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OZET

Arastirma, huzurevinde yasayan orta yas ve yash bireylerde giinliik yasam aktiviteleri 6z- bakim
glicii ve yasam doyumunun incelenmesi amaci ile yapilmistir. Tanimlayici tiirdeki arastirma Eyliil
2014-Ekim 2014 tarihleri arasinda yiiriitiilmiistiir. Arastirmanin érneklemini I¢ Anadolu
bélgesinde bir il merkezinde yer alan bir huzurevinde yasayan 61 birey olusturmustur. Veriler,
Kisisel Bilgi Formu, Giinliik Yasam Aktiviteleri Indeksi, Oz-Bakim Giicii Olcedi ve Yasam Doyumu
Olgegi ile toplanmustir. Verilerin analizinde; say ve yiizdelik dagilim, t testi, Mann-Whitney U ve
Pearson korelasyon analizi kullanilmistir. Anlamlilik diizeyi p<0,05 olarak kabul edilmistir.
Huzurevinde yasayan bu bireyler 55-96 (yas ortalamasi: 74,00+9,04) yas arasindadir. Bu
bireylerin % 57,4%lntin 55-75 yas araliginda, % 63,9'unun erkek, % 88,5’inin giinliik yasam
aktivitelerini yapma konusunda bagimsiz oldugu saptanmigstir. Calismada giinliik yasam aktivitesi
ile 6z-bakim giicii arasinda, pozitif yénlii anlamh iliski oldugu (r=0,253; p=0,049), giinliik yasam
aktivitesi puanlart arttikca 6z-bakim giictiniin de arttigi, giinliik yasam aktiviteleri ile yasam
doyumu arasinda anlamh bir iliski olmadigi (p>0,05) bulunmustur. Cinsiyet, herhangi bir hastalik
tanisinin olmasi, diizenli ilag kullanma, giinliik islerini yapabilme durumuna gére giinliik yasam
aktivitesi puanlar1 arasinda; yasa gdére yasam doyumu puanlart arasinda; saglik durumunu
algilama durumuna gére éz-bakim giicii puanlari arasinda anlamhl fark oldugu (p<0,05)
belirlenmistir. Bu bulgular dogrultusunda yash bireylerin giinliik yasam aktivitelerini bagimsiz
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olarak yapmalart konusunda desteklenmeleri, 6z-bakim glicti ve yasam doyumlarini arttirmaya
yénelik planlamalarin yapilmasi 6nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Huzurevinde yasayan bireyler, gilinliik yasam aktiviteleri, 6z-bakim giici,
yasam doyumu.

ABSTRACT

The study was conducted to examine the daily life activities, self-care agency and life satisfaction
of middle-aged and elderly individuals living in a nursing home. This descriptive study was
conducted between September 2014 and October 2014. The sample of the study consisted of 61
individuals living in a nursing home located in the city center in Central Anatolia Region. The data
were collected with a Personal Information Form, a Daily Life Activities Index, a Self-care agency
Scale and a Life Satisfaction Scale. In data analysis, number and percentage distributions, T test,
Mann-Whitney U and Pearson'’s correlation analysis were used. Significance level was taken as
p<0,05. Individuals living in this nursing home were in 55-96 (average age: 74,00 *+ 9,04) age
range. 57,4% of these individuals were in 55-75 age range, 63,9 % of them were men and 88,5 % of
them were found to be independent in doing their daily life activities. Also, it was found in the
study that there was a positive significant correlation (r=0,253; p=0,049) between daily life
activity and self-care agency, and as daily life activity scores increased self-care agency also
increased. There was not a significant correlation between daily life activities and life satisfaction
(p>0,05). Significant differences (p<0,05) were determined between daily life activity scores
according to gender, presence of any diagnosed disease, regular drug intake, between life
satisfaction scores according to age and between self-care agency scores according to detection of
health status. In accordance with these findings, the recommendations are that old individuals
should be supported in making their daily activities independently and plannings should be made
to increase their self-care agency and life satisfaction.

Key Words: Individuals living in a nursing home, daily life activites, self-care agency, life
satisfaction.

(Examination of daily life activities, self-care agency and life satisfaction
of middle-aged and elderly individuals living in a nursing home)

1. GIRIS

Glnlimiizde kadinin ¢alisma hayatina girmesi, ekonomik sorunlar, kirsal alanlardan
kentsel alanlara gociin artmasi, genis ailenin yerini cekirdek aileye birakmasi,
genglerin yasliliga bakis acisi, kusaklar arasi iletisim bozukluklari, sagligin bozulmasi
ve bireylerin bagimli hale gelmesi yashlarin evde bakimini giiclestirmekte ve ev
ortami yerine huzurevlerinde bakiminmi gerekli kilmaktadir (Aylaz vd., 2005; Ugurlu
vd., 2010). Huzurevleri, bakima ihtiyaci olan yash bireyleri huzurlu bir ortamda
korumak ve bakmak, sosyal ve psikolojik ihtiya¢larini karsilamak amaciyla kurulmus
yatakl sosyal hizmet kuruluslaridir (Oner, 2014). Kurum yasamy, bireyler icin biligsel
ve duygusal agidan bir risk olusturabilmektedir (Palabiyikoglu vd., 1992). Bunun yani
sira; kurumda yasayan yash bireyler yasamdan memnun olmama, yasama verdigi
anlamda ve aidiyet duygusunda azalma ve otonomi kaybi da hissedebilmektedir
(Dahlan, 2010).

Yashlik; bilissel, morfolojik, fizyolojik ve patolojik degisikliklerin olumsuz yoénde
ilerledigi, tretkenlik roliiniin birakildigi, sosyal konumun degistigi, kisilerarasi
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destegin azaldigl, cesitli hastaliklarin ortaya ciktifi, fiziksel ve ruhsal yeteneklerin
geriledigi bir yetmezlik olayr olarak degerlendirilmektedir (Aylaz vd. 2005;
Palabiyikoglu vd., 1992). Diinya Saghk Orgiitii, yashilik dénemi icin kronolojik
tanimlamay1 dikkate almakta ve bu dénemi, “65 yas ve lizeri” olarak kabul etmektedir
(inanir vd., 2013; Tezcan ve Seckiner, 2012). Ulkemizde Tiirkiye Istatistik Kurumu
(TUIK) verilerine gére; 2015 yilinda yash niifusunun (65 ve daha yukari yas) 6 milyon
495 bin 239 kisi oldugu belirtilmektedir. Bireylerde biyolojik, fizyolojik ve ruhsal
yonden gerilemelerin goriildiigii yashlik, yapisal ve fonksiyonel degisikliklerin
yasandigi, korunma, gozetim ve bakim gereksiniminin arttigi bir dénem oldugu icin;
glinliik yasam aktivitelerinin yerine getirilmesinde giiclilk ya da yetersizlikler de
artmaktadir (Berberoglu vd., 2002; Oner, 2014; Sahin vd., 2015; Tekir vd., 2012).
Bireylerin temel aktiviteleri beslenme, giyinme, banyo yapma, hareket, tuvalet
kullanim1 ve bosaltim gibi giinliik yasam aktivitelerinden olusmaktadir (Sahin vd.,
2015). Islevsel kapasite ve yeteneklerin kaybi ile, yash bireyin giinlik yasam
aktiviteleri yar1 bagimli ya da tam bagimh duruma geldiginden saglik bakimina olan
gereksinmesi de artmaktadir (Cuhadar vd., 2006; Inamr vd., 2013). Yapilan bir
¢alismada; kurumda yasayan yaslilarin %50,5’inin temel gilinliik yasam aktivitelerinde
bagimli, %47,6’sin1n yan bagiml oldugu bulunmustur (Tel vd., 2006).

Oz-bakim giicii, saghgin yiikseltilmesi ve siirdiiriilmesi ile ilgili bireyin éz-bakim
performansini belirleyen eylem ve gii¢ 6gelerinin bilesimidir. Ayrica, bireyin yasamini,
saghgin ve iyilik durumunu siirdirmek icin saglik etkinliklerini baslatma ve
uygulama yetenegidir (Tekir vd., 2012). Saglikli bir bireyin temel gereksinimlerini
karsilayabilmesi ve giinliik yasam aktivitelerini yerine getirebilmesi icin yeterli 6z-
bakim giicline sahip olmasi gerekir. Yaslanma ile birlikte bireylerde biyolojik,
ekonomik, sosyal ve psikolojik boyutlar degismekte, gorme, duyma, hareket etme gibi
fonksiyonlarin da gerilemesine bagl olarak yasam kalitesi diismekte ve 6z-bakim
gereksinimlerini karsilamada yetersiz kalabilmektedir (Altay ve Aydin Avci, 2009). Bu
durum, yash bireylerin degersizlik duygusu yasamalarina neden olmaktadir. Yash
bireylerin kendilerini degersiz, islevlerini yitirmis ve gli¢siiz hissetmeleri yasamdan
doyum saglamalarinda dnemli bir engel olarak goriilmekte, dogal olarak yasam
doyumunu olumsuz yénde etkilemektedir (Altay ve Aydin Avci, 2009; Ozer, 2001).
Bireyin, ruh saghigini ve toplum iliskilerini etkileyen, yasamin her evresinde yashliga
uyumu belirleyen en 6nemli etmenlerinden biri olan yasam doyumu, mutluluk, huzur,
kendine giiven vb. acilardan iyi olma anlamina gelmektedir (Oner, 2014; Tambag,
2013). Yash bireylerin yasi, cinsiyeti, egitim diizeyi, evlilik ve saghk durumu,
ekonomik sartlar, sosyal iliskileri ve etkinlik diizeyleri yasam doyumunda 6nemli
diizeyde belirleyici olabilmektedir (Tambag, 2013; Yiicel Beyaztas, vd., 2012). Chen
(2001) yaptig1 calismada, bireylerin 65 yasindan sonra yasam doyumlarinin azaldigini
ifade etmistir. Aym1 calismada diisiik gelir dlizeyinin, yasam diizeninin ve aktivite
diizeyinin azalmasinin yash bireylerin yasam doyumlar iizerinde etkili oldugu
bulunmustur (Chen, 2001). Ayrica yapilan baska bir calismada, yash bireylerin
%36,6’sinin yasamdan memnun olmadiklart da saptanmistir (Yiicel Beyaztas vd.,
2012).

Bireylerin ruh sagliginin korunmasinda, toplum igerisinde islevselliginin siirdiiriilmesi
ve yasamdan doyum alma o6nemli faktorlerdir ve bu durum yashhga uyumu
etkilemektedir (Palabiyikoglu vd., 1992; Tambag, 2013). Yash bakiminda amacg,
hastaliklarin tedavisi kadar bireyin fiziksel, sosyal ve ruhsal fonksiyonel kapasitesini
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en Ust diizeyde tutmak ve yasam kalitesini arttirmak olmahdir (Yildirim vd., 2007).
Saghk profesyonelleri tarafindan yash bireylere verilecek bakim ve egitimlerin
fizyolojik, psikolojik ve sosyal ydnden biitiinciil bakis agisiyla ele alinarak planlanmasi
gerekmektedir. Bu nedenle, huzurevinde yasayan bireylerin gilinlik yasam
aktivitelerini yerine getirme durumunun, 6z-bakim giicii ve yasam doyumunun
incelenmesi Dbireylerin sagliklarinin korunmasi ve gelistirilmesinde, topluma
kazandirilmalarinda, kendilerini saglikli ve mutlu hissetmelerinde 6nem tasimaktadir.
Bu baglamda, huzurevinde yasayan orta yas ve yash bireylerde giinliik yasam
aktiviteleri, 6z-bakim giicli ve yasam doyumunun incelenmesi amaci ile bu ¢alisma
yapilmistir.

2. YONTEM
2.1. Arastirmanin Katilimcilar:

Tanimlayici tiirdeki bu arastirma, Eylil 2014-Ekim 2014 tarihleri arasinda
yapilmistir. Arastirmanin evrenini, i¢c Anadolu bélgesinde bir il merkezinde yer alan
huzurevinde yasayan 67 birey olusturmustur. Arastirmanin yapildigi huzurevinde
yasayan bireyler 55 yas ve lizerindedir. Arastirmada drneklem secimine gidilmemis,
algilama ve isitme problemi olmayan, iletisim kurulabilen ve ¢alismaya katilmay
kabul eden 61 birey 6rneklemi olusturmustur. Arastirmaya katilim orani %91’dir.
Algilama ve isitme problemi olan alt1 kisi arastirma kapsamina alinmamaistir.

2.2.Veri Toplama Araglar

Arastirmada veri toplama araci olarak Kisisel Bilgi Formu, Giinliik Yasam Aktiviteleri
Olgegi, Oz-bakim Giicii Olcegi ve Yasam Doyumu Olcegi kullanilmustr.

2.2.1. Kigisel Bilgi Formu: Bireylerin sosyo-demografik 6zelliklerini belirlemeye y6nelik
arastirmacilar tarafindan literatiir taranarak gelistirilen form, 17 maddeden olusmak-
tadir (Altay ve Aydin Avci, 2009; Oner, 2014).

2.2.2. Giinliik Yasam Aktiviteleri (GYA) Olgegi: Katz ve arkadaslar (1963) tarafindan
gelistirilen élcegin Tiirkce terciimesi Yardimcr (1995) tarafindan yapilmistir. Olcek,
yasamin siirdiirilmesi icin gerekli olan temel gereksinimleri saglamaya yonelik
aktiviteleri belirlemeye yoneliktir. Beslenme, giyinme, banyo yapma, hareket, tuvalet
ve bosaltim gibi bireylerin 6z-bakim aktivitelerini iceren alt1 sorudan olusmaktadir.
Birey giinliik yasam aktivitelerini bagimsiz olarak yapiyorsa 3 puan, yardim alarak
yapiyorsa 2 puan, hi¢ yapamiyorsa 1 puan verilerek degerlendirme yapilmaktadir.
GYA olgeginde; 0-6 puan “bagimll”, 7-12 puan “yar1 bagimli”, 13-18 puan “bagimsiz”
olarak degerlendirilmektedir. Bu ¢alismada 6l¢egin Cronbach’s Alpha katsayisi 0,79
olarak bulunmustur.

2.2.3. Oz-bakim Giicii Olcegi (OBGO): Olgek Kearney ve Fleischer (1979) tarafindan
gelistirilmis olup, lilkemizde Nahcivan (1993) tarafindan Tiirk¢eye uyarlanarak;
gecerlilik ve giivenirligi yapilmistir. Bireylerin 6z-bakimlarini kendilerinin degerlen-
dirmeleri tizerine odaklanan 6l¢gek 35 maddeden olusmaktadir. Her bir ifade 0’ dan 4’
e kadar puanlanmis olup, biitiin maddeler bes kategorilik Likert tipi 6l¢cek yardimiyla
degerlendirilmektedir. 0 (beni hi¢ tanimlamiyor), 1 (beni pek tanimlamiyor), 2 (fikrim
yok), 3 (beni biraz tanimliyor), 4 (beni ¢cok tanimhyor) seklinde siralanmistir. Olgekte,
8 ifade (3, 6, 9, 13, 19, 22, 26 ve 31) negatif olarak degerlendirilir ve puanlama ters
déndiiriiliir. Olcekten alinacak maksimum puan 140, minimum puan ise 0’dir. Puan
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degeri arttikca, bireylerin 6z-bakim giicii dogru orantili olarak artmaktadir. Nah¢ivan
(1993) tarafindan Tiirk toplumuna uyarlanmis olan 35 maddelik 6lcekte Cronbach’s
Alpha katsayisi 0,92 olarak hesaplanmistir. Bu ¢alismada 6lgegin Cronbach’s Alpha
katsayisi 0,83 olarak bulunmustur.

2.2.4. Yasam Doyumu Olcegi (YDO): Olgek, bireylerin yasamlarindan aldiklar1 doyumu
belirlemek amaciyla Diener ve arkadaslar tarafindan (1985) gelistirilmistir (Diener
vd., 1985). Olgek 1 (hi¢c uygun degil) ile 7 (tamamiyla uygun) arasinda degisen bes
maddeli Likert tiptedir. Yasam doyumu 6l¢eginden alinabilecek en diisiik puan 5, en
yiiksek puan 35'tir. Olgekten alinan puanmin yiiksek olmasi yasam doyumunun yiiksek
oldugunu gosterir. Diener ve arkadaslari 6lgegin giivenirligini Alpha=0,87 olarak, 6lciit
bagiml gecerligini ise 0,82 olarak bulmustur. Olgegin Tiirkce gecerlik ve giivenirlik
calismas1 Koker (1991) ve Yetim (1993) tarafindan yapilmistir. Kéker'in (1991)
calismasinda oOlgegin, test-tekrar test giivenirlik katsayisi 0,85, Yetim’'in (1993)
calismasinda, Cronbach’s Alpha katsayisi 0,86 ve test-tekrar test yontemi ile
belirlenen giivenirlik katsayisi 0,73 olarak bildirilmistir. Bu c¢alismada 6lcegin
Cronbach’s Alpha katsayisi 0,84 olarak bulunmustur.

2.3. Arastirmanin Uygulanmasi

Arastirma, 6rnekleme alinacak bireylerin yasadiklar1 huzurevi ortaminda yapilmistir.
Arastirmacilar tarafindan arastirmanin amaci bireylere aciklanmis ve bilgilendirilmis
onamlar1 alinmistir. Veriler arastirmaya katilmayi kabul eden bireylere, arastirmacilar
tarafindan ylz yiize gorisme yontemi kullanilarak toplanmistir. Formlarin
uygulanmasi 20-30 dakika siirmiistiir.

2.4. Arastirma Etigi

Verilerin toplanabilmesi i¢in, etik kurul onay1 (Karar no: 2014-03/08) ve ¢alismanin
yapilacagr ilgili kurumdan yazili izin alinmistir. Bireylere arastirmanin amaci
aciklanarak s6zel onamlari alinmis ve gizlilik ilkesine uyulmustur. Toplanan bilgilerin
gizli kalacagi, kendilerinden kimlik bilgilerinin istenmedigi ve goniillilliigiin esas
alindigi iletilmistir.

2.5. istatistiksel Analiz

Arastirmada veriler SPSS 14,0 paket programinda degerlendirilmistir. Verilerin
analizinde; say1 ve ytizdelik dagilimi, t testi, Man Whitney U ve Pearson korelasyon
analizi kullanilmigtir. Istatistiksel anlamlilik diizeyi p<0,05 olarak kabul edilmistir.

3. BULGULAR
3.1. Sosyo-demografik 6zellikler

Arastirmaya alinan bireylerin yas ortalamasi 74,00+9,04 (min: 55; max:96)’diir.
Katilimcilarin % 57,4’ 55-75 yas arasinda, % 63,9'u erkek, %49,2’si okur-yazar degil,
% 85,2’sinin esi 6lmiis, % 54,1’i huzurevine gelmeden 6nce bir iste calismis, % 73,8'i
diizenli bir gelire sahip, % 63,9’unun geliri giderini karsilamakta ve % 55,7’sinin
¢ocuklar: vardir. Bireylerin % 80,3’linlin saglik durumunu orta olarak degerlendirdigi,
% 57,4inlin herhangi bir hastaliginin oldugu, % 86,9’unun herhangi bir cihaz
kullandig1 bulunmustur. Hastalik tanisi alma durumlarn degerlendirildiginde kalp
damar sistemi ile ilgili (% 29,5) hastaliklarin ilk sirada yer aldig1 saptanmustir.
Arastirmada bireylerin % 83,6’s1 sigara igmedigini, % 39,3’l bir yildir huzurevinde
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yasadiginy, % 65,6’'s1 bakacak kimsesi olmadigi/yalmz oldugu icin huzurevinde
kaldigini, % 55,7’si ziyaretine gelen kimsenin olmadigini ve % 70,5’i diizenli olarak
ila¢ kullandigini ifade etmistir (Tablo 1).

Tablo 1. Huzurevinde yasayan bireylerin sosyo-demografik 6zellikleri

Sosyo-demografik ézellikler n %
Yas 55-75 33 57,4
76-96 26 42,6
Cinsiyet Kadin 22 36,1
Erkek 39 63,9
Egitim diizeyi Okur-yazar degil 30 49,2
Okur-yazar 13 21,3
flkokul 17 27,9
Universite 1 1,6
Medeni durum Bekar / bosanmis 9 14,8
Esi 6lmiis 52 85,2
Huzurevine gelmeden dnce Calisiyor 33 54,1
calisma durumu Calismiyor 28 45,9
Diizenli geliri olma durumu Var 45 73,8
Yok 16 26,2
Gelirin gideri karsilama durumu Karsiliyor 39 63,9
Karsilamiyor 22 36,1
Cocuklarinin olma durumu Var 34 55,7
Yok 27 44,3
Saglik durumunu algilamasi* Iyi 12 19,7
Orta 49 80,3
Koti - -
Tibbi bir hastalik tanisinin olma Evet 35 57,4
durumu Hayir 26 42,6
Herhangi bir cihaz kullanma Kullaniyor 8 13,1
durumu Kullanmiyor 53 86,9
Sigara kullanma durumu Kullaniyor 10 16,4
Kullanmiyor 51 83,6
Huzurevinde kalma stiresi 0-1y1l 24 39,3
1-5y1l 22 36,1
5 yil ve lizeri 15 24,6
Huzurevinde kalma nedeni Bakacak kimsesi 40 65,6
yok/yalmizlik
Kendi istegi 9 14,8
Nedeni belirtilmemis 12 19,6
Ziyaretcisinin gelme durumu Evet 27 44,3
Hayir 34 55,7
Huzurevinde diizenli ila¢ Var 43 70,5
kullanimi Yok 18 29,5

o«

*Saglik durumu “iyi”, “orta” ve “kotii” olarak kategorize edilmistir.

3.2. Yash bireylerin giinlilk yasam aktivitesi, 6z-bakim giicii ve yasam

doyumuna yoénelik bulgular
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Calismamizda huzurevinde yasayan bireylerin %88,5'inin (n=54) giinliik yasam
aktivitelerini yapma konusunda bagimsiz, %11,5’inin (n=7) ise yar1 bagimli oldugu
saptanmustir. Bireylerin giinliik yasam aktivitelerini yar1 bagimh ve bagimsiz yapma
durumlarina goére; yasam doyumu ve 0z-bakim giicii puan ortalamalar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig1 saptanmistir (p>0,05) (Tablo 2).

Tablo 2. Huzurevinde yasayan bireylerin giinliik yasam aktivitelerini yar1 bagimh ve
bagimsiz yapma durumuna gore yasam doyumu ve 0z-bakim giicii puan ortalamalari

Giinliikk yasam Yasam doyumu 0z-bakim giicii
aktiviteleri n %
X+SS X+SS
Yar1 bagimh 7 11,5 20,85+4,45 80,14+2,65
Bagimsiz 54 885 20,98+7,21 85,07+2,01
tp _ _ t=-0,865
t=-0,044 p=0,965 p=0,390

Arastirmada giinliik yasam aktivitesi puan ortalamasi 16,40+2,15 (min:10; max:18),
YDO puan ortalamasi 20,96+6,92 (min:0; max:33) ve 6z-bakim giicii puan ortalamasi
ise 84,50£14,15 (min:32; max:114) olarak bulunmustur (Tablo 3).

Tablo 3. Huzurevinde yasayan bireylerin giinliik yasam aktivitesi, yasam doyumu ve
0z-bakim giicii 6l¢egi puan ortalamalari

Olcekler Min Max X+S

Glnlik Yasam Aktivitesi 10 18 16,40+2,15
Yasam Doyumu 0 33 20,96+6,92
0Oz-bakim Giici 32 114 84,50+14,15

Arastirmada basit korelasyon analizi sonucuna gore giinliik yasam aktivitesi ile yasam
doyumu puanlan arasinda anlamli bir iliskinin olmadig1 (p>0,05)Ebulunmustur.
Glnlik yasam aktivitesi ile 6z-bakim giicli puanlar1 arasinda istatistiksel olarak pozitif
yonli anlamh iliski oldugu (r=0,253; p=0,05), giinliik yasam aktivitesi puanlarn
arttikca 6z-bakim giicli puanlarinin da arttig1 saptanmistir. Ayrica arastirmada yasam
doyumu ile 6z-bakim giicl arasinda da istatistiksel olarak pozitif yonlii anlaml iliski
oldugu (r=0,532; p=0,00), 6z-bakim giicii arttikca yasam doyumunun da arttig
bulunmustur (Tablo 4).

Tablo 4. Huzurevinde yasayan bireylerin giinliik yasam aktivitesi, yasam doyumu ve
0z-bakim giicii 6lgegi arasindaki iliski

Yasam Doyumu O0z-bakim Giicii
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r=0,061

Yasam Doyumu -

r=0,253
r=0,532

Glnlik Yasam Aktivitesi p=0,639 p=0,049

p=0,000

Cinsiyete, herhangi bir hastalik tanisinin olmasina ve diizenli ila¢ kullanma durumuna
gore giinliik yasam aktivitesi puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamlh bir fark
oldugu belirlenmistir (p<0,05). Erkek, herhangi bir hastalii olmayan, diizenli ilag
kullanmayan bireylerin giinliilk yasam aktivitesi puanlarinin daha ytiksek oldugu
saptanmistir (Tablo 5).

Tablo 5. Huzurevinde yasayan bireylerin sosyo-demografik 6zelliklerine gore giinliik
asam aktivitesi, yasam doyumu ve 6z-bakim giicii puan ortalamalari

Sosyo-demografik ézellikler Giinliik yasam Yasam doyumu | Oz-bakim giicii
aktivitesi Medyan (min- Medyan
Medyan max) (min-max)
(min-max)
Yas 55-75 18,00 (12-18) 20,00(0-33) 85,00 (32-108)
76-96 16,50 (10-18) 25,00 (18-30) 89,00 (73-114)
p=0,082 p=0,001" p=0,258
MU=345,000 MU=229,500 MU=377,500
Cinsiyet Kadin 16,00 (10-18) 22,50 (10-30) 85,50 (64-114)
Erkek 18,00 (12-18) 23,00 (0-33) 87,00 (32-102)
p=0,002" p=0,952 p=0,363
MU=239,000 MU=425,000 MU=368,500
Saglik durumunu Iyi 18,00 (16-18) 20,00 (9-33) 93,50 (82-114)
algilamasi** Orta 17,00 (10-18) 23,00 (0-30) 83,00 (32-108)
p=0,065 p=1,000 p=0,001"
MU=200,000 MU=294,000 MU=106,500
Tibbi bir hastalik Evet 16,00 (12-18) 21,00 (5-30) 84,00 (32-114)
tanisinin olma Hayir 18,00 (10-18) 25,00 (0-33) 88,50 (63-102)
durumu p=0,002* p=0,079 p=0,710
MU=258,500 MU=335,000 MU=429,500
Huzurevinde Var 17,00 (12-18) 21,00 (5-30) 87,00 (32-114)
diizenli ilag Yok 18,00 (10-18) 25,00 (0-33) 86,50 (70-102)
kullanimi p=0,020* p=0,125 p=0,956
MU=251,000 MU=290,500 MU=383,500
*p<0,05
**Saglik durumu “iyi”, “orta” ve “koti” olarak kategorize edilmistir. Kotii olarak ifade eden
bulunmamaktadir.

Yasa gore yasam doyumu puanlarn arasinda anlaml fark oldugu (p<0,05), 76-96 yas
arasindaki bireylerin yasam doyumu puanlarinin daha yiiksek oldugu saptanmistir.

Saghk durumunu algilama durumuna gore 6z-bakim giicii puanlar1 arasinda anlamh
fark oldugu (p<0,05), saglik durumunu iyi olarak algilayan bireylerin 6z-bakim giicli
puanlarinin daha yiiksek oldugu belirlenmistir.

Arastirmada, yasa gore giinliik yasam aktivitesi ve 6z-bakim giicii puanlar1 arasinda;
cinsiyete, tibbi bir hastalik tanisinin olma ve diizenli ila¢ kullanma durumuna goére
yasam doyumu ve 6z-bakim giicli puanlar arasinda; saglik durumunu algilamasina
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gore gilinliik yasam aktivitesi ve yasam doyumu puanlar1 arasinda istatistiksel olarak
anlaml fark olmadig1 saptanmistir (p>0,05) (Tablo 5).

Egitime, medeni duruma, diizenli geliri olma, gelirin giderini karsilama, ¢ocuklarinin
olmasi, herhangi bir cihaz kullanma, sigara igme durumuna, huzurevinde kalma
suresine, huzurevinde kalma nedenine, ziyaretgilerinin gelme durumuna gore giinliik
yasam aktivitesi, yasam doyumu ve 6z-bakim glicii puanlar1 arasinda istatistiksel
olarak anlaml fark olmadig1 bulunmustur (p>0,05).

4. TARTISMA

Yaslanma, ayricaliksiz her canlida goriilen, tiim islevlerde azalmaya neden olan,
suregelen ve evrensel olmakla beraber, insan hayatinda dogumdan itibaren gelisen
fizyolojik ve geri déniilmez bir siirectir (Cuhadar vd., 2006; inamir vd., 2013). Yasin
ilerlemesi ile birlikte saglik problemleri artmakta, bireylerde fizyolojik, ruhsal ve
bilissel alanlarda bazi degisimler yasanmaktadir (Molarius ve Janson, 2002). Bu
degisimler, bireylerin giinliik yasam aktivitesini stirdiirmesine engel olarak 6z-bakim
glclinlin ve yasamdan alinan doyumun azalmasina neden olabilmektedir.
Huzurevinde yasayan orta yas ve yash bireylerde giinliik yasam aktiviteleri, 6z-bakim
glicli ve yasam doyumunun incelenmesi amaci ile yapilan bu arastirmada, giinliik
yasam aktivitesi puan ortalamasi 16,40+2,15, 06z-bakim giicii puan ortalamasi
84,50+14,15, yasam doyumu puan ortalamasi ise 20,96+6,92 olarak bulunmustur.
Calismada, huzurevinde yasayan bireylerin ¢ogunlugunun (% 88,5) giinliik yasam
aktivitelerini yapma konusunda bagimsiz, az bir kisminin (% 11,5) ise yar1 bagimh
oldugu saptanmistir. Bu sonuglara gore; bireylerin ¢ogunlugunun giinlik yasam
aktivitelerini bagimsiz olarak yapabildigi, 6z-bakim giiciiniin ve yasam doyumlarinin
ortanin Uzerinde oldugu soylenebilir. Kuzeyli Yildirnrm ve Karadakovan (2004)
calismalarinda; bireylerin giinliik yasam aktivitesi puanlarini ¢calismamiza gére daha
diisitk bulmustur. Calismamizdaki sonuca benzer sekilde Ozkahraman vd. (2010),
yashlarin  %37,4’inlin giinlik yasam aktivitelerini yaparken tam bagimsiz,
%35,2’sinin orta derecede bagimli oldugunu, Sabanciogullar1 vd. (2007) kurumda
yasayan yashlarin %50,5’inin temel gilinlik yasam aktivitelerinde bagimsiz,
%47,6'simin yar1 bagimh oldugunu saptamistir. Bagalan iz (2010) ise huzurevindeki
yash bireylerin 6z-bakim giiclinii orta, yasam doyumlarinin ise yiiksek oldugunu
belirlemistir. Bu bulgularin, calisma bulgularimizdan farkli olmasinin nedeninin
orneklem gruplarinin farkli olmasindan kaynakli olabilecegi diisiiniilmektedir.
Calisma bulgularimiza benzer sekilde Altay ve Aydin Avci (2009) calismalarinda, 6z-
bakim giicii puanlarini 86,4+18,8, Ugurlu vd. (2010) 92,28+19,45, Karag6zoglu vd.
(2012) 82,68+16,39, Yildirim vd. (2007) ise 98,80+18,81 olarak bulmustur. Dahlan
vd. (2010) calismamizda kullanilan 6l¢cegi kullanarak yaptiklarn ¢alismada, yasam
doyumu puan ortalamasimi g¢alismamizla benzer olarak 20,2%#4,1 oldugunu
saptamistir.

Huzurevinde yasayan bireyler giinliik yasam aktivitelerini bagimsiz olarak yaptikca
0z-bakim giicii artmakta, 6z-bakim giicii arttikca yasam doyumu da artmaktadir. Yas
ilerledikce bireylerde fiziksel, ruhsal ve bilissel islevlerde belirgin yetersizlikler ortaya
¢ikmakta ve giinliik yasam aktiviteleri sinirlanmakta, hatta giderek engellenmektedir
(Berberoglu vd., 2002). Boylece bireyler, giinliik yasam aktivitelerini yerine getirirken
daha bagimh hale gelebilmektedir. Oz-bakim, yasami ve saghgi siirdiirmek icin
bireyler tarafindan baslatilan ve gerceklestirilen etkinliklerdir. Bireyin kendi sagligina
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strekli katilimi, bazi aktiviteleri kendilerinin yapmalari konusunda ¢aba sarf etmeleri
ve yetenekleridir (Tekir vd., 2012). Bu baglamda calismamizdan elde edilen sonug;
bireylerin yasamlarini siirdiiriirken aktivitelerini yapma konusunda ne kadar
bagimsiz olurlarsa o diizeyde de kendilerini gii¢lii hissedebilecekleri ve yasam
doyumlarinin artabilecegi seklinde aciklanabilir. Ozer (2001) c¢alismasinda,
huzurevinde kalan yash bireylerin tirnak kesme ve disarida dolasma gibi giinliik
yasam aktiviteleri ile 6z-bakim giicli arasinda anlamli fark oldugunu saptamistir.
Calismamizdaki sonuca benzer sekilde Altay ve Aydin Avci (2009) ve Cimen’in (1996)
¢alismalarinda, yasam doyumu ile 6z-bakim giicli arasinda pozitif yonlii anlaml iliski
oldugu bulunmustur.

Calismamizda, erkek bireylerin giinlilk yasam aktivitelerini daha bagimsiz yaptig
saptanmustir. Jiang vd. (2002) ve Ulusel vd. (2004) yaptiklan calismalarda toplum
icinde yasayan yash kadinlarin giinliik yasam aktivitelerinde daha bagiml oldugunu
saptamistir. Berberoglu vd. (2002) huzurevinde yasayan kadinlarin giinliik yasam
aktivitelerini yerine getirirken daha bagiml oldugunu bulmustur. Aylaz vd. (2005) ise,
ulasim araglarimi kullanabilme ve yiiriiyebilme bakimindan erkeklerin % 61,0'1nin,
alisveris yapabilme bakimindan da % 63,4’liiniin bagimsiz oldugunu saptamistir. Bu
bulgular, calisma sonucumuz ile uyumluluk gostermektedir. Calismamizdan farkh
olarak Tel vd. (2006), kurumda yasayan kadin yashlarin yar1 bagimh diizeyde
aktivitelerini siirdiirdiiklerini saptamistir.

Herhangi bir hastaligi olmayan ve diizenli ila¢ kullanmayan bireyler giinliik yasam
aktivitelerini yapma konusunda daha bagimsizdir. Yasin ilerlemesi ile beraber saglik
sorunlar1 artmakta ve viicut fonksiyonlarinda kayiplar olusmaktadir. Buna bagh
olarak da, bireyler saglk sorunlan icin ila¢ kullanabilmektedir. ila¢ kullanimi,
istenmeyen yan etkilere neden olabilecegi i¢in bireyleri giinliik yasam aktivitelerinde
daha bagimh hale getirebilmektedir. Calismamizda, huzurevinde kalan bireylerin
yaridan fazlasinda en az bir hastalik tanisi (% 57,4) ve duizenli ila¢ kullanimi (% 70,5)
bulunmaktadir. Yapilan bir ¢alismada kurumda yasayan kronik hastalifi olan ve
strekli ila¢ kullanan bireylerin gilinliik yasam aktivitesi puanlarinin bagimh diizeyde
oldugu saptanmistir (Tel vd., 2006).

Yasam doyumu, kisinin yasamdan ne istedigi ile ne elde ettiginin karsilastirilmasindan
elde edilen sonugtur (Tambag, 2013). Calismamizda, yas aralif1 76-96 arasinda olan
bireylerin yasam doyumu puanlar1 daha yiiksektir. Altay ve Aydin Avci'nin (2009)
calismasinda, huzurevindeki yashlarda yasam doyumu puanlarinin 75-84, Ardahan
vd.’nin (2012) 85 yas ve lizeri yas grubunda, Dahlan vd.’nin (2010) 70-79 yas
arasinda, Oner’in (2014) cahsmasinda ise 71-80 yaslar arasinda yiiksek diizeyde
bulunmakla birlikte istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir. Subagsi ve
Hayran’nin (2005) iilkemizde ii¢ farkli ilde yaptig1 calismada da yas gruplari ile yasam
doyumu arasinda fark olmadigi saptanmistir. Calisma bulgumuzdan fakli olarak
Mele'ndez vd. (2009), calismalarinda yas ile yasam doyumu arasinda negatif yonli
anlaml iliski oldugunu bulmustur. Bu bulgularin, ¢alisma bulgularimizdan farkh
olmasinin nedeninin 6rneklem gruplarinin farkli boélgelerde bulunmasi ve farkh
sosyo-demografik dzelliklere sahip olmasindan kaynakli olabilecegi diisiiniilmektedir.
Fakat calismamizla uyumlu olarak Cimen (1996), 70-79 yas arasindaki yaslhlarn,
Mollaoglu vd. (2010) ise, 65-74 yas arasindaki bireylerin yasam doyumlarinin daha
yiiksek oldugunu bulmustur.
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Saghk durumunu iyi olarak algillayan bireylerin 6z-bakim giicii puanlarnt daha
yiksektir. Bireylerin, saglik ve iyilik algisi arttikca 6z-bakimini yerine getirmesi de
artmaktadir. Oz-bakim giicii, bireyin yasamini siirdiirmek icin gerekli olan saghk
etkinligini baslatma ve uygulama yetenegini gostermektedir (Tekir vd., 2012).
Yaslanma ile birlikte bireyler, 6énceden yaptiklar isleri yapmakta giicliilk ¢cekmekte,
bagkalarina bagimli ya da yar1 bagimh hale gelebilmektedir. Bu durum; yashlarin
saglik algisini ve 6z-bakim giiciinii azaltabilmektedir (Altay ve Aydin Avci, 2009). Yash
bireyler, fiziksel ve ruhsal olarak kendilerini iyi hissettiklerinde, sagliklarini
surdiirmek icin gerekli olan davramislari yapabilmekte, yasamdan daha ¢ok zevk
almakta, mutlu hissetmekte ve kendilerine bakabilme gli¢leri de artabilmektedir.
Calismamizdan elde edilen sonug ile uyumlu olarak Yildirim vd. (2007) tarafindan
yuriitilen bir ¢alismada, huzurevinde yasayan ve fizik saghgimi “iyi” olarak
degerlendiren bireylerin “orta” ve “kotii” olarak degerlendirenlere gore 6z-bakim
glcli puan ortalamalarinin daha yiiksek oldugunu saptamistir. Aydin'in (2010)
calismasinda da, fiziksel saghginmi ¢ok iyi olarak degerlendiren yash bireylerin 6z-
bakim giiciiniin daha yiiksek oldugu bulunmustur.

5. SONUC VE ONERILER

Huzurevinde yasayan bireylerin cogunlugu, giinlik yasam aktivitelerini bagimsiz
olarak yapabilmektedir. Orta yas ve yash bireyler giinliik yasam aktivitelerini
bagimsiz olarak yapabildik¢e 6z-bakim giicli diizeyleri de artmakta, 6z-bakim giicii
arttikca yasam doyumu da artmaktadir.Erkek, herhangi bir hastalifi olmayan ve
diizenli ila¢ kullanmayan bireyler giinliik yasam aktivitelerini daha bagimsiz olarak
yapmaktadir. Yaglari 76-96 arasinda olan bireylerin yasam doyumlar1 daha ytiksektir.
Ayrica, saglik durumunu iyi olarak algilayan bireylerin 6z-bakim giicii de daha
yiiksektir. Bu sonuglar dogrultusunda;

® Huzurevinde yasayan bireylerin o0zellikle de kadinlarin, giinlik yasam
aktivitelerini daha bagimsiz siirdlirmelerinin desteklenmesi

® Huzurevinde yasayan bireylerin, giinliik yasam aktivitelerini yerine getirirken
kurum ¢alisanlarindan yardim almalari

® Huzurevinde yasayan bireylerin, diizenli saglik kontrollerinin yaptirilmasi ve ilag¢
kullanimlarinin takip edilmesi

® Yaglilarla calisan saglik profesyonellerine yashilik siireci gibi konularda egitim
verilmesi

® Huzurevinde kalan yaslilarin, giinliik yasam aktiviteleri, 6z-bakim giicii ve yasam
doyumunu etkileyen faktorlerin dikkate alinarak verilecek bakimin planlanmasi
ve uygulanmasi 6nerilmektedir.

® Ayrica, arastirmanin 6rnekleminin kiiciik olmasi nedeniyle daha biiyiik 6rneklem
gruplarinda da benzer ¢alismalarin yapilmasi énerilmektedir.

Arastirmanin sinirhliklar

Bu arastirmanin 6rnekleminden elde edilen bulgular, yapildigi 6rneklem grubunu
kapsamasi ve 6rneklem sayisinin az olmasi nedeniyle genellenemez.
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