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Does the perceived social support of individuals with chronic diseases
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Giris ve Amag: Kronik hastaliklarin uzun sireli olmasi ve yasami etkilemesi nedeniyle, kronik hastaligi olan
bireylerde depresyon ve anksiyete yaygin olarak goriilmektedir. Bu arastirmada kronik hastaliga sahip bireyler
tarafindan algilanan sosyal destek ile yasam sevgileri arasindaki iliskinin belirlenmesi amaglandi. Gereg ve
Yontem: Bu calisma, tanimlayici-iliski arayici tipte gerceklestirildi ve bir vakif diniversitesi hastanesinde kronik
hastali§i nedeniyle yatarak tedavi goren 162 hasta ilg ytratildi. Aragtirmanin verileri “Tanitict Ozellikler Formu’,
‘Cok Boyutlu Algilanan Sosyal Destek Olcegi (CBASDO)" ve "Yasam Sevagisi Olgegi” kullanilarak topland:. Bulgular:
Hastalarin Yasam Sevgisi Olcegi puan ortalamasi ile; aileden alinan sosyal destek alt boyutu puan ortalamasi
arasinda olumlu ydnde orta diizeyde (r=,408**), arkadastan alinan sosyal destek alt boyutu (r=,284%*%) ve 6ze|
insandan alinan sosyal destek alt boyutu (r=,155**) puan ortalamasi ile olumlu y6nde diistik diizeyde, GBASDO
toplam puan ortalamasi ile olumlu yénde dusik diizeyde bir iligki (r=,267**) oldugu belirlendi (p<0.05). Sonug:
Bu calismanin sonucunda, kronik hastaligi olan bireyler tarafindan algilanan sosyal destek ile yasam sevgileri
arasinda pozitif yonde iliski oldugu belirlendi. Bu dogrultuda, hastalarin hastanede yatis siiresi boyunca hemsireler
tarafindan butiincil olarak ele alinarak, bireyler igin 6zel kisiler ile etkilesiminin saglanmasinin hastayi olumlu
yonde etkileyecegi distinilmektedir.

ABSTRACT

Introduction and Aim: Due to the fact that chronic diseases are long-term and affect life, depression and anxiety
are common in individuals with chronic diseases. This study was conducted to determine the relationship between
the perceived social support and love of life of individuals with chronic diseases.Materials and Methods: The
study was descriptive-relational type and the sample of the study consisted of 162 patients who were treated
as inpatients for chronic diseases in a foundation university hospital. The study's data were collected using
‘The Descriptive Properties Form’, ‘Multidimensional Perceived Social Support Scale (MISPSS)’, and ‘Love of Life
Scale’. Results: With the average score of the Patients’ Love of Life Scale; It was determined that there was a
positive moderate relationship between the average score of the social support sub-dimension received from
the family (r=,408*%), a positive low-level relationship with the social support sub-dimension received from
the friend (r=,284"*) and the social support sub-dimension received from the special person (r=,155**), and
a positive low-level relationship with the total score average of the Multidimensional Perceived Social Support
Scale (r=,267**) (p<0.05). Conclusion: According to the result of this study, it was determined that there was
a positive relationship between the perceived social support of patients with chronic diseases and their love of
life. In this direction, it is revealed that the interaction of patients with special persons for individuals by being
handled holistically by nurses during the hospital stay will affect the patient positively.
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GIRIS

Kronik hastaliklar, uzun siireli, genellikle yavas ilerleyen,
diizenli tedavi ve bakim gerektiren, yasam kalitesini
olumsuz etkileyen ve geri doniisii olmayan saglik
sorunlar1 olarak tanimlanmaktadir (Hakverdioglu
Yont, 2023). Bulasic1 olmayan hastaliklar olarak da ifade
edilen kronik hastaliklar, Diinya genelinde morbidite
ve mortaliteye neden olan faktorler arasinda ilk sirada

yer almasi nedeniyle olduk¢a 6nemlidir (Aydemir ve
Cetin, 2019).

Yasam siiresinin uzamasi nedeniyle giiniimiizde kronik
hastaliklarda artislarin oraninda da artis goriilmektedir
(Bilgi¢ ve Pehlivan, 2023). Kronik hastaliklar 6nde
gelen kiiresel 6liim nedenidir ve diinya ¢apindaki
6liimlerin %74’ tinden sorumludur. Tirkiyede ise
2022 yilinda kronik hastaliklar nedeniyle 389,100
olim gergeklestigi ve tiim Sliimlerin %90’ min kronik
hastaliklardan kaynaklandig: belirtilmistir (Diinya
Saglik Orgiitii [DSO], 2022). Tiirkiyede 2022 yilinda
olim istatistiklerine bakildiginda, 6liimlerin %35,4"tinii
olugturan dolasim sistemi hastaliklar1 birinci sirada,
kanserler %15,2 ile ikinci sirada ve solunum sistemi
hastaliklar1 %13,5 ile tictincti sirada yer almaktadir
(Tiirkiye Istatistik Kurumu [TUIK], 2023).

Insanlar sosyal bir varlik olarak bedensel, sosyal,
duygusal ve cevresel bir¢cok degisimi yasadiklar:
donemlerde yakinlarinin destegine ihtiya¢ duymaktadir
(Dogan, 2019). Kronik hastalig1 olan bireyler ¢ogu
zaman giinliik yagamlarini devam ettirebilmek i¢in
bakim destegine ihtiyag duyarlar (Bakan ve Inci,
2021). Kronik hastalig1 olan bireylere bakim verilirken
tizyolojik, psikolojik, ekonomik, sosyal ve kultirel
durumlar: dikkate alinarak hastaya ve ailesine biitiinciil
bir yaklagim benimsenmelidir (Ozdemir ve Tagc1, 2013;
Bakan ve Inci, 2021).

Zor ve stresli durumlar kargisinda kisinin etrafindaki
insanlar tarafindan saglanan manevi ve maddi yardim
olarak tanimlanan sosyal destek kavrami, bireylerin
yeniliklere daha kolay uyum saglamalari, zorluklarla bas
etmeleri ve 6zgiiven gelistirmeleri agisindan 6nemlidir
(Kose ve Avsar, 2021). Yasam sevgisi, bireylerin fiziksel,
psikolojik, manevi ve sosyal iyilik halleri ile yagsama
kars1 olan tutumlarina verilen isimdir (Abdel-Khalek,
2007). Kronik hastaliklarin olumsuz etkileri nedeniyle
bireyler ¢ogu zaman depresif bir ruh hali yasayabilir ve
bireylerde yasam sevinci gibi olumlu duygular azalabilir.
Kronik hastaliklarin yonetiminde bireylerin basarili
bir sekilde rehabilitasyonunun saglanmasi ve olumsuz
duygularin yerine yasam sevgisi gibi pozitif duygularin
one gikarilmasi amacryla emosyonel, fiziksel ve sosyal
olarak desteklenmeleri olduk¢a 6nemlidir (Bakan ve
Inci, 2021).

Yapilan literatiir taramast sonucunda, sosyal destegin
bireylerin yasam tatminleri ve psikolojik durumlar
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tizerinde etkilerini inceleyen ¢alismalarin mevcut
oldugu goriildii (Ozdemir ve Tas¢1, 2013; Hamaideh
vd., 2014; ; Topkaya ve Kavas, 2015; Boylu ve Giinay,
2018; Tamannaeifar ve Behzadmoghaddam, 2016;
Dogan, 2019). Ancak kronik hastalik tanis1 olan bireyler
tarafindan algilanan sosyal destek ile yasam sevgileri
arasindaki iligkinin incelendigi ¢aligmalar ile ilgili
literatiirde bosluk oldugu belirlendi. Bu bilgiler 1s181nda,
bu arastirma kronik hastalig1 olan bireyler tarafindan
algilanan sosyal destek ile yasam sevgileri arasindaki
iliskinin incelenmesi amaciyla yapildi.

Arastirma Sorusu

Kronik hastaligi olan bireylerin algiladiklar: sosyal
destek ile yasam sevgileri arasinda iliski var midir?

GEREC VE YONTEM

Arastirmanin Tipi ve Zamani

Bu ¢aligma tanimlayici-iligki arayic tipte kronik hastalik
tanisi olan bireyler tarafindan algilanan sosyal destegin
yasam sevgileri ile iligkisinin incelenmesi amaciyla
gerceklestirildi. Calisma Istanbul ilinde bulunan bir
vakif iiniversitesi hastanesinde Haziran-Temmuz 2022
tarihleri arasinda gerceklestirildi.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Caligmanin evrenini Istanbul ilinde bulunan bir vakif
tiniversitesi hastanesinde onkoloji, kardiyoloji ve
dahiliye servislerinde yatarak tedavi goren tiim hastalar
olusturdu. En az ilkdgretim mezunu olan, 18 yasindan
biiyiik, herhangi bir fiziksel ve zihinsel engeli olmayan,
psikiyatrik hastalig1 olmayan, onkoloji, kardiyoloji ve
dahiliye servislerinde yatarak tedavi goren ve ¢alismaya
katilmaya gontilli 162 hasta gelisigiizel 6rneklem
yontemi ile caligmaya dahil edildi. “G. Power-3.1.9.2”
programu ile yapilan post hoc gii¢ analizinde, 0,4 etki
buyukligi, 0,05 alfa degeri ve 162 drneklem buytkligi
ile ¢alismanin giiciniin %95’in tizerinde oldugu
belirlendi.

Veri Toplama Araclari ve Verilerin Toplanmasi

Veriler ‘Tanitici Ozellikler Formu’, ‘Cok Boyutlu
Algilanan Sosyal Destek Olgegi (CBASDO)’ ve ‘Yagam
Sevgisi Olgegi’ kullanilarak toplandi ve hastalar
tarafindan yaklasik 10 dakikada yanitland.

Tanitic1 Ozellikler Formu: Literatiir taranarak hazirlanan
ve hastalarin yas, egitim, cinsiyet, meslek, sosyo-
ekonomik durum, ¢ocuk varligi, kronik hastalik bilgisi,
hastanede kalis siiresi, refakat¢1 durumu gibi 6zelliklerini
sorgulayan 10 sorudan olusmaktadir (Bakan ve Inci,
2021; Kose ve Avsar, 2021; Waverijn ve ark., 2017).

Sag AkaDerg e 2023 e Cilt10 e Sayi 4



Gok Boyutlu Algilanan Sosyal Destek Olgegi (CBASDO):
Bireyler tarafindan algilanan sosyal destegin belirlenmesi
amaciyla gelistirilen dl¢egin Eker, Akar ve Yildiz (2001)
tarafindan Tiirkge gegerlik ve giivenirligi yapilmustir.
Olgek 12 madde ve iig alt boyuttan olusmaktadir.
Olgek 7l likert seklinde olup, ‘1=Kesinlikle hayir’ ve
“7=Kesinlikle evet’ olacak sekilde puanlanmaktadir.
Alt boyutlardan alinabilecek en yiiksek puan 28, en
disiik puan 4 iken; olgekten alinabilecek en yiiksek
puan 84 ve en diisiik puan 12dir. Olgek puani arttikea,
algilanan sosyal destegin de arttig1 belirlenmektedir.
Olgegin toplam ve alt boyut puanlari i¢in Cronbach
alfa i¢ tutarlilik kat sayis1 0,80-0,95 arasinda oldugu
belirtilmistir (Zimet ve ark., 1988; Eker, Akar ve Yaldiz,
2001). Bu galismada ise Cronbach alfa kat sayilar1 aileden
algilanan sosyal destek alt boyutu igin 0,82, arkadastan
algilanan sosyal destek alt boyutu i¢in 0,88, 6zel insandan
alinan sosyal destek alt boyutu i¢in 0,90, 6l¢egin toplami
i¢in 0,91 olarak bulunmustur.

Yasam Sevgisi Olgegi: Abdel-Khalek (2007) tarafindan
gelistirilen dlcegin Tiirkce gecerlik ve gilivenirlik
caligmalar1 2022 yilinda Turan ve arkadaglar: tarafindan
gerceklestirilmistir. Yasam sevgisi kavramini 6l¢en
olcek tek boyutlu olup, 16 sorudan olusmaktadir.
Olgek 5’1i likert tipte olup, ‘1=Hig’ ile ‘5=Cok fazla
olarak degerlendirilmektedir. Olgekten alinabilecek en
diisiik puan 16, en yiiksek puan 80dir. Olgek puaninin
yliksek olmasi yasam sevgisinin yiiksek oldugunu
gostermektedir (Turan ve ark, 2022). Olgegin bu calisma
i¢in Cronbach alfa i¢ tutarlilik katsayisi 0,97 olarak
bulundu.

Verilerin Degerlendirilmesi

Calisma verilerinin istatistiksel analizleri SPSS 25.0
programu ile yapilmistir. Aragtirmanin tanimlayici
verilerinin analizi sayi, ytizde, standart sapma ve
ortalama degerleri ile yapildi. Kolmogorov-Smirnov
testi kullanilarak verilerin normal dagilima sahip olup
olmadigina karar verildi. Olgek puanlar1 arasindaki
farklarin analizinde Mann-Whitney U ve Kruskal Wallis
testi kullanildi. Olgek puanlarinin arasindaki iligkinin
belirlenmesi i¢in Spearman Sira Farklar1 Korelasyon
analizi kullanildi. CBASDO puaninin Yagam Sevgisi
Olgegi puanina iliskin varyansi ne kadar yordadiginin
belirlenmesi amaciyla basit dogrusal regresyon
kullanild1. Verilerin istatistiksel olarak anlamlilik diizeyi
p<0.05 alind1.

BULGULAR

Hastalarin yas ortalamasi 60,39+15,29 olup, %61,7’si
erkektir. Hastalarin biiyiik ¢ogunlugu (%84,6) evli ve
(%88,9) ¢ocuk sahibidir. Hastalarin neredeyse yarist
(%48,1) bir haftadan az siiredir hastanede yatarak tedavi
gordugiinti ve yaninda refakat¢i olarak esinin (%42)

Health Care AcadJ e 2023 e Vol 10 e Issued

Ozsoy Durmaz et al.: Social support and love of life in chronic diseases

kaldigini ifade etti (Tablo 1). Hastalarin sosyodemografik
verilerine ait 6zelliklerine Tablo 1de yer verildi.

Hastalarin ¢ogunlugunun (%75,3) ailesinde kronik
hastalik oykiisti bulunmaktadir. Caligmaya katilan
hastalarin kronik hastalik siireleri incelendiginde;
%12,3’tintin bir yildan az, %22,2’sinin 1 ile 2 yil arasinda,
%14,2’sinin 5 ile 10 y1l arasinda, %19,1’inin 10 ile 5 yil
arasinda ve %32,1’inin 15 yildan fazla stiredir en az bir
kronik hastalik tanisinin oldugu tespit edildi (Tablo 2).
Hastalarin kronik hastalik sayilar1 ve tiirleri Tablo 2'de
verildi.

Hastalarin CBASDO toplam puan ortalamasi
66,51+15,40 olarak bulundu. Olgegin alt boyutlari
degerlendirildiginde; ‘Aileden alinan sosyal destek’ alt
boyutu puan ortalamasi 25,33+4,27, ‘arkadastan alinan
sosyal destek’ alt boyutu puan ortalamasi 20,97+6,72,
‘0zel insandan alinan sosyal destek’ alt boyutu puan
ortalamasi 20,20+7,45 olarak bulundu. Calismaya
katilan hastalarin ‘Yasam Sevgisi Olgeginden aldiklar1
toplam puan ortalamasi ise 65,78+14,13 olarak bulundu
(Tablo 3).

GBASDO ile Yasam Sevgisi Olgeginin birbirleriyle
olan korelasyonlar: incelendiginde; Yasam Sevgisi
Olgegi ile aileden alinan sosyal destek alt boyutu puan
ortalamasi arasinda (r=,408**) pozitif yonde orta
diizeyde; arkadagtan alinan sosyal destek alt boyutu
puan ortalamasi arasinda (r=,284**) pozitif yonde diisitk
diizeyde; 6zel insandan alinan sosyal destek alt boyutu
puan ortalamasi arasinda (r=,155**) pozitif yonde diisiik
diizeyde ve CBASDO toplam puan ortalamasi arasinda
(r=,267*") pozitif yonde diisiik diizeyde bir iliski oldugu
belirlendi (Tablo 4).

Kronik hastaliga sahip bireylerin CBASDO puanlarinin
Yasam Sevgisi Ol¢egi puanlarini yordamasi basit
dogrusal regresyon analizi ile incelendi. Analiz
sonucunda olusturulan modelin istatistiksel olarak
anamli oldugu bulundu (F=18,266, p<0,001). Bireylerin
GBASDO puanlar1 Yasam Sevgisi Olcegi puanindaki
varyansin %10,2’sini aciklamaktadir (R*=0,102).
GBASDO puanindaki bir birimlik artigin, Yagam Sevgisi
Olgegi puaninda 0,294 birimlik artisa yol agtig1 belirlendi
(Tablo 5).

Kronik hastaliga sahip bireylerin CBASDO puanlarinin
Yasam Sevgisi Ol¢egi puanlarini yordamasi basit
dogrusal regresyon analizi ile incelendi. Analiz
sonucunda olusturulan modelin istatistiksel olarak
anamli oldugu bulundu (F=18,266, p<0,001). Bireylerin
GBASDO puanlar1 Yasam Sevgisi Olcegi puanindaki
varyansin %10,2’sini aciklamaktadir (R*=0,102).
GBASDO puanindaki bir birimlik artigin, Yagam Sevgisi
Olgegi puaninda 0,294 birimlik artisa yol agtig1 belirlendi
(Tablo 5).
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Tablo 1. Kronik Hastalig1 Olan Bireylerin Sosyodemografik Ozellikleri (n=162)

Ozellikler n %

Yas

35 yas alt1 (a) 17 10,5
35-65 yas arast (b) 68 42,0
65 yas tizeri (c) 77 47,5
Cinsiyet

Kadin 62 38,3
Erkek 100 61,7
Medeni durum

Evli 137 84,6
Bekar 25 15,4
Egitim durumu

Okuryazar degil 8 4,9
[lkdgretim 85 52,5
Lise 33 20,4
Lisans 29 17,9
Lisansiistii 7 4,3

Ozellikler

Meslek
Calismuryor (a)
Emekli (b)
Serbest meslek (c)
Kamu (d)

Ozel sektor (e)

Cocuk sahibi olma durumu
Evet
Hayir

Hastanede kalis siiresi
1 haftadan az

1 hafta-4 hafta

1 ay-3ay

3aydan fazla

Refakat¢1 durumu
Es

Cocuk

Ebeveyn

Kardes
Gelin/damat
Bakic1

*: p<0,05, p: Significance level, n: Say1, %: Yiizde, KW: Kruskal Wallis test, Z: Mann-Whitney U test

Tablo 2. Kronik Hastaliklara iliskin Ozellikler (n=162)

Ozellikler

Ailede kronik hastalik varlig:
Evet
Hayir

Kronik hastalik sayis1
1

2

3

4 ve tizeri

Kronik hastalik siiresi
1 yildan az

1-2 yil

5-10 y1l

10-15 y1l

15 yildan fazla
Kronik Hastalik

HT

DM

CA

KKY

KBY

HT+DM

HT+CA

HT+KAH
HT+DM+CA
HT+DM+KBY
HT+DM+CA+KOAH

122
40

77
54
24

20
36
23
31
52

20
14
25
10
8
29
10
15
14
10
7

*: p<0,05; p: Signaficance level, n: Say1, %: Yiizde, Z: Mann-Whitney U test, KW: Kruskall Wallis test
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44
71
12
17
18

114
18

78
48
22
14

—
w

NN o

%

75,3
24,7

47,5
333
14,8
4,3

12,3
22,2
14,2
19,1
32,1

12,3
8,6
15,4
6,2
4,9
17,9
6,2
9,3
8,6
6,2
4,3

Cilt 10

%

27,2
43,8
7,4
10,5
11,1

88,9
11,1

48,1
29,6
13,6
8,6

42,0
36,4
9,3
3,7
4,3
4,3

Sayi 4
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Tablo 3. Kronik Hastalig1 Olan Bireylerin CBASDO ve Yasam Sevgisi Olgegi Puanlarinin Dagilimi (n=162)

Olgekler ve Alt Boyutlart Minimum Maximum Ort+SS

Aileden Alinan Sosyal Destek Alt Boyutu 4,00 28,00 25,33+4,27
Arkadastan Alinan Sosyal Destek Alt Boyutu 4,00 28,00 20,97+6,72
Ozel insandan Alinan Sosyal Destek Alt Boyutu 4,00 28,00 20,20+7,45
CBASDO Toplam 12,00 84,00 66,51+15,40
Yasam Sevgisi 6lqegi 16,00 80,00 65,78+14,13

Ort: ortalama, SS: standart sapma

Tablo 4. Kronik Hastalig1 Olan Bireylerin CBASDO ve Yasam Sevgisi Olgegi Puan Ortalamalari Arasindaki Iligki (n=162)

Aileden Arkadastan in::san Yasam
Olgekler ve Alt 5 Alinan Sosyal Alinan Sosyal GCBASDO i
Spearman’s rho Alinan Sosyal Sevgisi
Boyutlar: Destek Alt Destek Alt Toplam O,
Bovutu Bovutu Destek Alt Olgegi
the the Boyutu
Aileden Alinan Sosyal . ]
Destek Alt Boyutu
Arkadastan Alinan
Sosyal Destek Alt r ,460** 1
Boyutu
Ozel Insandan Alinan
Sosyal Destek Alt r 416%* ,679%* 1
Boyutu
CBASDO Toplam r ,578** ,8844% ,9164* 1
Yasam Sevgisi Ol¢egi r ,408** ,284*% J155% 267*% 1

r: Spearman Korelasyon Analizi, *: p<0.05 **:p<0.01

Tablo 5. Cok Boyutlu Algilanan Sosyal Destegin Yagam Sevgisi Uzerindeki Etkisine Iliskin Basit Dogrusal Regresyon Analizi

Sonuglar1
%95 Giiven araligi
Bagimsiz Degiskenler B Standart Hata Beta t p
Alt Sinir Ust Sinir
Sabit 436,244 4,692 9,856 <0.001* 36,978 55,511
CBASDO Puani 0,294 0,069 0,320 4,274 <0.001* 0,158 0,430
Bagimli degisken: Yagam Sevgisi Ol¢egi Puant
Durbin Watson= 1,528 F=18,266, p<0.001 R=0,320 R?=0,102 Adjusted R*=0,97
Health Care AcadJ e 2023 e Vol 10 e Issued
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TARTISMA

Kronik hastaliklar genellikle yavas ilerleyen, bireylerin
gunlitk yagsam aktivitelerini etkileyen ve bas etme
siirecini zorlagtiran 6nemli bir saglik sorunudur
(Erikmen ve Keskin, 2022). Glintimiizde yasam siiresinin
uzamasina bagli olarak koroner kalp hastaligi, diyabet,
kanser, kronik obstriiktif akciger hastaligi (KOAH),
osteoporoz gibi kronik hastaliklarin gorilme siklig:
artmigtir (Bilgi¢ ve Pehlivan, 2023). Onemli saghk
sorunlarinin basinda gelen kronik hastaliklar, bireyde
ortaya ¢ikabilecek ek semptomlarin yani sira, hayal
kirikligi, depresyon, 6fke, anksiyete ve umutsuzluk gibi
cesitli psikolojik zorluklara neden olabilmektedir (Pak,
2019). Kronik hastalig1 olan bireyler, giinliik yasam
aktivitelerini stirdiirmek ve kronik hastaligin getirdigi
olumsuz etkileri yonetmek icin psikolojik olarak ¢aba
harcamaktadir (Sav ve ark., 2017).

Kronik hastalig1 olan bireylerin algiladiklar1 sosyal
destegin yasam sevgilerine etkisini incelemek amaciyla
gerceklestirilen bu ¢alismanin sonuglarina bakildiginda;
arastirmanin 6rneklemini olusturan hastalarin
demografik ozelliklerinin, literatiirde kronik hastalig
olan bireyler ile yapilan diger ¢alismalar ile benzer
oldugu bulundu (Dadfar ve ark., 2020; Alfalah ve
Alganem, 2020; Nazzal, Cruz ve Neto, 2019; Abdel-
Khalek ve Singh, 2019; Brooks ve ark., 2014; Strom
ve Egede, 2012; Cockerham, Hamby ve Oates, 2017).
Benzer sekilde, ¢alijmanin 6rneklemini olusturan
hastalarin kronik hastaliklarinin, literatiir ile uyumlu
oldugu belirlendi (Diinya Saglhk Orgiitii [DSO], 2022;
McKercher, Sanderson ve Jose, 2013; Megari, 2013;
Rzeszutek ve ark. 2016; Nurullah, 2012).

Aragtirmaya katilan hastalarin CBASDO puanlarina
bakildiginda; aileden alinan sosyal destek alt boyutunu
puanlarinin arkadas diger alt boyutlara gore daha fazla
oldugu belirlendi. Ayrica, arastirmada kronik hastalig1
olan bireyler tarafindan algilanan sosyal destek ile
yasam sevgileri arasinda pozitif yonde iliski oldugu ve
en ¢ok ailelerinden aldiklar1 sosyal destekten olumlu
yonde etkilendikleri bulundu. Yapilan ¢alismalar saglik
calisanlarinin hem kronik hastaliga sahip bireylerin
hastane icerisindeki bakimlarinda hem de hastalarin
glinliik yasamlari ile ilgili gerekli diizenlemeleri
yaparken hastanin ailesini de bakima katilmasinin
hasta sonuglarini iyilestirdigini géstermektedir (Rawson
ve Moretz, 2016; Gallo ve ark. 2016; Haines ve ark.
2017). Onkoloji hastalarinin yalnizlik ve umutsuzluk
durumunun incelendigi bir ¢alismada, hastanede yatan
ve yaninda ailesinden bir refakatgi olan hastalarin yalniz
hissetme durumlarinin diisiik oldugu bulunmustur
(Demirel ve ark., 2015). Literatiirde yer alan bir diger
caligmada, gekirdek ailede yasayan ve onkoloji tanist
alan hastalarinin, genis ailede yasayan hastalara gore
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GBASDO puanlarinin daha yiiksek oldugu ve hastalarin
algiladiklar1 sosyal destek ile yalniz hissetme durumlar:
arasinda istatistiksel olarak anlaml bir iliski oldugu
belirlenmistir (Arslan ve ark., 2022). Bu calismanin
sonuglarina benzer sekilde, yash bireylerin yasam
doyumlarinin incelendigi bir ¢aliymada algilanan
sosyal destegin yasam doyumuna olumlu etkisi oldugu
belirlenmistir (Aydiner Boylu ve Giinay, 2018). Bu
sonucun, yaghlarin kronik hastaliklarinin olmasindan ve
glinliik yagam aktivitelerinde daha bagimli olmalaridan
kaynaklandig: diistinéilmektedir.

Kronik hastalig1 ve bakim gereksinimi olan birey ailenin
merkezinde bulunarak, aile iiyeleri bireyin ¢evresinde
konumlanmaktadir (Pak, 2019). Literatiire gore kronik
hastalik durumunda ailelerin bakima katilimi ve
destegi icin elverigli ortamin saglanmasi, aile icindeki
uyumun saglanmasi, siirdiiriilmesi, kronik durumun
normallestirilmesi ve yonetilebilmesi i¢in 6nemli rol
oynamaktadir (Whitehead ve ark., 2017). Bu ¢alismanin
sonuglarmin da literatiir ile uyumlu oldugu ve kronik
hastalig1 olan bireylerin gereksinimleri dogrultusunda
destek saglamanin bireyin yasam sevincini arttirdigi
belirlendi.

Arastirmanin Sinirhliklar

Bu ¢alismanin belirlenen bir hastanede ve sadece
yatarak tedavi goren kronik hastalig1 olan bireyler ile
yurtitillmesi arastirmanin sinirliligini olusturmaktadir.

SONUC VE ONERILER

Sonuglar

Bireylerin kronik hastaliklarina bagli olarak yasadiklar:
problemler giinliik hayatlarindaki rollerini yerine
getirmelerine etki ederek, bireylerin yasam sevinglerini
olumsuz yonde etkilemektedir. Bu ¢calismanin sonucuna
gore, kronik hastalig1 olan bireylerin algiladiklar sosyal
destegin yasam sevgilerini arttirdigini ve psikolojik
iyilik halinin stirdiiriilmesinde 6nemli rol oynadig:
goriilmektedir. Hastalarin aileleri, arkadaslar1 ve
hayatlarindaki diger 6zel kisiler kronik hastaliklari
ile ilgili olarak giinliik yasadiklar1 problemlerin gerek
tistesinden gelme gerek ise bu siirece uyum saglama
konusunda 6nemli destek saglamaktadirlar.

Oneriler

Kronik hastalig1 olan bireylerin algiladiklar1 sosyal
destegin yasam sevgileri ile iliskisinin olup olmadiginin
incelenmesi amaciyla yiiriitiillen bu ¢alismada, kronik
hastaliklar1 olan bireylerin algiladiklar: sosyal destegin
yasam sevgilerini olumlu yonde etkiledigi goraldii.
Bu baglamda saglik ¢alisanlarinin bireylerin tedavi ve
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bakimlarini planlarken bireylerin istegi dogrultusunda
ailelerini, arkadaglarini ve bireyler i¢in 6zel kisileri dahil
etmeleri hem uzun hem kisa donem hasta sonuglarinin
iyilestirilmesinde 6nemli rol oynayacaktir.
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