir.

Beck Depresyon Olgegi puan ortalamalarinin bakimevinde arkadas bulunma
durumu degiskenine gore istatistiksel olarak anlamh dlizeyde farklilastigi
belirlenmistir  (t110950=-6.951; p<.01). Bakimevinde arkadasi bulunmayan
katihmcilarin Beck Depresyon Olgegi puan ortalamalarinin bakimevinde

arkadas! bulunan katilimcilardan daha yuksek oldugu belirlenmistir.

Tablo 16 Beck Umutsuzluk C")Igegi_ve Beck Depresyon Olgegi Puanlarinin Telefon
Destedi Bulunma Durumuna Gére Incelenmesine Ydénelik Bagimsiz Gruplar t-Testi

. Sonuglari

Olgekler Gruplar N X Ss T Sd p
I§eck Umutsuzluk Var 179 1040 5.61 - 174.065% .000**
Olgegi Yok 69 14.93 396 /127

I§eck Depresyon Var 179 28.48 13.92 - 246 .000**
Olgegi Yok 69 36.25 13.58 3:963

*<0,05; **<0,01; @ Varyanslar Homojen Olmadiginda Kullanilan t Degeri

Tablo 16’da Beck Umutsuzluk Olgedi ve Beck Depresyon Olgegdi puan
ortalamalarinin  telefon  destegi  bulunma  durumu dediskenine  gobre
karsilastiriimasina yonelik Bagimsiz Gruplar t-Testi sonuglari verilmigstir.

Beck Umutsuzluk Olgegi puan ortalamalarinin telefon destedi bulunma
durumu degiskenine goére istatistiksel olarak anlamli dizeyde farklilastigi
belirlenmigtir (t(174.065=7.127; p<.01). Telefon destegi bulunmayan katilimcilarin
Beck Umutsuzluk Olgegi puan ortalamalarinin telefon destegi bulunan
katiimcilardan daha yiiksek oldugu belirlenmistir.

Beck Depresyon Olgedi puan ortalamalarinin telefon destedi bulunma
durumu degiskenine godre istatistiksel olarak anlamh dlizeyde farklilastigi
belirlenmigstir (t246=-3.963; p<.01). Telefon destegi bulunmayan katilimcilarin
Beck Depresyon Olgegi puan ortalamalarinin telefon destegi bulunan

katiimcilardan daha yiiksek oldugu belirlenmisgtir.
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Tablo 17 Beck Umutsuzluk (")Igegi_ve Beck Depresyon Olgedi Puanlarinin Ziyaret
Destedi Bulunma Durumuna Goére Incelenmesine Yoénelik Bagimsiz Gruplar t-Testi

) Sonuglari

Olcekler Gruplar N X Ss T sd p

Beck Umutsuzluk Var 163 10.39 551 - 244 .000**

Olgegi Yok 83 1419 489 °307

Beck Depresyon Olgegi Var 163 27.61 13.92 - 244 .000**
Yok 83 3652 1312 4839

*<0,05; **<0,01; @ Varyanslar Homojen Olmadiginda Kullanilan t Degeri

Tablo 17'de Beck Umutsuzluk Olgedi ve Beck Depresyon Olgegdi puan
ortalamalarinin  ziyaret destedi  bulunma  durumu  degigkenine  gore
karsilastiriimasina yonelik Bagimsiz Gruplar t-Testi sonuglari verilmistir.

Beck Umutsuzluk Olcegdi puan ortalamalarinin ziyaret destegi bulunma
durumu degiskenine gore istatistiksel olarak anlamh dizeyde farklilastigi
belirlenmigstir (t44=-5.307; p<.01). Ziyaret destegi bulunmayan katilimcilarin
Beck Umutsuzluk Olgegi puan ortalamalarinin ziyaret destedi bulunan
katiimcilardan daha yuksek oldugu belirlenmistir.

Beck Depresyon Olgedi puan ortalamalarinin ziyaret destedi bulunma
durumu degiskenine gore istatistiksel olarak anlamh dlzeyde farklilastigi
belirlenmigtir (t44=-4.834; p<.01). Ziyaret destegi bulunmayan katilimcilarin
Beck Depresyon Olgegi puan ortalamalarinin ziyaret destegi bulunan

katiimcilardan daha yiiksek oldugu belirlenmistir.

Tablo 18 Beck Umutsuzluk (")Igeg_i ve Beck Depresyon Olgegi Puanlarinin Psikolojik
Destek Alma Durumuna Gdre Incelenmesine Yonelik Bagimsiz Gruplar t-Testi

) Sonuglari

Olcekler Gruplar N X Ss T Sd p
Beck Umutsuzluk Evet 183 11.16 5.76 - 134.448 .010*
Olgegi Hayr 65 13.08 478 20626

Beck Depresyon Evet 183 28.56 13.95 - 246 .000**
Olgegi Hayr 65 3651 13.48 <983

*<0,05; **<0,01; 2Varyanslar Homojen Olmadiginda Kullanilan t Degeri

Tablo 18'de Beck Umutsuzluk Olgedi ve Beck Depresyon Olgegdi puan
ortalamalarinin psikolojik destek alma durumu degiskenine gore karsilastiriimasina
yonelik Bagimsiz Gruplar t-Testi sonuglari verilmistir.

Beck Umutsuzluk Olgegi puan ortalamalarinin psikolojik destek alma durumu
degiskenine gore istatistiksel olarak anlaml dizeyde farklilastigi belirlenmigtir

(t(134.448=-2.636; p<.05). Psikolojik destek almayan katimcilarin Beck
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Umutsuzluk Olgegi puan ortalamasinin psikolojik destek alan katilimcilardan
daha yiiksek oldugu belirlenmistir.

Beck Depresyon Olgegdi puan ortalamalarinin psikolojik destek alma durumu
degiskenine gore istatistiksel olarak anlamli dizeyde farkhlastigi belirlenmistir
(t46=-3.983; p<.01). Psikolojik destek almayan katilimcilarin Beck Depresyon
Olgegi puan ortalamalarinin psikolojik destek alan katihmcilardan daha yiiksek

oldugu belirlenmistir.

Tablo 19 Beck Umutsuzluk Olgegi ve Beck Depresyon Olgegi Etkinliklere Katiima
Durumuna Gére Incelenmesine Ydnelik Bagimsiz Gruplar t-Testi Sonuglari

Olgekler Gruplar N X Ss T sd p
I§eck Umutsuzluk Evet 151 10.49 591 - 239.3772 .000**
Olgegi Hayr 97 13.48 447 227

Beck Depresyon Evet 151 26.66 14.32 - 232.0102 .000**
Olgegi Hayr 97 36.84 11.71 ©:110

*<(,05; **<0,01; 2Varyanslar Homojen Olmadiginda Kullanilan t Degeri

Tablo 19'da Beck Umutsuzluk Olgegi ve Beck Depresyon Olgedi puan
ortalamalarinin etkinliklere katilma durumu degiskenine gore karsilastirimasina
yonelik Bagimsiz Gruplar t-Testi sonuglari verilmistir.

Beck Umutsuzluk Olgegdi puan ortalamalarinin etkinliklere katiima durumu
degiskenine gore istatistiksel olarak anlamli dizeyde farkhlastigi belirlenmistir
(t3o.377y=-4.527; p<.01). Etkinliklere katilmayan katilimcilarin Beck Umutsuziuk
Olgegi puan ortalamalarinin, etkinliklere katilan katiimcilardan daha yiiksek
oldugu belirlenmistir.

Beck Depresyon Olgedi puan ortalamalarinin etkinliklere katilma durumu
degiskenine gore istatistiksel olarak anlamh duzeyde farkhlastigi belirlenmigtir
(t32.010=-6.110; p<.01). Etkinliklere katilmayan katilimcilarin Beck Depresyon
Olgegi puan ortalamalarinin etkinliklere katilan katiimcilardan daha yiiksek

oldugu belirlenmistir.

Tablo 20 Beck Umutsuzluk Olgegi ve Beck Depresyon Olgegi Puanlarinin Aile Yani
veya Kisisel Yatili Izin Varligina Goére Incelenmesine Yoénelik Bagimsiz Gruplar t-
Testi Sonuglari

Olgekler Gruplar N X Ss T Sd P
Beck Umutsuzluk Evet 121 965 514 - 244 .000**
Olgegi Hayr 125 13.60 536 289

Beck Depresyon Evet 121 29.07 13.81 - 244 .095
Olgegi Hayr 125 3211 14.60 1675

*<0,05; **<0,01; #*Varyanslar Homojen Olmadiginda Kullanilan t Degeri

38



Tablo 20’de Beck Umutsuzluk Olgedi ve Beck Depresyon Olgegdi puan
ortalamalarinin aile yani veya kigisel yatili izin bulunma durumu degigkenine gore

karsilastiriimasina yonelik Bagimsiz Gruplar t-Testi sonuglari verilmistir.

Beck Umutsuzluk Olgegi puan ortalamalarinin aile yani veya kisisel yatili izin
bulunma durumu degdiskenine gdre istatistiksel olarak anlamli dizeyde farklilastigi
belilenmigtir (t44=-5.893; p<.01). Aile yani veya kigisel yatili izni olan
katiimcilarin Beck Umutsuzluk Olgegi puanlarinin aile yani veya kigisel yatil
izni olmayan katilimcilardan daha yuksek oldugu belirlenmistir.

Beck Depresyon Olgegi puan ortalamalarinin aile yani veya kisisel yatil izin
bulunma durumu degiskenine gore istatistiksel olarak anlamh dizeyde

farklilasmadigi belirlenmigtir (p>0,05).

Tablo 21 Beck Umutsuzluk C)Igegi ve Beck Depresyon Olgcegi Puanlarinin Ziyaretgi
Sikhdr Durumuna Gore Incelenmesine Yonelik ANOVA Sonuglari

Olgekler Gruplar N X Ss F Sd p Fark
Beck Haftada Bir veya 38 8.89 572 11.756 3 .000** 4>1
Umutsuzlu Birkag Kez 24
k Olgegi Ayda Bir veya 110 10.7 5.49 4 4>2
Birkac Kez 6
Yilda Bir veya 44 12.2 455 4>3
Birkac Kez 0
Hic 56 148 4.92 3>1
8
Beck Haftada Bir veya 38 28.7 14.3 3.885 3 .010* 4>1
Depresyon Birkag Kez 6 6 24
Olgegi Ayda Bir veya 110 27.9 129 4 4>3
Birkac Kez 9 6
Yilda Bir veya 44 334 143 4>2
Birkag Kez 1 5
Hic 56 349 153 3>2
5 5

*<0,05; **<0,01; *Varyanslar Homojen Olmadiginda Kullanilan t Degeri

Tablo 21'de Beck Umutsuzluk Olgedi ve Beck Depresyon Olgegdi puan
ortalamalarinin ziyaretci sikhgi degiskenine gore karsilastiriimasina yonelik ANOVA
sonuglari verilmigtir.

Beck Umutsuzluk Olgegi puan ortalamalarinin ziyaretgi sikigi degiskenine
gore istatistiksel olarak anlaml diuzeyde farkhlastigi belirlenmistir (Fz-244=11.756;
p<.01). Hi¢ ziyaretcisi olmayan katihmcilarin Beck Umutsuzluk Olgegi puanlarinin
haftada bir veya birka¢ kez, ayda bir veya birka¢ kez yilda bir veya birkag

kezbulunan katilimcilardan; yilda bir veya birkac kez ziyaretgisi bulunan
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katihmcilarin da haftada bir veya birkag kez ziyaretgisi bulunanlardan daha ylksek
oldugu belirlenmisgtir.

Beck Depresyon Olgegi puan ortalamalarinin ziyaretci sikligi degiskenine
gore istatistiksel olarak anlamli dizeyde farklilastigi belirlenmistir (F(z.244=3.885;
p<.05). Hig ziyaretcisi olmayan katilimcilarin Beck Depresyon Olgegi puanlarinin
haftada bir veya birka¢ kez, ayda bir veya birka¢ kez yilda bir veya birkag
kezbulunan katilimcilardan; yilda bir veya birkac kez ziyaretgisi bulunan
katilimcilarin da ayda bir veya birka¢ kez ziyaretgisi bulunanlardan daha ylksek

oldugu belirlenmistir.

40



BESINCi BOLUM

TARTISMA

Calismamizda katilimcilarin Beck Umutsuzluk Olgegi puanlari ile Beck Depresyon
Olgegi puanlari arasinda orta diizeyde ve pozitif ydnde istatistiksel olarak anlamli
iliski oldugu belirlenmistir (r=.375; p<.01). Literatirde bulunan arastirmalar
incelendiginde, bu arastirmanin sonuclarina benzer sekilde Bakim Evinde bakim
hizmeti goren katilimcilarin umutsuzluk ve depresyon puanlarinin pozitif yonde iliskili
oldugunu belirlemistir.®® Farkli 6rneklemlerde yapilan birgok gcalisma da bu sonuglari
destekler nitelikte bulgular ortaya koymustur.l®® Bu bulgular, bireylerin depresyon
mutsuzluk, yorgunluk, enerji kaybi ve degersizlik vb. gibi belirtilerinin artmasi ile
umutsuzlugun, bireylerin geleceklerine yonelik umutsuziuk duzeyleri arttikga da

depresif belirtilerinin artis gosterdigi seklinde yorumlanabilir.

Calismamizda Beck Depresyon Olgegi ve Beck Umutsuzluk Olgegi ile
bakimevlerinde kalanlarin yasi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki
bulunmadidi belirlenmistir (p>.05). Literatirde bulunan arastirmalar incelendiginde,
Zincir vd.’®* ve Kekovall vd!®? huzurevinde kalan bireylerde yasa gore depresyon
puanlarinin farklilasmadigini gdstermistir. Tastekin de bakim evlerinde yasayan
yasllarin yalnizlik, umutsuzluk ve depresyon duzeylerini inceledigi calismasinda yas
ile depresyon ve umutsuzluk duizeyleri arasinda bir iligkili olmadigi sonucuna
ulasmistir. Ancak bu bulgulardan farkli olarak, Cinar ve Kartal yasa gore depresyon
puanlarinin farklilastigini ve 70-75 yas grubu katimcilarin daha yuksek depresyon
puanlarina sahip oldugu gorilmistir.'®® Tastekin, yas ve umutsuzlugun da iligkili
olmadigini belirlemistir. Ayrica, GUmus ve arkadaslarinin arastirmasi da bakim
hizmeti alan katihmcilarin umutsuzluk duzeylerinin yasa goére farklilagsmadigini
gostermistir.® Bu bulgulara bakildiginda bakima muhtag bireyler icin depresyon ve

umutsuzluk duzeyleri ile yas arasinda bir iligki yok gibi gortunuyor.

% Hande Tastekin, “Bakim Evlerinde Yasayan Yaslilarin Yalnizlik, Umutsuzluk, Depresyon
Diizeylerinin incelenmesi, Beykent Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Psikoloji Ana Bilim Dall,
istanbul, 2018, s.56. (Yayimlanmis Yiiksek Lisans Tezi)

100 Dilek Ozmen, vd., Lise Ogrencilerinde Umutsuzluk Ve Umutsuzluk Diizeylerini Etkileyen Etkenler,
Anatolian Journal of Psychiatry 2008; 9:8-15.s.8.

101 Handan Zincir vd., “Huzurevinde Yasayan Bireylerin Yasam Kalitesi Ve Depresyon Dlzeyleri Ve
Etkileyen Faktorler” Saglik Bilimleri Dergisi (Journal of Health Sciences) 17(3) 168-174, 2008 s.171.
102 Melek Kekovall vd., “Huzurevinde Kalan Yaslilarda Depresyon Belirtilerinin incelenmesi”, Mugla
Universitesi, SBE Dergisi, 2002 s.5.

103 lgun Cinar ve Asiye Kartal “Yaghlarda Depresif Belirtiler ve Sosyodemografik Ozellikler ile lligkisi”,
TAF Preventive Medicine Bulletin, 2008: 7(5), s.403.

104 Aysun Babacan Glmus vd., “Huzurevinde Yasayan Yaglilarin Umutsuzluk Duzeyleri Ve Etki Eden
Faktorler, Ege Universitesi Hemsirelik Yiiksek Okulu Dergisi 23 (2), 2007: 105-116, s.105.
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Arastirmada yer alan katilimcilarin yer alan katilimcilarin Beck Umutsuzluk Olgegi
ve Beck Depresyon Olgegdi puanlarinin cinsiyet degiskenine gore istatistiksel olarak
anlamli duzeyde farklilagsmadigr bulunmustur. (p>0,05). Literaturde bulunan
arastirmalar incelendiginde, bu arastirmanin bulgularini destekler seklide Gumus,
Ozgir ve Yildirim bakim hizmeti alan bireylerin umutsuzluk dizeylerinin cinsiyete
gore farklilagsmadigini bildirmistir. $ahin ise umutsuzluk puanlarinin cinsiyete goére
farklilagsmadigini  bildirmistir.1®> Bu bulgular, cinsiyetin umutsuzluk agisindan
degisime sebep olabilecek bir faktér olmadigi seklinde yorumlanabilir. Literatlrde
bulunan arastirmalar incelendiginde, bu arastirmanin bulgularini destekler seklide
GUmus ve arkadaslari bakim hizmeti alan bireylerin umutsuzluk dizeylerinin
cinsiyete gore farklilasmadigini bildirmistir. Sahin ise umutsuzluk puanlarinin
cinsiyete gore farkhlagsmadigini bildirmistir.2% Literatirde bulunan arastirmalar
incelendiginde, bu arastirmanin sonuglarini destekler bigcimde Kekovali vd.,'” ise
depresyon puanlarinin cinsiyete gore farklilasmadigini bildirmistir. Ancak, Cinar ve
Kartal'® Zincir vd®., huzurevlerindeki yasli bireyler ile yaptiklari arastirmalarda
depresyon puanlarinin cinsiyete gore farklilastigini ve kadin katilimcilarin daha fazla
depresyon puanlarina sahip oldugunu bildirmistir. Bu bulgular degerlendirildiginde
literatlirde farkl sonuglar ortaya koyan arastirmalarin oldugu gortlmektedir. Nitekim
kadinlarda depresyon sikliginin daha fazla oldugunu goésteren calismalar
mevcuttur.!® Kockler ve Heun!'! depresyonu algilama ve ifade etmede cinsiyet
farkhliklari Gzerinde durarak kadinlarin daha ¢ok etkilendiklerini bildirmektedirler. Bu
da kadinlarin problemleri algilayis bicimleri ve sorunlar ile bas etme yeteneklerinin
erkeklerden daha farkli oldugu ve depresyon riskinin bu agidan kadinlarda daha
fazla oldugu durumunu dusundurebilir.  Bu durum, arastirmalarda kullanilan
Orneklem gruplarinin  sosyal, kdltirel ve sosyodemografik 6zelliklerindeki

farkliliklardan kaynaklanmig olabilir. Literatirdeki arastirmalarin ¢ogu cinsiyetin

105 Merve Ayse Sahin, Yasl Bireylerde Sosyal Destek Algisinin Yalnizlik Ve Umutsuzluk Uzerinde
Etkisi, Erzincan Binali Yildinm Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisii, 2019, s.14 (Yayimlanmamig
Yiiksek Lisans Tezi)

106 Byrak Sahin “Yagh Bireylerde internet Kullaniminin Yasam Doyumu, Algilanan Sosyal Destek Ve
Umutsuzluk Diizeyleri ile iliskinin incelenmesi, Maltepe Universitesi, Sosyal Bilimler Enstitiisii, 2019,
s.52 (Yayimlanmamis Yiiksek Lisan Tezi)

107 Kekovall,a.g.e., ss.,5

108 Cinar ve Kartal “ a.g.e., ss.403.

109 Handan Zincir vd., “Huzurevinde Yasayan Bireylerin Yasam Kalitesi Ve Depresyon Diizeyleri Ve
Etkileyen Faktérler” Saglik Bilimleri Dergisi (Journal of Health Sciences) 17(3) 168-174, 2008 s.171
110 sysan G. Kornstein, Gender differences in chronic major and double depression. J Affect
Disord 2000; 60: 1-11.

111 Martin Kockler, and Reinhard Heun, Gender Differences of Depressive Symptoms in Depressed
and Non-depressed Elderly Persons, Int J. Geriatr Psychiatry , 2002 Jan, 17, 1, 65-72.
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depresyon agisindan 6énemli bir faktér olduguna isaret ederken bazi arastirmalar da

depresyonun cinsiyete goére farklilagsmadigini ortaya koymaktadir.

Arastirmada Beck Umutsuzluk Olgegdi puanlarinin egitim durumu degiskenine
gore istatistiksel olarak anlamh diuzeyde farklilasmadigr bulunmustur (p>0,05).
Literatirde bulunan arastirmalar incelendiginde, bu arastirmanin bulgularina paralel
seklide Gumius ve arkadaslari bakim hizmeti alan bireylerin umutsuzluk dizeylerinin
egitim durumuna goére farklilasmadigini bildirmistir.''? Ancak Sahin ise
arastirmalarinda umutsuzluk ile disuk egitim seviyesi arasinda anlamli bir iligki
oldugunu bildirmistir.}*? Literatirdeki bulgularin gogunlukla bu arastirmanin bulgulari
ile uyusmadigi soylenebilir. Bu arastirmanin bulgular katiimcilarin egitim duzeyi ve
umutsuzluk dizeyleri arasinda bir iliski bulmazken, literatirdeki calismalar egitim
seviyesi dustik¢ce umutsuzlugun arttiyi sonucuna ulasmistir. Calismamizda
katihmcilarin egitim dizeyi ile umutsuzluk diuzeyleri arasinda bir iliski bulunmamasi,
galismamizdaki bireylerin ¢ogunun ortaokul mezunu ve daha dusuk egitim
seviyesinde olmasindan ve ¢ok az sayida Universite mezunu katilimci olmasindan

kaynaklanmis olabilir.

Aragtirmada yer alan katilimcilarin Beck Depresyon Olgedi puanlarinin egitim
durumu degiskenine goére istatistiksel olarak anlamh dizeyde farklilagsmadigi
belirlenmistir (p>0,05). Literatiirde bulunan arastirmalar incelendiginde, Zincir!4,
Vatan ve Geng¢6z!'® huzurevinde yasayan bireylerle yaptiklari calismalarda egitim
durumuna goére depresyon puanlarinin farkhlastigini ve egitim dizeyinin azaldik¢a
depresyon puanlarinin artma egiliminde oldugunu bildirmistir. Bu bulgular, bizim
calismamizdaki bulgulardan farkhdir. Bu durum, galismamizdaki bireylerin gogunun
ortaokul mezunu ve daha dusuk egitim seviyesinde olmasindan ve ¢ok az sayida

Universite mezunu katilimci olmasindan kaynaklanmis olabilir.

Arastirmada yer alan katilimcilarin Beck Umutsuzluk Olgegi puanlarinin ve Beck
Depresyon Olgegi puanlarinin medeni durum degiskenine gore istatistiksel olarak

anlamli  dizeyde farkllasmadigi belirlenmistir.(p>0,05). Literatirde bulunan

112 Aysun Babacan Glmus vd., “Huzurevinde Yasayan Yaglilarin Umutsuzluk Dizeyleri Ve Etki Eden
Faktorler, Ege Universitesi Hemsirelik Yiiksek Okulu Dergisi 23 (2) : 105-116, 2007

113 Byrak Sahin “Yash Bireylerde internet Kullaniminin Yasam Doyumu, Algilanan Sosyal Destek Ve
Umutsuzluk Diizeyleri ile iliskinin incelenmesi, Maltepe Universitesi, Sosyal Bilimler Enstitiisii, 2019,
s.52 (Yayimlanmamisg Yiiksek Lisan Tezi)

114 Zincir, a.g.e.171.

115 Sevginar Vatan ve Tilin Gengdz, “Huzurevinde Yasayan Yaglilalarin Depresif Yakinmalari,
Umutsuzluk Diizeyleri Ve Oliim Kaygilari ile ilgili Ozellikler, Kriz Dergisi, 2007, 15 (2): 49-61 s.51.
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arastirmalar incelendiginde, bu arastirmanin bulgularina paralel sekilde Gumus ve
arkadaglan'® bakim hizmeti alan bireylerin umutsuzluk dizeylerinin medeni
durumlarina goére farkhlagmadigini bildirmistir. Huzurevlerinde yapilan bir diger
arastirmada da bekar ve evli bireylerin umut 6lgedi ortalamalari arasinda istatistiksel
olarak anlamli diizeyde fark bulunmadigi sonucuna varmistir.!!’ Literatiirde bununla
ilgili arastirmalar incelendiginde, bu arastirmanin bulgularina benzer gsekilde
Kekovali vd''®., depresyon puanlarinin medeni durum agisindan anlamli
farklilagsmadigini bildirmistir. Ancak Cinar ve Kartal'!® ve Sahin!? ise arastirmasinda
dul ve bosanmis olan yuksek yas grubundaki katilimcilarin daha fazla depresyon
puanlarina sahip oldugunu gostermistir. Kiey ve Gileg!?! ¢alismalarinda evli olan
bireylerin bir sorun karsisinda kendilerine destek olabilecek birinin varligindan dolayi
zorluklari daha kolay astiklari, evli olmayanlarin ise destek sisteminin olmayisindan
kaynakli gelecekten umutsuzluk duyduklari sonucuna varmistir. Calismamizda
medeni durum ile depresyon ve umutsuzluk duzeyleri arasinda bir iligki
bulunmamasi, katilimcilardan sadece az bir kisminin evli olmasindan (tim
katihmcilarin sadece altida biri) ve evli olanlarin da sonugta bir bakimevinde kaliyor

olmasindan kaynaklanmig olabilir.

Aragtirmada yer alan katihmcilarin Beck Umutsuzluk Olgegi ve Beck
Depresyon Olgedi puan ortalamalarinin aile ve eski arkadaslari ile gérisme durumu
degiskenine gore istatistiksel olarak anlamli dizeyde farkllastigi belirlenmistir
(p<.05). Ailesi ile ve eski arkadaslari ile gérismeyen katilimcilarin Beck Umutsuzluk
Olgegi ve Beck Depresyon Olgedi puan ortalamalarinin ailesi ile ve eski arkadaslar
ile gorugsen katilimcilardan daha yuksek oldugu belirlenmigtir. Bakimevlerinde
yasayan vyasli ve engelli bireylerde badimsiz yasamin kaybedilmesi, tibbi
rahatsizliklar, olumsuz yasam olaylarinin olmasi ve sosyal desteklerinin yetersizligi
depresyonu tetikleyici etmenler olarak bilinmektedir.*?? Destekleyici davraniglarin

kaynaginda aile bireyleri, arkadaslar ve kisinin hayatinda onemli rolleri Ustlenmis

116 GimUs ve Yildinm, a.g.e., ss.57.

117 Didem Gézleten, Huzurevinde Kalan Yagllar Ve Yagamini Kendi Basina idame Ettiren Yagllarin
Umut Diizeylerinin Kargilagtirimasi, Halic Universitesi, Saglk Bilimleri Enstitiisii, s.36.
(Yayimlanmamis Yiksek Lisans Tezi)

118 Melek Kekovall, vd., “Huzurevinde Kalan Yaslilarda Depresyon Belirtilerinin incelenmesi”, Mugla
Universitesi, SBE Dergisi, 2002 s.5.

119 lgun Cinar ve Asiye Kartal “Yashlarda Depresif Belirtiler ve Sosyodemografik Ozellikler ile lliskisi”,
TAF Preventive Medicine Bulletin, 2008: 7(5), s.403.

120 Byrak Sahin “Yash Bireylerde internet Kullaniminin Yasam Doyumu, Algilanan Sosyal Destek Ve
Umutsuzluk Diizeyleri ile iliskinin incelenmesi, Maltepe Universitesi, Sosyal Bilimler Enstitiisii, 2019,
s.52. (Yayimlanmamis Yiiksek Lisan Tezi)

121 | event Kliey ve Cengiz Glileg, Depression in Turkey in the 1980’s: Epidemiological and clinical
approaches, Clin. Neuropharmocal 1989, 12 suppl 2, 1-12.

122 Asena Akdemir, Yaslilikta Depresyon, 3P Dergisi,; 9(2) : s.263-270.
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olan kisiler olabilir.'?® Ailesi ve eski arkadaslari ile gorisen katimcilarin bu
bireylerden sosyal ve duygusal destek almalari sebebiyle kendilerini daha mutlu ve
gelecekle ilgili daha umutlu hissediyor olmalari muhtemeldir. Aragtirmada yer alan
katihmcilarin Beck Umutsuzluk Olgegi puan ortalamalarinin ve Beck Depresyon
Olgegi puan ortalamalarinin ziyaret destedi bulunma durumu degiskenine gére
istatistiksel olarak anlaml duzeyde farkhlastigi belirlenmigtir (p<.01). ziyaret destegi
bulunmayan katiimcilarin Beck Umutsuzluk élcegi puan ortalamalarinin ve Beck
Depresyon Olgegi puan ortalamalarinin, ziyaret destegi bulunan katihmcilarin dlgek
puan ortalamalarindan daha ylksek oldugu bulunmustur. Literatlirde bulunan
arastirmalar incelendiginde, Sahin'?*, arastirmasinda sosyal destek ve umutsuzluk
arasinda negatif yonde iliski oldugunu belirlemistir. Bu baglamda, yakinlari ve
arkadaslari tarafindan ziyaret edilen katihmcilarin ziyaret edilmeleri nedeniyle umut

puanlari yukselmis olabilir.

Literatirde bulunan arastirmalar incelendiginde, depresyon agisindan ziyaret
destegine gore anlamli farklilagsma oldugu goérilmektedir. Calismamizin bulgularina
benzer bulgular bildiren Kekovali ve arkadaslari; huzurevinde kalan vyaslilarla
yaptiklari galismada, ziyaret edilmeyen katilimcilarin kendilerini terkedilmis ve yalniz
olarak hissettiklerini, sosyal agidan bir destek géremediklerini kendilerini sevgiden
yoksun ve toplumdan soyutlanmis olarak hissetmelerine sebep olacagindan, ziyaret
edilenler ile kiyaslandiginda daha fazla depresyon belirtileri gosterdikleri; ziyaret
edilen bireylerin ise sevgi, benlik saygisi, baska biri tarafindan distnilme gibi temel
sosyal ihtiyacglari karsilandigi icin bu kisilerin fizyolojik ve psikolojik agidan olumlu
sekilde etkilendigini distndiklerini belirtmistir.!?> Yash ve engelliye sunulmus olan
sosyal destek sistemi ile kiginin aile ve yakin ¢evresi ile iletisimi, etkilesim hali,
arkadas ziyaretleri gibi faktorler kendisini farkli hissetmemesi ve depresyon belirtileri

gbstermemesi agisindan énemlidir.126

Arastirmada yer alan katilimcilarin Beck Umutsuzluk Olgegi ve Beck Depresyon
Olgegi puanlar ziyaretci sikhdi degiskenine gore anlamli sekilde farklilagsmakta
midir?’ sorusuna iliskin yapilan analiz sonuglari incelendiginde, Beck Umutsuzluk

Olgegi ve Beck Depresyon Olgegi puan ortalamalarinin ziyaretci sikligi degiskenine

123 Didem Gézleten, Huzurevinde Kalan Yaslilar Ve Yasamini Kendi Basina idame Ettiren Yaslilarin
Umut Diizeylerinin Kargilastiriimasi, Halic Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisii, 2011, s.15
(Yayimlanmis Yiksek Lisans Tezi)

1245ahin, a.g.e., ss.57.

125 Kekovali, Baybek ve Aslaner, a.g.e., s.5.

126 Nurcan Kanber, Yashlarin Sosyal Destek Algisinin Depresyon Diizeyine Etkisinin incelenmesi,
Geligim Universitesi, Sosyal Bilimler Ana Bilim Dali, 2018, s.51. (Yayimlanmis Yiiksek Lisans Tezi)
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gore istatistiksel olarak anlamli dizeyde farkhlastigi bulunmustur (p<.05). Hig
ziyaretgisi olmayan katilimcilarin Beck Umutsuziuk Olgegdi puanlarinin haftada bir
veya birka¢ kez, ayda bir veya birka¢ kez yilda bir veya birka¢ kez bulunan
katihmcilardan; yilda bir veya birkag kez ziyaretgisi bulunan katilimcilarin da haftada
bir veya birka¢ kez ziyaretcisi bulunanlardan daha ylksek oldugu bulunmustur. Hig
ziyaretgisi olmayan katiimcilarin Beck Depresyon Olgegi puanlarinin haftada bir
veya birka¢c kez, ayda bir veya birka¢ kez yilda bir veya birka¢g kez bulunan
katihmcilardan; yilda bir veya birka¢ kez ziyaretgisi bulunan katilimcilarin da ayda
bir veya birka¢c kez ziyaretcisi bulunanlardan daha yutksek oldugu bulunmustur.
Literatlrde bulunan arastirmalar incelendiginde, Bahar vd .,'?’ arastirmasinda
huzurevinde yasayan katilimcilarin yakinlari ile gérisme sikligina goére depresyon
puanlarinda anlamh bir farkhlik oldugunu ve yakinlarla gérisme sikhgi arttikca
depresyon puanlarinin azaldigini bildirmistir. Buradan yola ¢ikarak, ziyaret sikhgi
arttikca bakim evinde goérdiugu destegin artmasi nedeniyle umutsuzluk ve depresyon
dizeylerinin azaldigi disunulebilir. Yine yapilmis olan farkli bir arastirmaya goére
yakinlarini ziyaret edemeyen veya yakinlari tarafindan ziyaret edilmeyen yash ve
engellilerin  ziyaret eden vyashlara gore daha depresif tavirlarin oldugu
gbzlemlenmistir.'?® Huzurevinde yapilan bir bagka arastirma sonucunda ise 65 yas
ve Ustl 41 yash ve engelli birey tzerinde yapilmis bir galismada depresyon gortlme
oranlari incelenmis olup ziyaretgisi olmayan yashlardaki depresyon orani %66.7

olarak bulunmustur.1®

Aragtirmada yer alan katiimcilarin Beck Umutsuzluk Olgegi ve Beck Depresyon
Olgegi puan ortalamalarinin psikolojik destek alma durumu degiskenine gore
istatistiksel olarak anlamli dizeyde farkllastigi bulunmustur (p<.05). Psikolojik
destek almayan katihmcilarin Beck Umutsuzluk Olgegi ve Beck Depresyon Olgegi
puan ortalamasinin psikolojik destek alan katiimcilardan daha yuksek oldugu
bulunmustur. Bakimevinde kalmak bagh basina depresyon riskini artiran bir durum
olup psikolojik destegin olmasi bile bu durumu tam olarak dengeleyememektedir.
Yash ve engelli bireylerin ¢cogu, yasamlarinin son duragdi veya geri donusu olmayan

bir yer olarak nitelemekte, kendilerini aile ve arkadaslarindan dislanmis olarak

127 Aynur Bahar vd., Huzurevinde Yasayan Yasllarin Anksiyete Ve Depresyon Diizeylerinin
Belirlenmesi”, Anadolu Psikiyatri Dergisi 2005; 6:227-239

128 Ayla Bayik vd., Huzurevinde yasayan yaslilarda depresyonun incelenmesi. I. Ulusal Yasliik
Kongresi, Ankara, 2001, s.132

129 1)l Maral vd. “Depresyon Yayginligi ve Risk Etkenleri: Huzurevinde ve Evde Yasayan Yaglilarda
Karsilastirmal Bir Calisma”, Tiirk Psikiyatri Dergisi,2001;12(4);251-259,s.258.
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algilamakta ve yalniz hissetmektedirler.®®*® Bu durum psikolojik destek almayan
katihmcilarin  Beck Umutsuzluk Olgegi ve Beck Depresyon Olgedi puan
ortalamasinin psikolojik destek alan katilimcilardan daha yuksek olmasinin sebebini
aciklar nitelikte olabilir. Yash ve engellilerde psikolojik ag¢idan problem yasama
risklerinin oldugu go6zlenmektedir. Yash ve engelli bireyin psikolojik olarak
guglendiriimesi ve problem yasadiginda ¢ézimuinde yardimci olunmasi amaci ile

psikolojik danigsmanlik hizmetlerinin yarar saglayacagi séylenebilir.t3!

Arastirmada yer alan katilimcilarin Beck Umutsuzluk Olgegi ve Beck Depresyon
Olcegi puan ortalamalarinin bakim evindeki etkinliklere katilma durumu degiskenine
goére istatistiksel olarak anlamh dizeyde farklilastigi belirlenmistir (p<.05).
Etkinliklere katiimayan katilimcilarin Beck Umutsuzluk Olcegi ve Beck Depresyon
Olgegi puan ortalamalarinin, etkinliklere katilan katilimcilarin  dlgek puan
ortalamalarindan daha ylksek oldugu bulunmustur. Bu sonucun Ug farkli agiklamasi
olabilir. Birincisi, zaten umutsuzluk dlzeyleri fazla olan ve depresif belirtileri olan
kisilerde etkinliklerden keyif almada, bir etkinligi baglatma ve slrdirme gibi
motivasyon ve eneriji ile ilgili durumlarda sikinti oldugundan bdyle bireyler etkinliklere
katilmiyor olabilir. ikincisi, etkinliklere katiimayan bireyler zaman iginde bir ugrasilari
olmadigi, hedefleri oimadidi ve etkinlikler yoluyla bakim evinde kalan diger bireylerle
olan sosyallesme firsatini kaybettiinden zaman icinde depresif belirtiler ve
umutsuzluk duygusu gelistiriyor olabilir. Uglinciisii de bir kisir déngu igerisinde
onceki iki durumun i¢ ice gegmis olmasi olasiligidir. Literatlirde bulunan arastirmalar
incelendiginde, Bahar vd.'*?etkinliklere katilma konusunda isteksiz olan katilimcilarin
etkinliklere katilma konusunda istekli katilimcilardan daha ylksek depresyon
puanlarina sahip oldugunu bildirmistir. Yapilan bir diger ¢alismada ise huzurevinde
yasayan 171’i kontrol ve 11’i deney grubu olmak Uzere 65 yas Ustu 22 kadinda ugras
terapisi olarak yemek terapisi calismasinin anksiyete ve depresyon duzeylerine
etkisi olculmustir. Yapilan bu ¢alismada ugras terapisi alan kadinlarin depresyon
dizeyinde istatistiksel olarak bir dugus gozlemlenmistir. Diger yandan baglangigta
deney ve kontrol gruplari arasinda bir fark gézlemlenmezken terapi sonrasi iki grup

arasinda depresyon puanlari agisindan istatistiksel olarak anlamli bir farklihk

130 | eyla Khorshid,vd., Huzurevinde Kalan Yaglilarin Yalnizlik Diizeylerinin incelenmesi. Tiirk Geriatri
Dergisi, 2004, 7: 45-50. s.45.

131 Hasan Bacanli ve Serife Isik Yetiskinlik ve yashlik gelisimi ve psikolojisi. istanbul, Agilim Kitap.
182 Aynur Bahar, vd., Huzurevinde Yasayan Yashlarin Anksiyete Ve Depresyon Diizeylerinin
Belirlenmesi”, Anadolu Psikiyatri Dergisi 2005; 6:227-239
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olusmustur. Huzurevinde yasayan kadinlarin uygulamis oldugu yemek terapisinin

depresyonu azaltmada oldukga basarili sonuglar verdigi gézlemlenmistir.**3

133 Fatma Giiltan Turan, Bir Ugras Terapisi Olarak Yemek Terapisinin Huzurevinde Yasayan Kadin
Yaslilarda Ortaya Cikan Depresyon Ve Anksiyete Diizeyleri Uzerinde Etkisinin Incelenmesi, The
Journal Of Academic Social Science, 2018, s.646.
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SONUG VE ONERILER

Bakimevinde hizmet alan katiimcilarin Beck Depresyon Olgedi ve Beck

Umutsuzluk Olgegi puanlari arasinda anlaml bir iligki oldugu bulunmustur.

Bakimevinde hizmet alan katilimcilarin Beck Depresyon Olgegi puanlarinin aile
ve eski arkadaslar ile gérisme durumu, bakimevinde arkadas! bulunma durumu,
telefon destegi bulunma durumu, ziyaret destegi bulunma durumu, psikolojik destek
alma durumu, etkinliklere katilma durumu ve ziyaretci sikligina gére anlamli farklilk
gosterirken; cinsiyet, egitim durumu ve medeni duruma goére anlamh farklilik

go6stermedigi belirlenmigtir.

Bakimevinde hizmet alan katiimcilarin Beck Umutsuzluk Olgegi puanlarinin, aile
ve eski arkadaglar ile gérisme durumu, bakimevinde arkadasi bulunma durumu,
telefon destedi bulunma durumu, ziyaret destegi bulunma durumu, psikolojik destek
alma durumu, etkinliklere katilma durumu ve aile yani veya kigisel yatili izin bulunma
durumuna gore anlamli farklilik gdsterirken; cinsiyet, egitim durumu ve medeni
duruma gdére anlaml farklilik géstermedigi bulunmustur.

Arastirma sonuglarina gore alanda ¢alisan uzmanlara ve arastirmacilara asagidaki

Oneriler sunulmustur;

Uzmanlara Oneriler

. Arastirma sulrecinde umutsuzluk ve depresyon dizeyi yiksek olan ¢ok
sayida katiimcinin bulundugu goérulmustir. Bakimevlerinde kalan ve depresyon ve
umutsuzluk duizeyleri ylksek olan katilimcilara belirlemeye yonelik 6lgme ve
degerlendirme ¢alismalari yurutulebilir.

. Arastirmada bakim evlerinde umutsuzluk ve depresyon dluzeyi yuksek olan
katihmcilara yonelik, onleyici caligmalar ve mudahale programlarinin geligtiriimesine
ihtiyac oldugu gértlmektedir.

. Aragtirma sonugclarina goére etkinliklere katilan ve aktif olan bireylerin
depresyon ve umutsuzluk puanlari daha duasik bulunmustur. Bu baglamda,
bakimevlerinde daha farkh ve cesitli sosyal etkinliklerin planlanmasinin ve bakim
evindeki tim bireylerin etkinliklere katiiminin saglanmasinin bu bireylerin ruh saglhigi
acisindan oldukga faydali olacagi dusinilmektedir.

. Arastirmada ziyaretcgisi olan, yatili izne giden, telefonla aranan ve sik
ziyaret edilen katiimcilarda depresyon ve umutsuzluk puanlari sosyal destegi az

olan gruba kiyasla disik bulunmustur. Bu baglamda, katihmcilarin yakinlari ile
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planlamalar yapilarak izin ve goérisme sikhdinin arttirilmasi, bireylerin sosyal

destegini arttirmaya yonelik dizenlemeler yapilabilir.

b) Arastirmacilara Oneriler
. Arastirmada bakimevinde kalan katilmcilarin depresyon ve umutsuzluk
dizeyleri degerlendiriimistir. Bakimevlerinde kalan bireyler ile ilgili yapilan
arastirmalarin oldukca kisith oldugu gérilmektedir. Bu baglamda, bakim evlerinde
kalan bireylerin farkli degiskenler acisindan degerlendirildigi arastirmalar
planlanabilir.
. Ugras terapileri ile bakimevinde kalan bireylerin kendilerine uygun olan ve
sevdikleri etkinlikler yapilabilir.
. Kurum ailenin bakim hizmeti alan bireyi daha fazla gérmesini saglayabilir.
. Bakimevinin, bakim hizmeti alan bireyler ve aileleri ile toplu yapilacak olan

etkinliklere ev sahipligi yapmasi onerilebilecek olan sonuglar arasindadir.

. Bakimevlerinde bakim hizmeti géren bireyler icin psikolojik destek sistemi
arttinlabilir.

. Bakimevlerinde bireysel gérusmelerin yani sira grup terapileri uygulanabilir.
. Arastirmada yer alan katilimcilar tarafindan bireysel olarak cevaplanan 6z-

degerlendirme tird olgekler kullamimistir. Daha kapsamli ve gecerli sonuglara
ulagmak icin uzman bir uygulayici tarafindan bireysel yontemlerin de kullanildigi
nitel calismalar planlanabilir.

. Arastirma, istanbul'daki bakim merkezleri &rnekleminde yapilmistir.
Arastirma sonugclarinin genellenebilmesi icin tim Ulke ¢apinda daha yiksek sayida
katilimci ile yapilacak arastirmalar planlanabilir. Boylece sonuglarin farkh evrenler

icin de gecerli olup olmadigi sinanabilir.
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EK-A
EKLER
A. KATILIMCILAR iGiN KiSISEL BiLGi FORMU:
Kisisel Bilgi Formu
1) Rumuz:
2)  Yasinz:
3) Cinsiyet: 1 Kadin 11 Erkek
4)  Medeni Durum : 1 Evli 1 Bekar [1 Bosanmig 1 Dul

5)  Cocuk durumu: 1 Var(Varsa kag tane: .... ) 1 Yok ]

6) Egitim durumu: 1 Okur-yazar 1 ilkokul mezunu 1 Ortaokul mezunu

[1Lise mezunu 1 Universite mezunu

7)  Hastaliginiz nedir?

8)  Aile durumu: 1 Ailemden hi¢ kimse ile gérigsmuiyorum 1 Gorustugum aile

bireylerim var

9) Kurum bakim hizmeti aldiginiz sure zarfinda duzenli bir alkol kullanim

durumunuz var mi? [ Evet 1 Hayir

10) Sigara kullaniminiz var mi ? [1 Evet 1 Hayir

11) Bakim hizmeti almadan énce kurdugunuz arkadasliklardan gérismeye devam
ettiginiz arkadaslariniz var mi? [Evet [1 Hayir hig

arkadasim yok.

12) Bakimevinde arkadaslik kurdunuz mu, bakimevinde arkadaslariniz var mi?
fEvet [1Hayir
13) Bakim hizmeti aldiginiz sure zarfinda telefon desteginiz oluyor mu ?  [1Evet

[Hayir
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14) Bakim hizmeti aldiginiz sure zarfinda ziyaret desteginiz oluyor mu ?  [1Evet

CHayir

15) Bakim hizmeti aldiginiz sure zarfinda aile veya arkadaslariniz ne siklikla

ziyarete gelir?

[THaftada 2-3 kez [1Haftada bir (1 Ayda bir [1 Birkag ayda bir [1 Senede 1-2 kez
[1Hi¢ gelmez

16)Aile yani veya kisisel olarak gittiginiz yatili izinler oluyor mu? [Evet [1Hayir

17)Oluyor ise bu durum ruh halinizi nasil etkiliyor? [1Olumlu [1Olumsuz [Higbir sey

farketmiyor
18)Bakim hizmeti aldiginiz sire zarfi boyunca egitmenlerin, psikologlarin veya
sosyal calismacilarin size saglamis oldugu psikolojik destekten faydalaniyor

musunuz? [IEvet [IHayir

19)Eger faydalaniyorsaniz bu destedin sizin aginizdan olumlu etki yarattigini

dusundyor musunuz?

[Evet [1Hayir

20)Bireysel becerilerinizi surdurebileceginiz etkinlik alanlariniz veya bakim hizmeti

alirken yaptiginiz etkinlik galismalariniz var mi ?
[Evet, var.  [THayir hicbir etkinlik faaliyeti yapmiyor veya katiimiyorum.
21)Bakim hizmeti aldiginiz yerde bir giniintiz nasil geger ?
[Higbirsey yapmam [1Gun iginde nadir de olsa bazi etkinliklere katihrim [
Mutlaka yapacak bir etkinlik bulurum.
22)Bakim hizmeti aldiginiz sure zarfi boyunca burada kalmak ile alakali

umutsuzluga kapildiginiz bir durum oldu mu? [1 Evet, strekli olur. [1 Ara sira

yasarim. [1Hig¢ dyle hissetmedim.
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23)Bakim evinde kalmak siz nasil hissettiriyor? (birden fazla kutucugu
isaretleyebilirsiniz)
fYalniz 1 Mutsuz [l Terkedilmis gibi [IMutlu r1Guvende

24)Simdiye kadar tani almig bir psikiyatrik hastaliginiz var mi?
[Evet (hangihastalik:...............cooiiiiin . ) NHayir
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B. BECK DEPRESYON OLGEGI

BECK DEPRESYON OLCEGI (B D O)

ACIKLAMA:

Sayin cevaplayici asadida gruplar halinde ctumleler verilmektedir. Oncelikle her
gruptaki cumleleri dikkatle okuyarak, BUGUN DAHIL GECEN HAFTA icinde
kendinizi nasil hissettigini en iyi anlatan clmleyi seciniz. EJer bir grupta
durumunuzu, duygularinizi tarif eden birden fazla ciimle varsa her birini daire igine
alarak isaretleyiniz.

Sorulari vereceg@iniz samimi ve durlst cevaplar arastirmanin bilimsel niteligi

acisindan son derece onemlidir. Bilimsel katki ve yardimlariniz i¢in sonsuz

tesekkdrler.

AdiI Soyadl Cinsiyeti & ..o,
Ogrenimi oo, Yasl ST
A- 0. Kendimi Gzuntula ve sikintili hissetmiyorum.

1. Kendimi GzuntalG ve sikintili hissediyorum.
2. Hep GzUntdld ve sikintihyim. Bundan kurtulamiyorum.

3. O kadar uzuntulu ve sikintihyim ki artik dayanamiyorum.

B- 0. Gelecek hakkinda mutsuz ve karamsar degilim
1. Gelecek hakkinda karamsarim.
2. Gelecekten bekledigim hicbir sey yok.
3. Gelecegim hakkinda umutsuzum ve sanki higbir sey dizelmeyecekmis gibi

geliyor.

C- 0. Kendimi basgarisiz bir insan olarak gérmuyorum.

1. Cevremdeki birgok kisiden daha c¢ok basarisizliklarim olmus gibi
hissediyorum.

2. Gegmise baktigimda basarisizliklarla dolu oldugunu gériyorum.

3. Kendimi tumuyle basarisiz biri olarak goérayorum.

'
o

. Birgok seyden eskisi kadar zevk aliyorum.

=

. Eskiden oldugu gibi her seyden hoglanmiyorum.
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. Artik higbir sey bana tam anlamiyla zevk vermiyor.

. Her seyden sikiliyorum.

. Kendimi herhangi bir sekilde suglu hissetmiyorum.
Kendimi zaman zaman suglu hissediyorum.
. Cogu zaman kendimi suglu hissediyorum.

. Kendimi her zaman suglu hissediyorum.

. Bana cezalandiriimisim gibi geliyor.
. Cezalandirilabilecegimi hissediyorum.
. Cezalandirilmayi bekliyorum.

. Cezalandirildigimi hissediyorum.

. Kendimden memnunum.
. Kendi kendimden pek memnun degilim.
. Kendime ¢ok kiziyorum.

. Kendimden nefret ediyorum.

. Baskalarindan daha kot oldugumu sanmiyorum.
. Zayif yanlarin veya hatalarim igin kendi kendimi elestiririm.
. Hatalarimdan dolayi ve her zaman kendimi kabahatli bulurum.

. Her aksilik karsisinda kendimi hatali bulurum.

. Kendimi 6ldirmek gibi distncelerim yok.
. Zaman zaman kendimi 6ldirmeyi dusundugium olur. Fakat yapmiyorum.
. Kendimi 6ldirmek isterdim.

. Firsatini bulsam kendimi oldtrtrdim.

. Her zamankinden fazla icimden aglamak gelmiyor.
. Zaman zaman igindem aglamak geliyor.
. Cogu zaman agliyorum.

. Eskiden aglayabilirdim simdi istesem de aglayamiyorum.

. Simdi her zaman oldugumdan daha sinirli degilim.

1. Eskisine kiyasla daha kolay kiziyor ya da sinirleniyorum.
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N

. Simdi hep sinirliyim.

w

. Bir zamanlar beni sinirlendiren seyler simdi hi¢ sinirlendirmiyor.

. Basgkalari ile gorugmek, konugmak istegimi kaybetmedim.
. Bagkalari ile eskiden daha az konugsmak, goriismek istiyorum.

. Bagkalari ile konusma ve gérisme istegimi kaybetmedim.

w N +» O

. Hi¢ kimseyle konusmak goériismek istemiyorum.

. Eskiden oldugu gibi kolay karar verebiliyorum.
. Eskiden oldugu kadar kolay karar veremiyorum.

. Karar verirken eskisine kiyasla ¢ok guglik ¢cekiyorum.

w N =~ O

. Artik hi¢ karar veremiyorum.

0. Aynada kendime baktigimda degisiklik gérmayorum.
1. Daha yaslanmis ve girkinlesmisim gibi geliyor.
2. Goérunusumun ¢ok degistigini ve cirkinlestigimi hissediyorum.

3. Kendimi ¢ok ¢irkin buluyorum.

0. Eskisi kadar iyi ¢caligabiliyorum.
1. Bir seyler yapabilmek i¢in gayret géstermem gerekiyor.
2. Herhangi bir seyi yapabilmek icin kendimi ¢ok zorlamam gerekiyor.

3. Higbir sey yapamiyorum.

0. Her zamanki gibi iyi uyuyabiliyorum.
1. Eskiden oldugu gibi iyi uyuyamiyorum.

2. Her zamankinden 1-2 saat daha erken uyaniyorum ve tekrar

uyuyamiyorum.

3. Her zamankinden ¢ok daha erken uyaniyor ve tekrar uyuyamiyorum.

0. Her zamankinden daha gabuk yorulmuyorum.
1. Her zamankinden daha ¢abuk yoruluyorum.
2. Yaptigim her sey beni yoruyor.

3. Kendimi hemen higbir sey yapamayacak kadar yorgun hissediyorum.

0. istahim her zamanki gibi.

1. istahim her zamanki kadar iyi degil.
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2. istahim ¢ok azald.
3. Artik hi¢ istahim yok.

T- 0. Son zamanlarda kilo vermedim.

1. iki kilodan fazla kilo verdim.
2. Dort kilodan fazla kilo verdim.
3. Alti kilodan fazla kilo vermeye caligiyorum.

U- 0. Saghgim beni fazla endiselendirmiyor.
1. Agri, sanci, mide bozuklugu veya kabizlik gibi rahatsizliklar beni

endiselendirmiyor.
2. Saghigim beni endiselendirdidi icin baska seyleri distinmek zorlasiyor.
3. Saghgim hakkinda o kadar endiseliyim ki baska higbir sey

digtinemiyorum.

V- 0. Son zamanlarda cinsel konulara olan ilgimde bir degisme fark etmedim.
1. Cinsel konularla eskisinden daha az ilgiliyim.
2. Cinsel konularla simdi ¢ok daha az ilgiliyim.
3. Cinsel konular olan ilgimi tamamen kaybettim.
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C. BECK UMUTSUZLUK OLGEGI (BUO)

Asagida gelecege ait dusinceleri ifade eden bazi cimleler verilmigtir. Latfen her bir
ifadeyi okuyarak, bunlarin size ne kadar uygun olduguna karar veriniz. Size uygun
olanlar icin "Evet", uygun olmayanlar icin ise "Hayir" sutununun altindaki kutuyu

isaretleyiniz.

Beck Umutsuzluk Olgegi Sorulari

1-Gelecege umut ve cosku ile bakiyorum. Evet( ) Hayir ( )

2-Kendim ile ilgili seyleri dizeltemedigime gore ¢abalamayi biraksam iyi olur.
Evet( ) Hayir ()

3-isler kétilye giderken bile herseyin hep bdyle kalmayacagini bilmek beni

rahatlatiyor. Evet( ) Hayir ( )

4-Gelecek on yil icinde hayatimin nasil olacagini hayal bile edemiyorum. Evet( )
Hayir ( )

5-Yapmay! en cok istedigim seyleri gergeklestirmek icin yeterli zamanim var. Evet( )
Hayir ()

6-Benim icin ¢cok dnemli konularda ileride basarili olacagimi umuyorum. Evet( )
Hayir ()

7-Gelecegimi karanhk gortyorum Evet( ) Hayir ( )

8-Dunya nimetlerinden siradan bir insandan daha c¢ok yararlanacagimi umuyorum.
Evet( ) Hayir ()

9-lyi firsatlar yakalayamiyorum. Gelecekte yakalayacagima inanmam igin de higbir

neden yok. Evet( ) Hayir ( )

10-Gegmis deneyimlerim beni gelecege iyi hazirladi. Evet( ) Hayir ()
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11-Gelecek, benim icin hos seylerden g¢ok tatsizliklarla dolu gorinuyor. Evet( )
Hayir ( )

12-Gergekten 6zledigim seylere kavusabilecegimi ummuyorum. Evet( ) Hayir ( )

13-Gelecege baktigimda simdikine oranla daha mutlu olacagimi umuyorum. Evet( )
Hayir ( )

14-isler bir turlli benim istedigim gibi gitmiyor. Evet( ) Hayir ( )

15-Gelecege buyuk inancim var. Evet( ) Hayir ( )

16-Arzu ettigim seyleri elde edemedigime gore birseyler istemek aptallik olur.Evet( )
Hayir ()

17-Gelecekte ger¢cek doyuma ulasmam olanaksiz gibi. Evet( ) Hayir ( )

18-Gelecek bana bulanik ve belirsiz goérunuyor. Evet( ) Hayir ( )

19-Kétu gunlerden ¢ok, iyi glinler bekliyorum. Evet( ) Hayir ( )

20-istedigim her seyi elde etmek icin gaba gdstermenin gercekten yarari yok, nasil

olsa onu elde edemeyecegim. Evet( ) Hayir ( )
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