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Bu çalışmanın amacı, 6 Şubat 2023 tarihinde Türkiye'nin Kahramanmaraş ilinde meydana gelen ve geniş bir coğrafyayı 
etkileyen doğal afet sonrasında, Hatay ilinde depremi yaşayan bireylerde travma gelişip gelişmediğini, gelişen travmanın düzeyini ve 
travma yüklerinin hangi alt boyutlarda yoğunlaştığını ortaya koymaktır. Araştırmanın evrenini Türkiye’nin Hatay ilinde ikamet eden 
ve 6 Şubat depremini deneyimlemiş 18 yaş ve üzeri bireyler oluşturmaktadır. Verilerin toplanmasında tanımlayıcı sorular ile 
Tanhan ve Kayri (2013) tarafından geliştirilen 20 soruluk Deprem Sonrası Travma Düzeyini Belirleme Ölçeği (DSTDBÖ)’nden 
yararlanılmıştır. Veriler, çevrimiçi anket formu kullanılarak toplanmıştır. Araştırma 418 kişinin katılımıyla gerçekleştirilmiştir. 
Verilerin analizinde IBM SPSS Statistics 25 programı kullanılmış ve veriler %95 güven aralığında, p<0,05 anlamlılık düzeyinde 
incelenmiştir. Araştırma bulgularında kadın katılımcıların ortalama puanları tüm alt boyutlarında erkek katılımcılara göre anlamlı 
olarak daha yüksek bulunmuştur. Evli katılımcıların ortalama puanları duyuşsal yapı, bilişsel yapı ve uyku problemi alt boyutlarında 
bekâr katılımcılara göre anlamlı olarak daha yüksek bulunmuştur. Daha önceden deprem deneyimi olmayan katılımcıların ortalama 
puanları deprem deneyimi olanlara göre davranışsal problem alt boyutunda anlamlı olarak daha yüksek bulunmuştur. Deprem 
deneyimi olmayan katılımcıların davranışsal problemlerde daha yüksek puanlar almış olması deprem deneyiminin travma belirtileri 
üzerindeki etkisini vurgularken, yaş ve eğitim düzeyinin de travma belirtilerini etkilediği saptanmıştır.   

Anahtar Kelimeler: Deprem Sonrası Travma Düzeyi, Doğal Afet, Hatay, Travma Sonrası Stres Bozukluğu 

 

Examination of Post-Earthquake Trauma Symptoms in Hatay 
Province 

 
ABSTRACT 

In this study, it is aimed to reveal whether trauma developed in individuals who experienced the earthquake in Hatay province 
after the natural disaster that occurred on February 6, 2023 in Kahramanmaraş province of Türkiye and affected a wide 
geography, the level of trauma that developed and in which sub-dimensions the trauma burdens were concentrated. The 
population of the research consists of individuals aged 18 and over who reside in Hatay province of Türkiye and experienced the 
February 6 earthquake. Descriptive questions and the 20-question Post-Earthquake Trauma Level Determination Scale 
(DSTDBÖ) developed by Tanhan and Kayri (2013) were used to collect data. Data was collected using an online survey form. 
The research was conducted with the participation of 418 people. IBM SPSS Statistics 25 program was used to analyze the data 
and the data were examined at a 95% confidence interval and a significance level of p<0.05. In the research findings, the average 
scores of female participants were found to be significantly higher than male participants in all sub-dimensions. The average 
scores of married participants were found to be significantly higher than single participants in the affective structure, cognitive 
structure and sleep problem subscales. The average scores of participants who had no previous earthquake experience were found 
to be significantly higher in the behavioral problem subscale than those with earthquake experience. The fact that participants 
without earthquake experience received higher scores in behavioral problems emphasizes the effect of earthquake experience on 
trauma symptoms, while it was determined that age and education level also affected trauma symptoms. 

Keywords: Post-Earthquake Trauma Level, Natural Disaster, Hatay, Post-Traumatic Stress Disorder 
 

1. Giriş 
Travma sonrası stres bozukluğu (TSSB) doğal afetlerden sonra sıkça ve yaygın olarak görülen bir 

bozukluk olarak ifade edilebilmektedir (Aslan & Önal, 2024) TSSB tipik olarak hem doğrudan hem de 
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dolaylı olarak travmatik bir olaya maruz kalmanın ardından ortaya çıkmaktadır. Buna ek olarak yetersiz ve 
kronik olabilen bir dizi klinik semptomun başlaması ve devam etmesi ile sıklıkla karakterizedir (American 
Psychiatric Association, 2013). TSSB rahatsızlığının ana düşüncesi yaşamın sona ereceği anlayışına 
dayanmaktadır (Demir & Öter, 2023). Travma sonrası stres bozuklukları bazı vakalarda kronik hale 
gelmekte ve maruziyetten yıllar sonra bile semptomlar devam edebilmektedir (Jin vd., 2019). 

Son otuz yıl içerisinde afetlerden sonra yapılan araştırmalar, afetlere maruz kalan kişilerde TSSB 
yükünün önemli olduğunu göstermektedir (Neria vd., 2008). Bununla birlikte afet sonrası TSSB gelişen 
bireylerde uyku sorunlarının da meydana gelmesi iyileşme sürecini yavaşlatabilmektedir (Karasu vd., 2024). 
Dolayısıyla doğal afetlere maruziyetin ruh sağlığına yönelik olumsuz sonuçları artırdığı ve literatürde 
bunlardan en yaygın olarak bildirilenlerin ise anksiyete, depresyon ve TSSB olduğu belirlenmiştir (Yayla 
vd., 2025). 

Afet sonrasında gelişen TSSB sosyodemografik ve arka plan faktörleri, olaya maruz kalma özellikleri, 
sosyal destek faktörleri ve kişilik özellikleri dahil olmak üzere bir dizi bağlantıyla ilişkilidir (Yazawa vd., 
2023). Örneğin afetle gelişen travma sonrası dönemde bireyin abartılı şekilde irkilme tepkisi göstermesi, 
her an tetikte olma hali, odaklanma problemi, uyku bozuklukları, öfke patlamaları, ölüm korkusu, olayla 
ilgili sık sık kâbus görme, kendi ve başkalarıyla ilgili olumsuz düşüncelerde bulunma gibi birtakım tepkiler 
meydana gelebilmektedir (American Psychiatric Association, 2013). Son on yılda yapılan araştırmalar, 
meydana gelen afet sonrası TSSB yükünün hem kısa hem de uzun vadede insan hayatını olumsuz yönde 
etkileyebildiğini göstermiştir (Liang vd., 2019). Çünkü afetten etkilenen bireylerin yaşamında en sık görülen 
problemin psikiyatrik bozukluklar olduğu kabul edilmektedir (Acharya Pandey vd., 2023). 

İnsanlık tarihi boyunca depremler çok sayıda ölüme ve yaralanmaya neden olan en yıkıcı ve sık görülen 
doğal afetler arasında yer almaktadır. Depremler sadece fiziksel yapıları ile değil, aynı zamanda toplumların 
psikolojik dengesini de alt üst edebilen bir güce sahiptir. Depremler, yer sarsıntılarının neden olduğu panik, 
korku, can kaybı, yıkım ve evsiz kalma gibi etkilerle birlikte birçok insanı travmatik deneyimlere maruz 
bırakmaktadır (Karabacak Çelik, 2023). Depremler TSSB yükünü etkileyen doğal olaylardır. Yapılan bir 
çalışmada depremden sağ kurtulanların yaklaşık %25'inin afet sonrasında TSSB yaşadığı bulunmuştur (Dai 
vd., 2016). 

Deprem riski yüksek bir coğrafyada yer alan Türkiye, 6 Şubat 2023 tarihinde Kahramanmaraş merkezli 
7.8 ve 7.5 büyüklüğündeki iki depremle sarsılmıştır. Dokuz saat arayla gerçekleşen bu depremler 11 ili 
etkilemiş, resmi rakamlara göre 53.537 kişi hayatını kaybetmiş ve 107.213 kişi yaralanmıştır (Bayram, 2024). 
Türkiye’nin modern tarihinin en ölümcül doğal afeti olarak kayıtlara geçen bu felaket (Bal & Akgül, 2023), 
özellikle Hatay ilinde büyük yıkıma yol açmıştır. Cumhurbaşkanlığı Strateji ve Bütçe Başkanlığı (2023) 
raporuna göre, depremden etkilenen 11 ildeki 5.649.317 konuttan 1.929.313’ü hasar almış; Hatay, 215.255 
ağır hasarlı ve yıkık konutla en çok etkilenen illerden biri olmuştur. Bu yıkımlar, tehlikeli atık ve asbest gibi 
sağlık risklerini de beraberinde getirmiştir (Doğdu & Alkan, 2023). 

Türkiye’de 6 Şubat 2023 tarihinde meydana gelen depremler sonucunda Hatay’da on binlerce insan 
hayatını kaybetmiştir. Hatay ilinin coğrafi olarak birinci dereceden deprem bölgesinde bulunması (Duruel 
& Avşar Arık, 2023) ve ortaya çıkan bu ağır bilançonun ardından afetzede bireylerin yaşadığı travmatik 
sorunların ve travma alt boyutlarının ortaya çıkarılması önemli bir konudur. Deprem sonrası travma 
düzeyinin belirlenmesi, afetten etkilenen bireylerin gereksinimlerini doğru bir şekilde anlayabilmek ve 
ihtiyaç duyulan sağlık hizmetlerini daha verimli planlayabilmek açısından önem arz etmektedir. Literatür 
incelendiğinde Hatay ili özelinde deprem sonrası travma düzeyinin belirlenmesi konusunda herhangi bir 
çalışmaya ulaşılamamıştır. Bu durum çalışmanın çıkış noktasını ortaya koymaktadır. 

 
2. Konu ile İlgili Yapılmış Çalışmalar 
Karaarslan vd., (2023) tarafından Türkiye’nin Adana ilinde görev yapan ilkokul öğretmenlerinin 

Kahramanmaraş depremlerinden sonraki durumluk kaygı düzeylerinin incelendiği bir çalışma yapılmıştır. 
Bu çalışmaya göre; kadın öğretmenlerin erkek öğretmenlere kıyasla kaygı düzeyleri daha yüksek 
bulunmuştur. Bununla birlikte yaş ile deprem sonrası kaygı düzeyleri arasındaki ilişkiye bakıldığında 61 yaş 
ve üzeri öğretmenlerin diğer gruplara göre kaygı düzeyleri daha yüksek bulunmuştur. 
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Karabacak Çelik (2023) tarafından 6 Şubat 2023 tarihindeki depremlerden etkilenen Kahramanmaraş’ın 
Pazarcık ve Elbistan ilçelerinde depremi yaşayan 188 yetişkin birey üzerinde travma sonrasında meydana 
gelen belirtilerin umut ve iyi oluş arasındaki ilişkiyi inceleyen bir çalışma gerçekleştirilmiştir. Çalışmada 
Tanhan ve Kayri (2013) tarafından geliştirilen Deprem Sonrası Travma Düzeyini Belirleme Ölçeği 
(DSTDBÖ) kullanılmıştır. Kişilerin travmatize olma durumları Tanhan ve Kayri (2013) çalışmasında 
belirlenen eşik sınırı “52,385±5,051” olarak kabul edilmiştir. Çalışma sonucunda bireylerin travmatize 
olma değeri 71.47 olarak bulunmuştur. Bu sonuca göre bireylerin travmatize olma durumu eşik değerden 
oldukça yüksek olarak bulunmuştur. 

Demir ve Bayramlar (2023) tarafından yapılan çalışmada ise Kahramanmaraş depremlerinin psikolojik 
etkileri ve bunlarla başa çıkmada fizyoterapi ve rehabilitasyon konuları incelenmiştir. Buna göre TSSB, 
depresyon ve anksiyete ile başa çıkmada uygulanan yöntemlerin; yoga, solunum, yüksek yoğunluklu direnç 
ve aerobik gibi egzersizler olduğu belirtilmiştir. 

Yıldız ve Öztürk (2023) tarafından yapılan çalışmada Kahramanmaraş depremlerinin çocuklara ve 
onların eğitimine olan etkileri belirlenmeye çalışılmıştır. Çalışma sonucunda çocukların depremlerden 
etkilendiği konular belirlenmiş ve çocuklara yönelik; dinleme, rutini devam ettirme, bilgilendirme, 
psikolojik destek verme, güvenli ortam sağlama, oyun ve iletişim konularının önemi vurgulanmıştır. 

Baran ve Işık (2023) tarafından yapılan çalışmada ise hemşirelerin deprem sonrasında meydana gelen 
travmanın strese olan etkisi üzerine bir çalışma gerçekleştirilmiştir. Çalışma sonucunda deprem kaygısı ile 
stres arasında pozitif bir ilişki olduğu bulunmuştur. Hemşirelerin %60,1’i ise korku kaynaklı olarak deprem 
bölgesinde çalışmak istemediğini belirtmiştir. Ayrıca hemşirelerin %96’sı doğal afetler konusunda eğitim 
almak istediğini belirtmiştir. 

Tüccar ve Yavuz (2023) tarafından Kahramanmaraş depremlerinden etkilenen 355 birey üzerinde 
depremin psikososyal etkilerini incelemek amacıyla bir çalışma gerçekleştirilmiştir. Çalışma sonuçlarına 
göre kadınların deprem sonrası travma düzeyi puanları erkeklere göre daha yüksek bulunmuştur. Ayrıca 
30-40 yaş aralığında olan kişilerin deprem sonrası travma düzeyi puanları diğer gruplara göre daha yüksek 
bulunmuştur. Aile üyelerinden kayıp yaşayan kişilerin puanları kayıp yaşamayanlara göre deprem sonrası 
travma düzeyi ölçeği ve davranış problemleri, heyecansal sınırlılık, duyuşsal, bilişsel yapı ve uyku problemi 
alt boyutlarında oldukça yüksek bulunmuştur. 

Uyar vd., (2023) tarafından Kahramanmaraş depremleri sonrasında sağlık çalışanlarının psikososyal 
destek biriminden danışmanlık alma verilerinin incelendiği retrospektif bir çalışma gerçekleştirilmiştir. 
Çalışmada hemşirelerin doktorlara kıyasla ve çocuğu olan sağlık çalışanlarının olmayanlara göre TSSB 
skorlarının anlamlı düzeyde yüksek olduğu bulunmuştur. 

Demirtaş vd., (2023) tarafından Kahramanmaraş depremlerinden etkilenen 30 öğretmen ve 8 okul 
yöneticisi üzerinde depremin travmalarını belirlemek amacıyla nitel bir çalışma gerçekleştirilmiştir. Çalışma 
sonucunda katılımcılar; depremin uyku düzeninin bozulması, ölüm korkusu, yakınını kaybetme korkusu ve 
çok katlı binalarda yaşama sorunlarına yol açtığını ifade etmişlerdir. 

Korucu ve Kaya (2023) tarafından yapılan derleme çalışmasında ise Kahramanmaraş depremlerinden 
etkilenen bireylerde gelişen travma sonrası stres bozukluğunun tedavisi ve yönetiminde temel beden 
farkındalık terapisi, uygulama araçları ve neticeleri konusunda ayrıntılı inceleme yapılmıştır. Sonuçta bu 
terapi yönteminin TSSB yönetiminde önemli bir araç olduğu ifade edilmiştir. 

Literatürde deprem bölgesindeki bireylerin ruhsal açıdan akut veya kronik şekilde etkilendiği 
görülmüştür. Bu nedenle, bireylerin travma düzeyini belirlemek ve başa çıkma stratejileri geliştirmek 
önemlidir. Ancak, Kahramanmaraş depremleri sonrasında Hatay ili özelinde travma düzeyini ve alt 
boyutlarını inceleyen bir çalışmaya ulaşılamamıştır. Bu araştırmanın, Hatay’daki travma yüklerini beş alt 
boyutta (davranışsal problem, heyecansal sınırlılık, duyuşsal, bilişsel yapı, uyku problemi) analiz ederek ve 
sosyodemografik etkileri ele alarak özgün bir katkı sağlayacağı düşünülmektedir. 
 

3. Yöntem 
3.1. Araştırmanın Amacı 
Bu çalışmanın amacı, Türkiye’de 6 Şubat 2023 tarihinde meydana gelen Kahramanmaraş merkezli 

depremler sonrasında, afetten en çok etkilenen Hatay ilinde bu depremi deneyimleyen bireylerde travma 
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meydana gelip gelmediğini, varsa travmanın düzeyini ve travma yüklerinin hangi alt boyutlarda 
yoğunlaştığını ortaya koymaktır. Çalışma, katılımcıların 6 Şubat 2023 depremine maruz kalma 
deneyimlerini temel almakta olup, daha önceki deprem deneyimlerinin travma üzerindeki yansımalarını da 
ek bir faktör olarak incelemektedir. 

 
3.2. Araştırmanın Örneklemi 
Çalışma tanımlayıcı tipte ve kesitsel olarak gerçekleştirilmiştir. Örneklem, Hatay ilinde 6 Şubat 2023 

depremini deneyimleyen 18 yaş ve üzeri bireylerden oluşmaktadır. Teorik olarak her ne kadar basit rastgele 
örnekleme yöntemi hedeflenmiş olsa da deprem sonrası koşullarda Hatay’da yaşayanların tam bir listesine 
erişim mümkün olmamıştır. Bu nedenle, çalışmada gönüllü katılımcılara online anket formu aracılığıyla 
ulaşılmıştır. Erkuş (2005)’e göre basit rastgele örnekleme, elde edilmek istenen bilgiyi etkileyen faktörlerin 
olmadığı durumlarda deneklere rastgele ulaşmayı gerektirir (Aktaran Yıldız, 2017). Dolayısıyla bu çalışmada 
veri toplama yöntemi bu ideale tam olarak uymamaktadır ve bu durum araştırmanın sınırlılıkları arasında 
belirtilmiştir. Çalışmanın evrenini, 2022 yılında Hatay ilinde adrese dayalı nüfus kayıt sistemi sonuçlarına 
göre ikamet eden 1.686.043 kişi oluşturmaktadır (TÜİK, 2023). Bu verilere dayalı hesaplama ile minimum 
örneklem büyüklüğü 384 kişi olarak belirlenmiş, eksik ya da hatalı doldurulan anket verileri dışlandıktan 
sonra 418 anket analize dahil edilmiştir. 

 
3.3. Veri Toplama 
Verilerin toplanmasında Tanhan ve Kayri (2013) tarafından geliştirilen Deprem Sonrası Travma 

Düzeyini Belirleme Ölçeği (DSTDBÖ)’nden yararlanılmıştır. DSTDBÖ olumsuz cümle formundan ibaret 
olan toplamda 20 maddeden oluşmaktadır. Ölçek, davranışsal problem, heyecansal sınırlılık, duyuşsal, 
bilişsel yapı ve uyku problemi olmak üzere beş alt boyuttan oluşmaktadır. TSSB belirtileri beşli likert 
dereceleme ile ölçeklendirilmiştir. Likert tarzındaki ifadeler; “Bana hiç uygun değil”, “Bana biraz uygun”, 
“Bana orta düzeyde uygun”, “Bana çok uygun”, “Bana tamamen uygun” biçimindedir. Ölçekte yer alan 
tüm maddeler olumsuz madde formundadır. Ölçekte ters madde bulunmamaktadır. Ölçekten alınabilecek 
en düşük puan 20 en yüksek puan ise 100’dür. Ölçekten alınan puanların artması bireylerin depremden 
etkilenme düzeylerinin de arttığını göstermektedir. Tanhan ve Kayri (2013) tarafından geliştirilen ölçekte 
52,385±5,051 puan aralığı orta düzey eşik değer olarak belirlenmiştir. Elde edilen sonuç bu değerin altında 
ise travmatize olma düzeyi düşük ve elde edilen sonuç bu değerin üzerinde ise travmatize olma düzeyi 
yüksek olarak belirlenmiştir. 

Kişisel bilgi formu; araştırmacılar tarafından oluşturulan ve araştırmaya katılan 18 yaş ve üzeri bireylerin 
demografik ve tanımlayıcı verilerinin değerlendirildiği sorulardan (cinsiyet, yaş, medeni durum, gelir 
durumu, aile yapısı, yaşadığınız yer, deprem deneyimi, bina hasar durumu, kayıp durumu, enkaz 
çalışmalarına katılım) oluşmaktadır. Veri toplama online ortamda oluşturulan anket formu yardımıyla 
gerçekleştirilmiştir. Anketler, sosyal medya platformları (Facebook, Twitter, İnstagram ve WhatsApp) 
aracılığıyla Hatay’da ikamet eden bireylere mümkün olduğunca geniş bir kitleye ulaştırılmaya çalışılmıştır. 
Ancak, deprem sonrası koşullarda Hatay’daki bireylerin tam bir listesine erişim sağlanamadığından, 
anketlerin kesin olarak kaç kişiye ulaştığı belirlenememiştir. Gönüllülük esasına dayalı olarak veri toplama 
gerçekleştirilmiş ve 15.07.2023-15.10.2023 tarihleri arasında toplanan yanıtlardan, eksik veya hatalı olanlar 
dışlandıktan sonra 418 anket analize dahil edilmiştir. Geri dönüş oranı, ulaşılan toplam kişi sayısı 
bilinmediğinden kesin olarak hesaplanamamış olup, bu durum çalışmanın sınırlılıkları arasında yer 
almaktadır. 

 
3.4. Verilerin Analiz Yöntemi 
Verilerin analizinde IBM SPSS Statistics 25 programı kullanılmış ve veriler %95 güven aralığında, 

p<0,05 anlamlılık düzeyinde incelenmiştir. Sosyo-demografik verilerin analizinde frekans ve yüzde 
dağılımları ve betimsel istatistikler hesaplanmıştır. Değişkenler arasındaki ilişkinin araştırılması ve test 
edilmesinde verilerin normallik varsayımları sağlandığı için analizlerde T testi ve One-way Anova 
parametrik testleri kullanılmıştır. 
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Araştırma kapsamının sadece Hatay ilinde ikamet eden 18 yaş ve üzeri kişilerden oluşması, 
katılımcıların ruhsal açıdan herhangi bir hastalığının bulunup bulunmadığı veya ilaç kullanıp kullanmadığı 
konusunda sorulara yer verilmemesi ve verilerin online anket yoluyla toplanması araştırmanın kısıtlılıklarını 
oluşturmaktadır. 

 
3.5. Araştırma Soruları 
Araştırmada aşağıdaki sorulara yanıt aranmıştır: 
• Tanımlayıcı özellikler ile deprem sonrası travma düzeyi arasında anlamlı farklılık var mıdır? 
•      Bireylerin travma düzeyi ile ilişkili faktörler arasında anlamlı farklılık var mıdır? 
 
3.6. Araştırmanın Etik Yönü 
Araştırmanın yürütülebilmesi için Üsküdar Üniversitesi Girişimsel Olmayan Araştırmalar Etik 

Kurulu’ndan 03.07.2023 tarih ve 61351342/Haziran 2023-46 sayılı etik kurul onayı alınmıştır. 
 
4. Bulgular 
Çalışmada kullanılan verilerin normal dağılıma uygunluğunun değerlendirilmesi amacıyla normallik 

analizi yapılmış ve Skewness ve Kurtosis değerlerine göre (Kim, 2013) verilerin normal dağılım gösterdiği 
belirlenmiştir. Dolayısıyla araştırmada parametrik testlerden yararlanılmış ve verilerin analizinde ikili 
demografik değişkenler için t testi ve çoklu değişkenler için Anova testleri kullanılmıştır. Analizler %5 
anlamlılık düzeyinde yapılmıştır. 

Analiz sonuçlarına göre Deprem Sonrası Travma Düzeyini Belirleme Ölçeği’nin Cronbach's Alpha 
değeri; α=,918 ve ölçeğin alt boyutlarında; davranışsal problem alt boyutu için α=,718, heyecansal sınırlılık 
boyutu için α=,857, duyuşsal alt boyutu için α=,698, bilişsel alt boyutu için α=,805 ve uyku problemi alt 
boyutu için α=,786 olarak bulunmuştur. Yapılan analiz sonucunda tüm alfa değerleri ölçeği güvenilirliğinin 
yüksek olduğunu göstermektedir. 

 
Tablo 1. Araştırmaya Katılanların Kişisel Bilgilerine İlişkin Bulgular 

Özellik Sayı Yüzde 

Cinsiyet   

Kadın 252 60,3 

Erkek 166 39,7 

Medeni Durumu   

Evli 249 59,6 

Bekar 169 40,4 

Deprem Deneyimi   

Var 297 71,1 

Yok 121 28,9 

Enkaz Çalışmasına Katılım   

Katıldım 123 29,4 

Katılmadım 295 70,6 

Yaş   

18-28 127 30,4 

29-39 143 34,2 

40-50 110 26,3 

51-67 38 9,1 

Eğitim Durumu   

İlkokul 40 9,6 

Lise 100 23,9 

Lisans 247 59,1 

Lisansüstü 31 7,4 

Gelir Durumu   

Gelir giderden fazla 68 16,3 

Gelir gidere eşit 162 38,8 

Gelir giderden az 188 45,0 
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Aile Yapısı 

Çekirdek 316 75,6 

Geniş 65 15,6 

Yalnız yaşayan 37 8,9 

İş Durumu   

Devam ediyor 120 28,7 

Devam etmiyor 145 34,7 

Hala belirsiz 58 13,9 

Bir süre işsiz kaldım 95 22,7 

Kayıp Durumu   

Aile 25 6,0 

Sadece yakın arkadaş 151 36,1 

Sadece yakın akraba 94 22,5 

Yakın akraba, arkadaş, aile 148 35,4 

Toplam 418 100 

 
Katılımcıların %60.3’ü kadınlardan ve %59,6’sı evlilerden oluşmaktadır. Katılımcıların %70.6’sı deprem 

sonrasında enkaz çalışmasına katılmadığını ve %34,7’si depremden sonra iş durumunun devam etmediğini 
belirtmiştir. Katılımcıların %75,6’sı çekirdek aile yapısına sahiptir ve %35,4’ü depremde aile, akraba ya da 
yakın arkadaş olarak gördüğü birini kaybettiğini belirtmiştir. Katılımcıların %34,2’si 29-39 yaş arasındadır 
ve %59,1’i lisans eğitim düzeyindedir. Katılımcıların %45’inin geliri giderinden azdır. Katılımcıların %71,1’i 
deprem deneyiminin olduğunu bildirmiştir. 

 
Tablo 2. Deprem Sonrası Travma Belirtileri Ortalama Puanları 

 X   SS Çarpıklık Basıklık 

Davranışsal problem 11,5 3,90 -,018 -,602 

Heyecansal sınırlılık 15,9 5,77 -,238 -,955 

Duyuşsal 13,8 3,73 -,389 -,388 

Bilişsel Yapı 15,6 3,82 -,908 -,298 

Uyku problemi 10,3 3,24 -,359 -,631 

Toplam Puan 67,2 16,76 -,520 -,112 

 
Deprem sonrası travma düzeyini belirleme ölçeğinden elde edilen 52,385±5,051 puan aralığı, bireylerin 

deprem sonrasında travmatize olduklarını gösteren belirli bir eşik değeri temsil etmektedir (Tanhan & 
Kayri, 2013). Bu eşik değerin üzerinde ve altında alınan puanlar, travmatize olma düzeyini yüksek veya 
düşük olarak nitelendirmektedir. Deprem sonrası travma belirtileri ölçeğinden elde edilen toplam puan 
ortalaması incelendiğinde, bu puanın ölçeğin belirlediği eşik değerden daha yüksek olduğu 
gözlemlenmektedir (67,2±16,76). 
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Tablo 3. Deprem Sonrası Travma Düzeyini Belirleme Ölçeğinin Tanımlayıcı Özellikler Açısından 
Değerlendirilmesi (T testi) 

 
DSTDB 
toplam 

Davranışsal 
problem 

Heyecansal 
sınırlılık 

Duyuşsal 
Bilişsel 

Yapı 
Uyku 

problemi 

ÖZELLİK x   ±SS x   ±SS x   ±SS x   ±SS x   ±SS x   ±SS 

Cinsiyet       

Kadın 3,59±,761 3,11±,960 3,42±1,08 3,65±,888 4,15±,831 3,70±1,02 

Erkek 3,00±,826 2,55±,902 2,80±1,16 3,15±,920 3,54±1,01 3,05±1,05 

Test ve P değeri 
t=7,482 
P= ,000 

t=6,057 
P= ,000 

t=-5,600 
P= ,000 

t=5,595 
P= ,000 

t=6,699 
P= ,000 

t=6,254 
P= ,000 

Medeni Durum       

Evli 3,44±,786 2,95±,963 3,22±1,11 3,57±,896 4,00±,888 3,53±1,01 

Bekar 3,24±,899 2,80±,993 3,12±1,21 3,27±,960 3,78±1,03 3,31±1,16 

Test ve P değeri 
t=2,250 
P=,025 

t=1,508 
P=,132 

t=,883 
P=,378 

t=3,274 
P=,001 

t=2,255 
P=,025 

t=1,988 
P=,048 

Deprem Deneyimi       

Var 3,32±,854 2,82±,967 3,11±1,170 3,42±,954 3,89±,968 3,41±1,125 

Yok 3,46±,789 3,05±,986 3,33±1,109 3,52±,881 3,94±,926 3,51±,962 

Test ve P değeri 
t=-1,573 
P=,105 

t=-2,120 
P=,035 

t=-1,765 
P=,085 

t=-,924 
P=,356 

t=-,467 
P=,641 

t=-,890 
P=,374 

Enkaz Çalışmasına 
Katılım 

      

Katıldım 3,28±,924 2,91±,993 3,02±1,258 3,35±,963 
3,84±1,04

7 
3,38±1,179 

Katılmadım 3,39±,799 2,88±,971 3,24±1,105 3,49±,919 3,94±,914 3,46±1,038 

Test ve P değeri 
Z=-1,137 
P=,257 

Z=,312 
P=,755 

Z=-1,722 
P=,087 

Z=-1,342 
P=,180 

Z=-,948 
P=,344 

Z=-,725 
P=,493 

 
Araştırmanın analiz sonuçlarına göre, katılımcıların cinsiyetleri ile DSTDB ölçeği ve alt boyutları 

arasında anlamlı farklılıklar bulunmuştur (p<0,05). Elde edilen ortalama puanlarına göre (x  : 3,59, 3,11, 
3,42, 3,65, 4,65 ve 3,70), kadın katılımcıların deprem sonrası travma düzeyleri, DSTDB ölçeği ve alt 
boyutlarında erkek katılımcılara göre anlamlı düzeyde daha yüksek bulunmuştur. 

Katılımcıların medeni durumlarına bakıldığında ise; DSTDB ölçeği ve alt boyutları olan duyuşsal, 
bilişsel yapı ve uyku problemi açısından anlamlı farklılıklar bulunmuştur (p <0,05). Elde edilen ortalama 

puanlarına göre (x : 3,44, 3,57, 4,00, 3,53), evli katılımcıların deprem sonrası travma düzeyleri, bu alt 
boyutlarda bekar katılımcılara göre anlamlı bir şekilde daha yüksek puanlar elde edilmiştir.  

Deprem deneyimi değişkenine göre bulgular incelendiğinde davranışsal problem alt boyutunda anlamlı 
farklılıklar bulunmuştur (p <0,05). Daha önce deprem deneyimi olmayan katılımcıların deprem deneyimi 

olan katılımcılara göre davranışsal problem puanının daha yüksek olduğu görülmüştür (x   =3,05). Ayrıca 
bireylerde enkaz çalışmasına katılım durumuna bakıldığında ise DSTDB ölçeği ve alt boyutları arasında 
anlamlı bir farklılık gözlemlenmemiştir (p>0,05). 
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Tablo 4. Deprem Sonrası Travma Düzeyini Belirleme Ölçeğinin Tanımlayıcı Özellikler Açısından 
Değerlendirilmesi (Anova Testi) 

 
DSTDB 
toplam 

Davranışsal 
problem 

Heyecansal 
sınırlılık 

Duyuşsal Bilişsel 
Uyku 

problemi 

ÖZELLİK x   ±SS x   ±SS x   ±SS x   ±SS x   ±SS x   ±SS 

Yaş       

18-28a 3,28±,925 2,91±1,053 3,19±1,231 3,20±,931 3,83±1,026 3,29±1,181 

29-39b 3,36±,810 2,88±,996 3,09±1,175 3,45±,932 3,95±,900 3,57±1,000 

40-50c 3,45±,776 2,94±,898 3,26±1,073 3,65±,902 3,99±,910 3,46±1,076 

51-67d 3,36±,811 2,71±,841 3,23±1,067 3,71±,849 3,79±1,039 3,40±1,004 

Test ve P değeri 

F=,851 
P= ,467 

F=,574 
P=,633 

F=,474 
P=,701 

F=6,051 
P=,000 

F=,851 
P=,466 

F=1,548 
P= ,202 

   a<c-d   

Eğitim Durumu       

İlkokula 3,06±,896 2,65±1,066 2,70±1,130 3,27±,981 3,63±1,132 3,06±1,021 

Liseb 3,37±,935 3,00±1,044 3,31±1,244 3,37±,961 3,83±1,086 3,34±1,167 

Lisansc 3,41±,780 2,89±,931 3,18±1,122 3,41±,920 4,00±,861 3,55±1,028 

Lisansüstüd 3,33±,840 2,85±,980 3,23±1,092 3,52±,874 3,83±,920 3,34±1,172 

Test ve P değeri 

F= 1,977 
P=,117 

F=1,187 
P=,314 

F=2,090 
P=,101 

F=1,208 
P=,307 

F=2,205 
P=,087 

F=2,971 
P=,032 

     a<d 

Gelir Durumu       

Gelir giderden fazlaa 3,31±,946 2,90±1,072 3,27±1,189 3,37±1,002 3,77±1,100 3,22±1,188 

Gelir gidere eşitb 3,19±,879 2,73±,993 2,91±1,196 3,33±,947 3,78±,883 3,31±1,131 

Gelir giderden azc 3,52±,726 3,02±,910 3,38±1,064 3,58±,883 4,07±,933 3,63±,963 

Test ve P değeri 

F=7,043 
P=,001 

F=3,790 
P=,023 

F=7,703 
P=,001 

F= 3,276 
P=,039 

F=4,867 
P=,008 

F=5,622 
P=,004 

b<c b<c b<c b<c b<c a<c 

Aile Yapısı       

Çekirdeka 3,34±,809 2,85±,9655 3,13±3,135 3,46±,905 3,91±,931 3,45±1,047 

Genişb 3,56±,835 3,18±,9995 3,52±3,526 3,55±,980 4,08±,903 3,45±1,112 

Yalnız yaşayanc 3,14±1,018 2,72±,9671 2,98±2,983 3,16±1,054 3,62±1,180 3,30±1,308 

Test ve P değeri 

F=3,141 
P=,044 

F=3,637 
P=,027 

F=3,753 
P=,024 

F=2,117 
P=,122 

F=2,665 
P=,071 

F=,329 
P=,720 

c<b a<b a<b    

İş Durumu       

Devam ediyora 3,20±,881 2,72±,952 2,96±1,188 3,30±,984 3,79±1,022 3,33±1,124 

Devam etmiyorb 3,50±,786 3,02±,972 3,36±1,127 3,61±,854 3,99±,889 3,54±1,003 

Hala belirsizc 3,40±,767 2,99±,967 3,30±1,038 3,40±,859 3,94±,858 3,39±1,041 

Bir süre işsiz kaldımd 3,33±,875 2,83±,999 3,11±1,185 3,42±,998 3,91±1,019 3,44±1,160 

Test ve P değeri 

F=2,863 
P=,037 

F=2,419 
P=,066 

F=3,021 
P=,030 

F=2,702 
P=,045 

F=,953 
P=,415 

F=,896 
P=,443 

a<b  a<b a<b   

Kayıp Durumu       

Ailea 3,29±1,025 2,85±1,070 3,22±1,282 3,34±1,181 3,78±1,153 3,29±1,259 

Sadece yakın arkadaşb 3,17±,891 2,75±1,030 3,01±1,184 3,23±,936 3,68±1,030 3,26±1,123 

Sadece yakın akrabac 3,44±,771 2,91±,938 3,23±1,148 3,51±,901 4,09±,899 3,53±1,129 

Yakın akraba, arkadaş,ailed 3,51±,755 3,03±,917 3,31±1,098 3,65±,862 4,05±,824 3,59±,945 

Test ve P değeri 

F=4,489 
P=,004 

F=2,023 
P=,110 

F=1,731 
P=,160 

F=5,437 
P=,001 

F=5,385 
P=,001 

F= 2,772 
P=,041 

b<d   b<d b<c b<c 

Post-Hoc testi =Tukey 

 
ANOVA testi sonuçlarına göre, duyuşsal alt boyutun yaşa göre anlamlı farklılık gösterdiği bulunmuştur 

(p<0,05). Farkın hangi yaş gruplarından kaynaklandığını belirlemek amacıyla post-hoc testlerinden Tukey 

testi yapılmıştır. Tukey testi sonuçları, bu farkın 18-28 yaş (x  =3,20) grubunun 40-50 yaş (x  =3,65) ve 51-67 

yaş (x  =3,71) gruplarından anlamlı olarak düşük olduğunu göstermiştir. 
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Eğitim durumuna göre ise, uyku problemi alt boyutunda anlamlı farklılık bulunmuştur (p<0,05). Tukey 

testi sonuçları, bu farkın ilkokul grubunun (x  =3,06)   lisansüstü gruplardan (x =3,34)   anlamlı olarak düşük 
olduğunu göstermektedir. 

Katılımcılar gelir durumuna göre incelendiğinde, DSTDB ölçeği ve alt boyutlarında (heyecansal 
sınırlılık, duyuşsal yapı, bilişsel yapı ve uyku problemi) anlamlı farklılıklar bulunmuştur (p <0,05). Tukey 
testi sonuçlarına göre, DSTDB ölçeği heyecansal sınırlılık, duyuşsal yapı ve bilişsel yapı alt boyutlarında, 

gelirin gidere eşit olduğu grupta (x =3,19, 2,91, 3,33, 3,78)   gelirin giderden az olduğu gruba göre (x  =3,52, 
3,38, 3,58, 4,07) anlamlı olarak düşük olduğu görülmüştür. Uyku problemi alt boyutunda ise, gelirin 

giderden fazla olduğu grupta (x  =3,22) gelirin giderden az olduğu gruba (x =3,63) göre anlamlı olarak düşük 
olduğu görülmüştür. 

Katılımcılar aile yapısına göre incelendiğinde, DSTDB ölçeği ve alt boyutlarında (davranışsal problem, 
heyecansal sınırlılık) anlamlı farklılıklar olduğu görülmüştür (p<0,05). Tukey testi sonuçlarına göre, 

DSTDB ölçeğine bakıldığında yalnız yaşayan grubun (x  =3,14) geniş aile grubuna göre (x  =3,56) anlamlı 
olarak düşük olduğu görülmüştür. Davranışsal problem ve heyecansal sınırlılık alt boyutlarında, çekirdek 

aile grubunun (x =2,85, 3,13) geniş aile grubundan (x  =3,18, 3,52) anlamlı olarak düşük olduğu 
bulunmuştur. 

Katılımcıların deprem sonrası iş durumuna göre incelendiğinde, DSTDB ölçeği ve heyecansal sınırlılık, 
duyuşsal yapı alt boyutlarında anlamlı farklılıklar belirlenmiştir (p<0,05). Tukey testi sonuçlarına göre, 
DSTDB ölçeği, heyecansal sınırlılık ve duyuşsal yapı alt boyutlarında, iş durumu devam eden grubun 

(x =3,20, 2,96, 3,30)   iş durumu devam etmeyen gruptan (x =3,50, 2,36, 3,61) anlamlı olarak düşük olduğu 
görülmüştür. 

Katılımcıların kayıp durumuna göre incelendiğinde, DSTDB ölçeği, duyuşsal ve bilişsel yapı alt 
boyutunda anlamlı farklılıklar bulunmuştur (p<0,05). Tukey testi sonuçlarına göre, DSTDB ölçeği ve 

duyuşsal yapı alt boyutunda, sadece yakın arkadaş grubunun (x  =3,17, 3,23) yakın akraba, arkadaş ve aile 

grubundan (x =3,51, 3,65) anlamlı olarak düşük olduğu görülmüştür. Bilişsel yapı alt boyutunda ise, sadece 

yakın arkadaş grubunun (x =3,68) sadece yakın akraba grubundan (x =4,09) anlamlı olarak düşük olduğu 
belirlenmiştir. 

Bu sonuçlar yaş, cinsiyet, medeni durum, eğitim düzeyi, gelir durumu, aile yapısı, deprem sonrası iş 
durumu, enkaz çalışmalarına katılma, deprem deneyimi ve kayıp durumu gibi faktörlerin DSTDB ölçeği ve 
alt boyutları üzerindeki etkilerini ortaya koymaktadır. 

 
4. Tartışma 
Deprem sonrası travma düzeyini belirleme ölçeğinden elde edilen 52,385±5,051 puan aralığı, bireylerin 

deprem sonrasında travmatize olduklarını gösteren orta düzey eşik değeri temsil etmektedir (Tanhan & 
Kayri, 2013). Bu eşik değerin üzerinde ve altında alınan puanlar, travmatize olma düzeyini yüksek veya 
düşük olarak nitelendirmektedir. Yapılan çalışmada bu eşik değerin üzerinde puan alan katılımcıların 
yaklaşık %81’inin travma belirtileri gösterdiği sonucuna ulaşılmıştır. Karabacak Çelik (2023) tarafından 
yapılan çalışmada da bu oran 71,4±16,61 olarak bulunmuştur. Bu yüksek oran, 6 Şubat 2023 depreminin 
Hatay’daki bireyler üzerindeki derin psikolojik etkisini ortaya koymakta olup, literatürdeki benzer 
çalışmalarla uyumludur (Bulut, 2009; Goenjian vd., 1994; Kokai vd., 2004; Köktürk vd., 2025; Seo & Lee, 
2020; Sharma vd., 2021; Tanhan & Kayri, 2013). Ancak, gelişmiş ülkelerde rapor edilen daha düşük TSSB 
oranlarından (McMillen vd., 2000) farklı olarak, bu sonuç, gelişmekte olan ülkelerde afet sonrası travma 
yükünün daha ağır olabileceğini düşündürmektedir. Bu fark, sosyoekonomik koşullar ve afet yönetimine 
yönelik kaynakların sınırlılığı ile ilişkilendirilebilir. 

Araştırmanın bir diğer önemli bulgusu, kadın katılımcıların DSTDB ölçeği ve alt boyutları (davranışsal 
problem, heyecansal sınırlılık, duyuşsal, bilişsel yapı ve uyku problemi) açısından erkeklere göre anlamlı 
düzeyde daha yüksek ortalama puanlar elde etmesidir. Bu, kadınların deprem sonrası travmadan daha fazla 
etkilendiğini gösterir ve literatürle tutarlıdır (Baloğlu vd., 2005; Rossi vd., 2022; Sönmez, vd., 2017; Tang, 
2006; Tayhan & Korkmaz, 2025; Tedeschi ve Calhoun, 2004; Tüccar ve Yavuz, 2023; Wang vd., 2009; Xu 
ve Liao, 2011). Kadınların daha yüksek travma puanları, toplumsal cinsiyet rolleri ve afet sonrası bakım 
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yükümlülüklerinin artması gibi faktörlerle açıklanabilir. Bu durum, psikososyal destek planlamalarında 
kadınlara özel müdahalelerin gerekliliğini vurgulamaktadır. 

Evli katılımcıların duyuşsal, bilişsel yapı ve uyku problemi alt boyutlarında bekarlara göre daha yüksek 
ortalama puanlar elde etmesi de dikkat çekicidir ve literatürle paralellik göstermektedir (Cansel ve Ucuz, 
2022; Tang, 2006; Tüccar ve Yavuz, 2023). Bu bulgu, evli bireylerin ailevi sorumluluklarının deprem 
sonrası stresle birleşerek travma belirtilerini artırabileceği şeklinde yorumlanabilir. Bu durum, evli 
depremzedelerin destek sistemlerinde aile odaklı yaklaşımların önemini işaret etmektedir. 

Araştırmanın dikkat çeken bir diğer bulgusu, 6 Şubat 2023 Hatay depreminden önce herhangi bir 
depremi deneyimlememiş katılımcıların, daha önce deprem deneyimi olanlara kıyasla davranışsal problem 
alt boyutunda daha yüksek puanlar almasıdır. Bu sonuç, literatürdeki bazı çalışmalarla çelişmektedir 
(Eriksson vd., 2001; Kumar vd., 2007; Taşçı ve Özsoy, 2021). Deprem deneyimi olmayan bireylerin daha 
yüksek davranışsal problemler göstermesi, depreme hazırlıksız yakalanmanın ve önceki deneyim 
eksikliğinin ani davranışsal tepkileri tetikleyebileceğini düşündürmektedir. Bu, afet eğitiminin travma 
etkilerini azaltmada potansiyel bir rolü olabileceğine işaret etmektedir. 

Eğitim düzeyine bakıldığında, uyku problemi alt boyutunda lisansüstü katılımcıların ilkokul 
düzeyindekilerden daha yüksek puan aldığı görülmüştür; bu, literatürde hem benzerlik (Tang, 2006; Tüccar 
ve Yavuz, 2023; Wang vd., 2009) hem de farklılık (Lai vd., 2004) göstermektedir. Daha yüksek eğitimli 
bireylerin uyku problemlerinde artış, afet sonrası stresle başa çıkma süreçlerinde artan farkındalıklarının 
uyku kalitesini olumsuz etkileyebileceği şeklinde yorumlanabilir. Bu bulgu, eğitim düzeyinin travma 
üzerindeki etkisinin kültürel bağlamla şekillendiğini ve Hatay özelinde daha derinlemesine incelenmesi 
gerektiğini ortaya koymaktadır. 

Deprem sonrası iş durumu analizinde, iş durumu devam etmeyenlerin DSTDB ölçeği toplam puanı ile 
heyecansal sınırlılık ve duyuşsal alt boyutlarda devam edenlere göre daha yüksek puanlar aldığı 
bulunmuştur. Bu durum, literatürle farklılaşmıştır (Tang, 2006). İş kaybının travma belirtilerini artırması, 
ekonomik belirsizlik ve günlük rutinlerin bozulmasının psikolojik yükü artırabileceğini göstermektedir. Bu, 
afet sonrası istihdam desteklerinin önemini vurgulamaktadır. 

Yaş analizinde, 40-50 ve 51-67 yaş gruplarının duyuşsal alt boyutta 18-28 yaş grubuna göre daha yüksek 
puanlar aldığı görülmüştür. Bu durum literatürdeki diğer çalışmalarla hem benzerlik göstermekte (Tüccar 
ve Yavuz, 2023) hem de bazı farklılıkları içermektedir (Seo & Lee, 2020; Tang, 2006; Tüccar ve Yavuz, 
2023). Orta ve ileri yaş gruplarının daha fazla etkilenmesi, yaşam deneyimlerinin ve sorumlulukların travma 
duyarlılığını artırabileceği şeklinde yorumlanabilir. 

Gelir durumuna bakıldığında, DSTDB ölçeği ile heyecansal sınırlılık, duyuşsal ve bilişsel boyutlarda 
geliri giderden az olanların, geliri gidere eşit olanlara göre daha yüksek puanlar aldığı; uyku problemi 
boyutunda ise geliri giderden az olanların, geliri fazla olanlara kıyasla daha yüksek puanlar aldığı 
bulunmuştur. Bu sonuç, literatürle büyük ölçüde uyumlu olmakla birlikte (Eriksson vd., 2001; Kumar vd., 
2007; Seo & Lee, 2020; Wang vd., 2009) bazı farklılıklar da taşımaktadır (Xu ve Liao, 2011). Düşük gelirin 
travma üzerindeki etkisi, ekonomik güvensizliğin psikolojik yükü artırabileceğini düşündürmektedir. 

Kayıp durumu analizinde, yakın akraba, arkadaş ve ailesinden kayıp yaşayanların DSTDB toplam puanı 
ve duyuşsal alt boyutta, sadece yakın arkadaş kaybı yaşayanlara göre daha yüksek puanlar aldığı; bilişsel ve 
uyku problemi alt boyutlarında ise sadece yakın akraba kaybı yaşayanların daha yüksek puanlar aldığı 
belirlenmiştir. Bu sonuç, literatürle tutarlılık göstermiştir (Kurt ve Gülbahçe, 2019; Tayhan & Korkmaz, 
2025; Tüccar ve Yavuz, 2023). Yakın kayıpların travma üzerindeki etkisi, duygusal bağların yoğunluğuna 
bağlı olarak artabilir ve bu sonuç psikolojik destek programlarında kayıp yaşayanlara öncelik verilmesini 
gerektirebilir. 

Aile yapısına yönelik analizde ise DSTDB ölçeğinde geniş aile yapısındaki katılımcıların ortalama 
puanları, yalnız yaşayan katılımcılara kıyasla anlamlı bir şekilde daha yüksek bulunmuştur. Davranışsal 
problem ve heyecansal sınırlılık alt boyutlarında ise geniş aile yapısındaki katılımcıların ortalama puanları, 
çekirdek aile yapısındaki katılımcılara göre anlamlı bir şekilde daha yüksek bulunmuştur. Literatürde aile 
yapısıyla ilgili benzer bir bulguya ulaşılamamıştır. Bu sonuç, aile yapısıyla ilgili benzer bir literatür 
bulgusuna rastlanmamış olmasına rağmen, çalışmanın alana katkı sağlaması potansiyelini barındırabilir. Bu 
analizler, geniş aile yapısının bireylerin travma sonrası stres düzeyleri üzerindeki etkilerini anlamak adına 
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yeni bir perspektif sunmaktadır. Bu noktada, gelecekte yapılacak daha kapsamlı araştırmaların bu ilişkinin 
altında yatan mekanizmaları aydınlatmaya yönelik önemli bilgiler sunabileceği düşünülmektedir. 
 

4. Sonuç 
Araştırmanın sonuçlarına göre, çalışmaya katılan bireylerin birçoğunun deprem sonrasında önemli 

düzeyde travma yaşadığı belirlenmiştir. Bu sonuçlar, afetin meydana geldiği ilk andan itibaren güçlü ve 
profesyonel ekiplerle depremzede bireylere yönelik verilecek olan psikososyal destek hizmetlerine duyulan 
ihtiyacı vurgulamaktadır. 

Yapılan çalışma sonucunda DSTDBÖ alt boyutlarında kadınların, evli katılımcıların, eğitim düzeyi 
düşük olanların, daha önce deprem yaşamamış olanların, gelir durumu düşük olanların, işsiz kalanların ve 
depremde yakınını kaybedenlerin travma puanları daha yüksek bulunmuştur. Bu sonuçlardan hareketle 
yürütülecek olan sosyal destek çalışmalarında bu gruplar için farklı uzmanlık dallarının katılımıyla daha özel 
çalışmalar yürütülebilir. 

Depreme maruz kalan bireylerin afet sonrası travma takip süreçlerinde ruh sağlığı ve hastalıkları 
hizmetlerine erişiminde kamu destekli kolaylıklar sağlanmalıdır. Ayrıca bu konuda ilgili bakanlıkların ortak 
katılımıyla özel destek birimleri oluşturulabilir. 

Araştırmaya katılan bireylerin %34,7’si depremden sonra işsiz kalmıştır. Bu konuda devlet tarafından 
depremzedelerin faydalanabildiği ve geçici gelir desteği sağlayan Toplum Yararına Programlar (TYP) 
devreye alınmıştır. İşsiz kalan ve belirsizlik içerisinde yaşayan bu insanların gelir getiren bu tür programlara 
uzun vadede daha fazla ihtiyacı olacaktır. 
 

5. Extended Abstract 
Natural disasters that occur on earth not only cause physical harm to human life, but also bring about 

some psycho-social effects. One of the most obvious consequences of these effects on humans is the 
stress disorder that develops after trauma. Studies in the literature have shown that the incidence of post-
traumatic stress disorder is significant in individuals affected by natural disasters such as earthquakes. In 
addition, some of the stress disorder cases that develop after the traumas experienced by individuals 
become increasingly chronic and negatively affect the mental health of individuals in the long term. 
Therefore, it is important to determine the trauma burdens and sub-dimensions that develop in 
individuals after natural disasters and to develop crisis management and coping strategies to eliminate 
these problems. 

The aim of this study is to reveal whether trauma developed in individuals who experienced the 
earthquake in Hatay province, which was most affected by the disaster, after the Kahramanmaraş-centered 
earthquakes that occurred on February 6, 2023 in Turkey, the level of trauma that developed, and in which 
sub-dimensions the trauma loads were concentrated. The study was conducted as descriptive and cross-
sectional. The population of the research consists of individuals aged 18 and over who experienced the 
earthquake in Hatay. The study was conducted with 418 people in total. The Post-Earthquake Trauma 
Level Determination Scale (DSTDBÖ) developed by Tanhan and Kayri (2013) was used to collect data. 
The scale consists of five subscales: behavioral problem, emotional limitation, affective, cognitive 
structure and sleep problem. Data were collected through an online survey between 15.07.2023 and 
15.10.2023, using a five-point Likert-type scale with no reverse items. Data were collected on a voluntary 
basis. Ethics committee approval was received for the research. 

IBM SPSS Statistics 25 program was used to analyze the data and the data were examined at a 95% 
confidence interval and a significance level of p<0.05. T test and One-way Anova parametric tests were 
used in the analysis as the normality assumptions of the data were met in investigating and testing the 
relationship between the variables. The limitations of the research include the fact that the scope of the 
research consists only of people aged 18 and over residing in Hatay province, not including questions 
about whether the participants have any mental illness or using medication, and collecting the data 
through an online survey. 

The score range of 52.385±5.051 obtained from the post-earthquake trauma level determination scale 
represents a certain threshold value indicating that individuals were traumatized after the earthquake. 
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Scores above and below this threshold value describe the level of traumatization as high or low. In the 
study, it was determined that approximately 81% of the participants who scored above this threshold 
value showed symptoms of trauma. In the research findings, the average scores of female participants 
were found to be significantly higher than male participants in all sub-dimensions. The average scores of 
married participants were found to be significantly higher than single participants in the affective 
structure, cognitive structure and sleep problem subscales. The average scores of participants who had no 
previous earthquake experience were found to be significantly higher in the behavioral problem subscale 
than those with earthquake experience. The fact that participants without earthquake experience received 
higher scores in behavioral problems emphasizes the effect of earthquake experience on trauma 
symptoms, while it was determined that age and education level also affected trauma symptoms. 

As a result of the study, trauma scores of women, married participants, those with low education level, 
those who have not experienced an earthquake before, those with low income, those who were 
unemployed and those who lost their relatives in the earthquake were found to be higher in the DSTDBÖ 
sub-dimensions. Based on these results, in-depth studies can be carried out for these groups with the 
participation of different branches of expertise in social support studies. Publicly supported facilities 
should be provided for individuals exposed to earthquakes to access mental health and disease services 
during post-disaster trauma follow-up processes. Additionally, special support units can be established on 
this issue with the joint participation of relevant ministries. Tens of thousands of people lost their lives as 
a result of the disaster in Hatay province, and most of the residences and workplaces affected by the 
earthquake became unusable. These demolitions caused great damage to the infrastructure and 
superstructures of the city and damaged the historical texture of Hatay province. Considering all these 
negativities together, it is important that Hatay be declared a special disaster area as soon as possible, and 
that the work on the rehabilitation of the city be carried out sensitively by the relevant institutions and that 
the work be carried out with the participation of opinion leaders in the region. 
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