RUH SAGLIGI BOZULMUS KISILERIN
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Diinyamizda her sey hizla gel:gmekte ve yasam kosullart da-.
gitgide daha karmasik hale gelmekiedir. Difer toplumlarda gézlendigi gibi
toplumumuzda da bir ¢ok dedisiklikler kagimlmaz hale gelmisgtir. Bu izl
endiistriyel ve teknolojik gelismelerin dogal bir senucu olarak bir yandan
sanayilesme, dedisen deder yargilari ve ahlak kurallannmn yarathd
karmasa, koéylerdgn kentlere hizla devam eden g8¢ ve bunun bir
dogurgusu olan duzensiz kentlegsme ve dijer yandan ekonomik bunalimlar
gibi sosyo-ekonomlk kaynakli nedenler giinliilk hayatin bir parcas! haline
gelmlstir

Ayni zamanda de{isen calisma sartlar, davranig ve tutumlar,
zaman kavrami, kisacase ginlik hayatm en kiigiik ayrintisina kadar her
seyi k6klii bir deglslme ugratmistir.?

Bu sosyo-kliltiirel dedisim siireci icinde insan diinyas: bu biyik
defiisim sorunlarinin aglrhgn altinda ezilip gitmektedir. Hatta, bu nedeme
iginde bulundugumuz bu ¢ad “Bunalim ¢agi” olarak da adlandlrllmaktadlr

Insanin biyolojik, psikolojik ve sosyal bir varlik oldudu gézdniine
alinacak olursa bireyin bu kosullar icinde safdlikli yasamasi, bedensel ve
sosyal yonden olduju kadar ruh saghd: bakimindan da bir uyum iginde
buiunmasini gerektirmektedir.*

Insanin uyumu bozuldudunda ruh sadlidr da bozulmusg olmaktadir.
Bu nedenle yasamin her déneminde insanin ruh saghginin bozuima riski
cok yuksektlr

5

* Egitim Falciltesi Egitim Bilimleri Boliimii Ogretim Gorevlisi.

'Giilden Bildl, Demokratik ve Otoriter Olarak Algilanan Ana-Baba Tutumiarinin
Cocukiarin Uyum Dazeylerine Etikisi, {Ankara: H.U. Yaymlanmamig Doktora Tezi,
1984), s.1.

*Nabi Avel, Kitle Kaltirit ve Enformatik Cehaler, (Ankara: Rehber Yayincilik,1990),s. 72.
*Bozkurt Giveng, Sosyal ve Kaltirel Degigme, H.U.Yaymlar (Ankara: Cihan

Matbaas1, 1976’ s.7. _

*Atalay Yoriikoglu, Genglik Cagi, 2. Baski (Ankara: T.I§ Bankast Kiiltiir Yaymnlara, 1985),
5.119.

SRasim Adasal, Medikal Psikoloji, (istanbul: Minnetoglu Yayinlan,1977), s.1089.
E’Yadlgar Kiliggt, Okuida Ruh Saghf, (Ankara: Safak Ofset, Tipo Matbaacilik,1989),
s.13.
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Onun igin insan hizli toplumsal dedismelerin kaginiimaz oldugu bu
gafda yine bu c¢adin yarattifn sorunlar iginde uyum 7gt‘]cijnﬁ geligtirici ve
ruh sadhidini koruyucu dnlemiere ihtiyag duymaktadir.

Ruh sadh{ alanindaki tnleyici ve koruyucu faaliyetier ise, ruh
saﬂllglmn bozulmasindan sonra yapilabilecek yardimlardan daha
énemiidir.®

Kisinin bu koruyucu dnlemiere kargi duydugu ihtiyag ise toplumsal
kurumlarin ruh saﬁghgl ytintiinden dzerlerine diisen gdrevi yapmalan ile
sadlanabiimektedir. Ayr:ca bu kurumlarin toplumun her kesimine
yaylimasi da gerekmektedir.*

Onun igindir ki, ruh sadhfi uygulamalan sadece hastane ve
kliniklerde ruh saghd bozulmus kisiierin tedavilerine ybnelik
olmamahidir,™ - :

- Buradan hareketle ruh sagligfni koruyucu faaliyetler iginde
bulunmas) gereken toplumsal kurumiarin belki de en 8nemlisi “Egitim
kurumlari® ve egitim alaninda yapilan ¢ahgmalardir.”

Ozelllkle orta ve Yiksek 8§retim kurumlarinda 63renimlerine
devam eden d§renciler ele alinacak olursa onlara verilecek olan yardimlar
daha da 8nemli bir hale geimektedir.

_ Ginkd, gocuklukla eriskinlik arasinda tanimiadiimiz bu genglik
dénemi tabiati geredi beraberinde kisisel, ailesel, toplumsal, editsel ve
mesleki bir takim problemlieri de dodurmaktadir, Bu problemlere
zamaninda midahale edilemedidi takdirde ileride kiginin ruh saghgim
tehdit eden bir takim olumsuzlukiar meydana gelebilmektedir.’

Biitiin bu olumsuzluklars ortadan kaldirmak ve bireye ruh saghgini
koruyucu ve uyum giclini geligtirici yardimlar verebilmek igin egitim
ortaminda yapilan g¢aligmalar ve uygulamalar psikolojik dantsma ve
rehberlik alaminda topianmaktadir,

Psikolojik danisma hizmetlerinin amaci ise rubh sadlhiinn bir
gtstergesi olan kisinin kendini gergeklestirmesine yardim etmek oldufjuna
gbre; editim ortaminda bulunan bireyin genei olarak kisisel, mesleki ve

Tdymi, s.13.

®lbrahim N. Ozgir, Cocuk ve Gencm Ruh Saghi, (Istanbul Taklloglu Matbaacilik ve
Ambalaj Sanayi, 1976), 5.13.

*Kaligg, On.Ver., s.16.

1°Kurban ﬁzugurlu, Ozcan Kaknel, Giilten A Bahadir, Davranig Bilimleri (Ruhbilim),
(istanbul: Bayrak Matbaacilik, 1989),, s5.220-222.

UOzgir, On.Ver., s.13.

2Kiliggy, On. Ver., s.16.

BOmgurtu, Kéknei, Bahadir, On. Ver., 5.223.

YYsrikkoghn, On. Ver., s.3.
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efitsel problemieri hakkinda kendine en uygun ve gergekg¢i bir gézim
bulmasina 11garcllm eden psikolojik damigma’nin gereklilidi ortaya
gikmaktadir,

Sonug olarak, kisi igin biyik bir 6neme sahip ruh saghgt konusuna
bir kez daha dikkal gekilmek istenmis, bu ylizden bﬁyle bir. arastirmaya
gerek duyulmustur,

Problem

'Bu aragtrmada ruh sadhg: bozulmus kigilerin cinsiyet, yas,
8grenim dizeyi, meslek, ailenin ekonomik durumu, genellikle oturulan yer,
medeni durum, c¢ocuk sahibi olup olmama, 6nceden gegirilen Gnemli
hastalik ve Uziici olay, i¢ ki aliskanhdi, anne-baba 6grenim dizeyi ve
mesledi, ailedeki mevcut ruh hastalan ve  anne-baba tutumu gibi
dediskenlerie ruh sadli§t bozukluklari arasmda bir iligkinin olup olmadigt
arastirilmistir. .

Alt Problemler ‘
Bu arastirmada asadidaki sorularé-cevap aranmistir:

1. Ruh saghd bozukluklan ile cinsiyet ve yas arasinda 8Snemli bir
iligki var midir?

2. Ruh sahd: bozukiukiarl ile 8renim diizeyi, meslek, medeni
durum, gocuk sahibi olup olmama, tnceden gecirilen Bnemli hastalik ve
dizlcd olay, igki aliskanhifi ve genellikle oturulan yer arasinda dnemli bir
itigki var midir? ‘

3. Ruh sadhd bozukluklar iie ailenin ekonomik dizeyi, anne-babha
O6grenim diizeyi ve meslef§i, ailedeki mevcut ruh hastalarnn ve anne-baba
tutumu arasinda Snemili bir iligki var midir?

Yéntem

Bu arastirmanin evrenini, 1991 yiinda Samsun Ruh Hastaliklan
Hastane'sinde gerek yatarak, gerekse ayakta tedavi gdren ruh saghf
bozuimus Kkisiler olusturmaktadir. Ornekiem, segkisiz (random) yéniemi ile
belirlenmis olup 1991 yihmin Mayis, Haziran ve Temmuz aylarinda gerek
yatarak, gerekse ayakta tedavi géren ruh saghdt bozulmus 1600 kisiden,
kendileri ile szel iletisim kurulabilen 300 kisi olugturmaktadir,

YSelguk Kantarcioglu, Rekberlik, (Ankara: Cam Matbaacilik, 1974), s.41.
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Veri Toplama Araglan

Bu arastirma igin gerekli bilgiler dogrudan doaruya drnekleme girJen
hastalarin kendilerinden toplanmistir. Arastirmanin bagimii degiskeni olan
reh sadli bozukluklan hakkinda bilgi toplamak igin arastirmac tarafindan
getigtirilen “Kisisel Bilgi Toplama Miildkat Formu” kullamilmistir. Bu formda
cinsiyet, yas, d8renim diizeyi, mestek, ailenin ekonomik durumu, genellikle
oturulan yer, medeni durum, cocuk sahibi olup olmama daha &nce
gegirilen tnemli hastahik ve liziicli olay, igki aliskanlhi§ji, anne-baba
t§renim diizeyi, anne-baba mesie§l ve anne-baba tutumu gibi bagimsiz
dediskenierle ilgili, drnekleme giren blreyler hakkinda veri top!am ya
ytinelik sorular bulunmaktadir. ]

Bulgular ve Yorum |

Bu bétiim, Samsun Ruh hastalikian Hastanesi'nde tedavi gﬁrmeﬁe
olan ruh saghi§ bozulmus kisilerden Kisisel Bilgi Toplama Miil8kat For
uygulamas: yolu ile alinan cevaplart ve bunlarin istatistiksel olarak
incelenmesini kapsamaktadir. Elde edilen buigular alt prob!emlenT:Ie
verilen sira ile sunulmus ve her alt problem igin gerekli saylsal veriler (X2
(Chis Quare) Kay Kare testi teknigi kullanilarak test editmistir.®

1. Bu aragtirmada, cinsiyet ile ruh sadiif: bozukluklarn arasinda
05  8nemlilik diizeyinde O6nemli bir iligki oidugu ve ruh sadhf
bozukiuklarinin erkeklere gtre kadinlarda daha fazia g@o6riildigo
saptanmistir. l

Ruh saglifi bozukluklarinin cinsiyete gére dafilimi hakkinda elde
edilen sayisal bilgiler TABLO-1'de verilmistir. Tablo-1'de verilen grupiar
arasindaki farklarin 6nemli olup olmadifimi incelemek d{zere X2 testi
uygulanmig ofup sonug (P <.001 X?=31.642 Sd=5) olarak hesapianmistir.

Son yillarda yapilan arastirmalar,lilkemizde ve dig iilkelerde
duygulanim bozuklukiarinda oran olarak,iki kadin hastaya bir erkgk
hastanin distidiind ortaya koymustur. Genel olarak kadinin toplumdaki
yeri ve de§erinin, onu olumsuziuklara kargi daha duyarhi duruma getirmesi
ruh saél:ﬁ: bozukluklarinin kadinlarda daha fazla gdridlmesine nedgn
olmaktadir.” Ginimizde yagsamin getirdigi agir sartlar iginde bulunan
kadin duygularini, ddstincelerini ¢evresiyle bazen hig paylasamamakta
bazen de simirh olarak paylasabilmekte, daha ¢ok da tepki vermeden,gu
duygularini bastirarak susma yolunu tercih etmektedir. Bu ve benzeri
sebepler kadini, ruh sadliim bozucu etkenler karsisinda daha diregsiz bir
duruma getirmektedir. ‘

"N Karasar, Bilimsel Aragtirma Yontemi, (Ankara: Bilim Yay., 1986), 5.255. '
0. Koknel,, Genel ve Klinik Psikiyatri, (Istanbul Nobel Tip Kitabevi, 1989), s.155.
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TABLO-1

Ruh Sadlid: Bozukluklannin
Cinsiyete Gére Dajilimi

Ruh Sadhd Bozukiuk!art Erkek Kadin Toplam
n % n % n
Organik Akil Bozuklugu 5 | 42 ]| 7 | 58 12
izofreni 28 | 78 8 22 38
Duygulanmim Bozuklugu 48 | 42 | 66 | S8 114
Anksivete Bozukiugu 11 50 11 50 22
Somatoform Bozuklugu 12 | 20 | 47 | 80 59
Kisilik Bozuklugu 7 58 5 42 12
TOPLAM, 1111 43 | 144 | 57 255*

* Psikoakiif madde kullamm bozukluklan, paranoid bozukiuk ve
bagka yerde siniflanmamis bozukluk grubunda bulunanlarin sa-
yisi yeterli clmadi§indan analiz dist birakilmistir.

Buna karsilik erkek de,yasam ig¢inde kadinla hemen hemen ayni
sartlan paylasmakta ancak erkek cinsiyeti geredi ¢evre ile daha daha fazla
iletisim kurabilmekie, olaylar Kkarsisinda tepkilerini daha - rahat
verebilmekte, duygu ve diisincelerini bastirmadan daha net olarak ifade
edebilmektedir. Bu da erkedi kadina oranla ruh sagh§in bozucu etkenlere
karsi daha direm;ll hale getirmektedir.

Yapilan istatistiksel islemier sonucunda, ruh saghg: bozuk!uklarl ile
yas arasinda .05 &nemlilik dlzeyinde dnemli bir iligki o‘]madlﬁl
saptanmstir,

2. Ruh sagh{ bozukluklarr ile medeni durum, gecuk sahlbi olup
olmama ve igki ahskanh§ arasinda .05 Gnemlilik diizeyinde énemlz bir
iligki oldugu gérilmustiir,

Ruh sagh@ bozukluklannin evii olan bireylerde bekérlara gire;
¢ocuk sahibi olan bireylerde gocuk sahibi olmayan bireylere gore; igki
aliskanh§: olan bireylerde igki aliskanhi§ oimayan bireylere gére daha
fazla gtrlldiigd saptanmistir,

Rubh sadhf bozukluklarinin medeni durum, cocuk sahibi olup
olmama ve igki aliskanihdr gibi defiskenlere gtre dagiimi hakkinda elde
edilen sayisal bilgiler TABLO-2, 3 ve 4'de verilmistir. Tablo- 2, 3 ve 4'de
verilen gruplar arasindaki farkiarin dnemli olup olmadifini incelemek
fizere X2 testi uygulanmistir. Sonu¢, medeni durum ig¢in (P <.05,
X?=15.652, Sd=7), ¢ocuk sahibi olup clmama igin (P <.05, X?=10.662,
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Sd=4) ve i¢ki kullanma aligkanh{: igin (P <.05, X*=15.645, §d=7) olarak
hesaplanmistir. | \

Ozudurly (1990), evlilik olayint % 80 kayg: kaynaf olarak
belitmektedir.’

Evlilik , hangi ya§te|1 olursa olsun, insanlarda daha ¢ok sorumiuluk
almayi, sosyal ve ekonomik sorunlaria daha fazla i¢ ige olmayr zorunlu
kiimaktadir. Bu durum dider etkenlerle de birleserek evli olan bireylerde
ruh saglifj! bozukluklarinin daha fazla gériilmesine neden olabilmektedir.

GCocuk sahibi olup olmama agisindan olaya bakiidifinda bir insan
anne ya da baba oldukian sonra gerek kendini aFgllay|§‘bi9imi ve gerekse
toplum igindeki yeri 8nemli defisikliklere ugramaktadir. Gocugun dogdufu
andan baslayarak belli olgunlufa erigene kadar anne-baba hem gocudun
gelisim ddnemlerinden kaynaklanan sorunlar, hem de gevresel gartlardan
ileri gelen bir takim sorunldria karsilasmaktadiriar.® |

| TABLO-2 |

Ruh Sadhd Bozukluklannin -

Medeni Duruma Gére Daguiimi
| \

Ruh Sahf Bozukiuklan Evienmis Bekar Toplam
(Evli,dul bos.)
| n % n % n

| Organik Akil Bozuklugu 7 58 S 42 12
Psioaktif Mad.Kul.Bozuk. | 17 | 77 5 23 22
Sizofreni | 20 1 56 16 44 36
Baska Yerde Sinif, Boz, 11 69 5 3 16
Duygulamim Bozuklugdu 95 | 83 1| 19 | 17 114
Anksiyete Bozuklygu 16 72 ] 28 22
Somatoform Bozuklugu 46 | 78 | 13 | 22 58
Kistlik Bozuklugu 7 58 5 42 12
TOPLAM | 219%]| 75 | 74 | 25 293"

* 13 adet dul ve bosanmis evlienmis grubunda'gﬁsterilmistir.

** Paranoid blozukluk grubunda bu!unanlarln saylisi yeterli
oimadifindan test disinda birakilmigtir.

'®K.Ozugurlu, Eviilik Raporu, (Istanbul: Altin Kitaplar Matbaasi, 1990), 5.76.
Y E. Gegtan, Cagdag Yasam ve Normal Disi Davraniglar, (Ankara: Maya Matbaacilik,
1981), s.102.

166



TABLQ-3

Ruh Sajhd Bozukiuklarinin Gocuk Sahibi
Olup Olmama Durumuna Gdére Dagtlim

Ruh Sagh{r Bozuklukian | Cocuk Var { Cocuk Yok { Toplam
n % n % n

Psikoaktif Mad.Kui. Boz. 15 | 75 5 25 20*
Sizofreni 15 75 5 25 20*
Duygulanim Bozuklugu 87 | 92 8 8 95+
Anksiyete Bozukiugu 11 69 5 31 16*
Somatoform Bozukludu 41 1 89 | § | 11 46*
TOPLAM 169 | 86 | 28 | 14 197+

* Psikoaktif madde kullanim bozukiuklan, sizofreni, duy-
gutanim bozukludu, anksiyete bozukludu ve somato-
form bozuklu§un daha 6nceki sayilarimi tutmamasinin
sebebi 56 kisinin bekar olusudur.

** Organik akil bozukludu ve paranoid bozukluk, baska
yerde stniflanmamis bozukluk, kisilik bozuklugu gru-
bundakilerin sayilar yeterli olmadidi igin analiz disi
tutuimustur.

Gergekten de cafimizda gocuk yetistiren kimselerin bir yandan bu
sorumlulugu duyarken bir yandan da bazi endigse ve tereddiiileri yogdun
bicimde yasadikian kabul edilmektedir. Bu durum her ¢ocuk sahibi
kisilerde a§ir sayilamayacak ve genellikie de sosyo-ekonomik sikintilar

sonucu olugabilen tiirde ruhsal bozukiuklara neden olabilmektedir.

tcki aliskanhd: ile ruh sadhidi arasindaki iliskiye bakildiinda ise
alkoliin; alkoi zehirlenmesinden ve alkol yoksunludundan baslayarak alkole
baglt bunama, alkole badlt kiskanglik, alkcle bagl hayal gérmeler gibi pek

cok ruhsal bozukluga neden oldudu belirtiimektedir.”

* ASongar, Psikivatri, (istanbul: Gegit Kitabevi, 1977), s5.518-528.
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TABLO-4 '”;
Ruh Saghd Bozuklannin Igki Kullanma
Durumuna Gore Da§|1||m

1

i
Ruh Sadhf Bozukluklan Gesil " lgki Kul- | Toplam
, Derecede lgki lanmayan
' Kullanan*

L n % |in % n
 Organik Akl Bozuklugu 7 | 58 {5 | 42 12
Psikoak!if Mad. Kul. Boz. | 16 | 73 |} 6 27 22
Sizofreni | 20 | 56 ;16 | 44 36
Bagka Yerde Sinif. Boz, 11 169 '8 | A 16
Duygulamm Bozuklugu 86 | 75 |28 | 25 114

Anksiyete Bozuklugu - 16 | 73 ;61 | 27 | 22
Somatoform Bozukluju 52 1 88 | 7 | 12 59

| Kisilik Bozuklugu 7 58 |- 5 42 12
TOPLAM! : 215 | 73 I 78 | 27 293

* lgki Kuilananlardan 9 kigi uyu:sturuﬁ:u da kulianmaktadir.

“* Pararjoid bozukluk grubunda bulunjnlarin sayisi yeterii

olmadifindan analiz digt birakiimigtir.

Alkoliin asin kullanuimi Gnce kullanan |'|ki$i agisindan bir takim

sorunlari beraberinde getirmektedir. Daha sonra kisinin ailevi sorunlari

ortaya ¢itkmakta, sonunda gevresiyle iliskisi kopmaktadir. Bu durum kisgiyi

giderek sosyal yasamdan koparmakta, boylece' kisi ruhsal bozukluklara
daha yatkin durumd gelmektedir. : I

Yaptlan istatistikse! islemler sonucunda ruh saglifi bozukiuklan ile
8grenim diizeyi, meslek, dnceden gegirilen 8nemli hastalik ve izicl olay,
genellikle oturulan yer arasinda .05 dnemlilik dilzeyinde dnemli bir iligki
olmadidi saptanmigtir. !

3. Ruh sadh§ bozukiuklari ile ailenini ekonomik dizeyi, anne
tdrenim dizeyi ve anne mesiedi arasinda .05 dnemlilik diizeyinde nemli
bir iligki oldugu goriilmustir.

Ruh sadligi|bozukiuklanmn diisiik gelirll' ailelerde orta ve yiiksek
gelirli ailelere gdre; anne 6grenim dlzeyl diiglik olanlarda, anne 6Jrenim
duzeyi orta ve ylksek olanlara gdre; anne mesiedi ev hanimi, is¢i ve
esnaf olanlarda, afnne mesledi memur ve serhq-f'st meslek sahibi olanlara
gre daha fazla gé6riildigo saptanmistir. !

Ruh saghds jbozuk!uklarmm ailenin ekonomik diizeyi, anne &Jrenim
dizeyi ve anne miesledi gibi degigkenlere gére dagihm hakkinda eide
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edilen sayisal bilgiler TABLO-5, 6 ve 7'de verilmigtir. Tablo-5, 6 ve 7'de
verilen gruplar arasindaki farklarin Snemli olup olmadifini incelemek
lizere X2 testi uygulanmistir. Sonug, ailenin ekonomik diizeyi igin (P <.01,
X?=24 496, Sd=10), anne 8Jrenim dizeyi igin (P <.001, X?*=24.134, Sd=86),
anne mesledi igin (P<.001, X2=40.402, Sd=7) olarak hesaplanmisgtir.

Hollingshead ve lzedlich, tedavi kuruluglarina bagvuran hastalar
arasinda yaptikiar aragstirmalarda duygulanim bozuklukiari grubu iginde
yer alan de1presyonun gelir dizeyiyle baglantili olabilecedini iieri
siirmislerdir.?

Nitekim gelir dizeyinin digiik olmasi sonucu Kisinin temel
ihtiyaglarini  daha - karsilayamamas) onun ruh  sadhdim tehlikeye
sokmaktadir. Ulkemizde gelir dagilimindaki dengesiziik, afirfagsan diger
sosyal sartlaria birlikte kisiler lizerinde biiylk bir bask: olusturmaktadir. Bu
da hig kuskusuz insanin ruh saghiinin bozulmasinda &nemli bir etken
olarak sayilabilmektedir. .

TABLO-5

Ruh Saghd: Bozukiuklarimn Gelir
Diizeyine Gore Dagilimi

Ruh Saghd | 500.000'den az 1 Milyon 2 Milyon ve | Toplam
Bozukluklar 1 Milyon 2 milyon Uzest
n % n % n

Psikoakiif Mad. Kul.
Boz. 12 54 5 23 5 23 22

izofreni 26 72 5 14 5 14 36
Baska Yerde Sinif.
Boz. 6 38 5 31 5 31 16
Duygulamm Bozuklugu | 76 67 32 28 6 5 114
Anksiyete Bozukludu 12 54 5 23 5 23 22
Somatoform Bozukluu | 46 | 78 8 13 S 9 59
TOPLAM 178 | 66 680 22 31 12 269*

* Organik akil bozukludu, paranoid bozukluk ve kigilik
bozukludu grubunda bulunanlann sayisi yeterli
olmadidindan test disinda birakiimistir.

Anne 68renim dizeyi ve anne mesledl agisindan bakildijinda ise
sunlan gérebilmekteyiz:

UK oknel, On. Ver., s.144.
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Kiziltan 1984'te yapti§ji bir arastirmada anneleri lise ve iniversite
mezunu olan kigilertn uyum diizeylerinin, anneleri lik ve orta okul mezunu
olanlara orania daha yiksek olduunu  saptamistir.?

Uyum rubh sadliinin bir 6icitd  olarak ele alindidina gére yukarida
verilen arastirmada elde edilen sonuglar bu arastirmamn denencesini
desteler niteliktedir.

TABLO-6
Ruh saghd Bozukiuklarimin Anne Odrenim Diizeyine Gtire Datlim

Ruh Sagh Okur-Yazar Dej. Ortackul Use-Universite | Toplam
Bozuklukian likokul Mezunu Mezunu Mezunu

n % n % n
Sizofreni 23 64 6 17 7 19 36
Duygulanim Bozuklugu | 104 | 92 5 4 5 4 114
Anksiyete Bozuklugu 12 54 5 23 5 23 22
Somatoform Bozukludu | 45 76 6 10 8 14 59
TOPLAM 184 | 80 22 9 25 11 231

* Qrganik akil boz., psikoaktf mad. kul. boz., paranoid boz,
bagka yerde simflanmamis boz. ve kisilik boz. grubunda
bulunanlarin sayiss yeterli olmadigindan analiz digi
birakilmistir,

Dijer yandan kiz’iligin temellerinin atiidifi ilk 7 yas daha gok anne
etkisinde gegmektedir.” Bunun paralelinde kisinin bedensel, sosyal ve
duygusal gelisimini tamamladif siire¢ i¢erisinde anne ile daha fazla iliski
halindedir. Gegirilen bu dénemlerde olugabilecek sorunlar da kusu daha
gok anne ile paylagma yolunu segeciktir.

Buradan hareketle grenim dizeyi diisik ofan anneler gocuklarina
yardimci olmada yetersiz kalabilmekte, bunun sonucu olarak da
halledilemeyen problemier daha ileride kisinin ruh saglijini bozabilecek bir
zemin olusturabilmektedir,

%G Kialian, Universitg Ogrencilerinin Kigisel ve Sosyal Uyum Dazeylerini Etkileyen
Etmenler, (Ankara: H.U. Yayinlanmams Doktora Tezi, 1984), 5.213.

P A Yorikogln, Cocuk Ruh Sagligt, (Ankara: Tiirk Tarih Kurumu Basimevi, 1983),
55.15-17,
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TABLO-7
Ruft Sadli§: Bozukluklarinin Anne Meslefine Gére Daditimi

Ruh Sahg Bozukluklar |EvHanmilsel, | Memurve | Toplam
Esnaf Serbest Mes.

n % n % n
 Organik Akil Bozuklugu 7 58 5 42 12
Psikoaktif Mad. Kul. Boz. | 15 | 77 7 23 22
Sizofreni 27 75 2] 25 36
Baska Yerde Sinif. Boz. 9 56 7 44 18
Duygulanim Bozukludu 108 | 95 6 5 114
Anksiyete Bozuklugu 17 177 15123 22
Somatoform Bozuklugu 53 | 80 6 | 10 59
Kisilik Bozukludu 6 50 6 50 12
TOPLAM 242 1 83 | &1 17 203~

* Paranoid bozukluk grubunda bulunanlarin sayisi yeterli
olmadidindan analiz digi birakilmigiir.

Anne mesledi acgisindan konuya yaklasildiinda ise; meslegi
memur ve serbest olan anneler, mesledi ev hammi, is¢i ve esnaf olan
annelere orania diizenli ayhk gelire sahip olma, mesleki doyuma
ulagabilme, toplumun meslekiere bakigi ag¢isindan daha sansh
durumdadiriar.

Calisan annenin diizenli gelire sahip olmasi, mesleki doyuma
ulagabitmesi onun psikolojik ybnden daha uyumlu, daha mutlu olmasini
safjlayan unsurlann basinda gelmektedir. Meslek yasaminda huzurlu,
kayg: diizeyi dilsiik olan anne dolayisiyla ev ve aile yasammda da bu
uyumiuludunu devam ettirecektir.

Hig kuskusuz uyumiu bir annenin aile ortaminda ¢ocuklarina kargi
tutumlarl da daha esnek, daha olumlu ve daha demokratik olacaktir.

Sonug olarak anneleri memur ve serbest meslek sahibi olanlarda
ruh saghft bozukluklar daha az goriilebilmektedir.

Yapilan istatistiksel istemler sonucunda ruh sagh) bozuklukian ile
baba Gfrenim diizeyi, baba mesie§i, ailede mevcut ruh sajhdi bozuk
kisilerin bulunup bulunmamast ve anne-baba tutumu arasinda .05
dnemlilik diizeyinde &nemli bir iliski olmadi§ saptanmistir.

Arastirmada ortaya ¢itkan bu bulgulann 1sidinda ruh sadhdi
bozukluklarinin kadinlarda, dilgiik gelir dizeyine sahip kigilerde, eviilerde,
gocuk sahibi olanlarda, igki kullananlarda, anne mesledi ev hammi, isgi ve
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esnaf olanlarda ve anne &drenim dilzeyi diisiik olanlarda daha fazla
gbrildids ve ruh  saghds bozukiuklarinin  ortaya ¢ikmasinda bu
degdiskenlerin 6nemii bir roldl oldu§u sonucuna vartmigtir.

Buradan hareketle sgbtyle bir sonuca vartlabilir. Bir takim
kaynaklarin en az masrafla insanin en fazla yararna, kisacast en verimli
bigimde kullanilmas: kigiye hizmet gétdren biitiin disiplinlerin amacidir.

Ornefdin; kazalara yol agan bozuk yapimig bir yolun diizeltiimesi o
kazalarda olugacak ekonomik ve sadltk sorunlarininin halledilmesinden
¢ok daha ucuz, verimli ve akilcidir. Bilindidi gibi bu dilsinceden yola
gikilarak koruyucu hekimlik giin gegtikge defer kazanmaktadir.

Bu verimiili§i artirmak yolunda giiniimiizde ruh sadh§: atanminda da
koruyucu ruh saglifi gahsmalan blyik bir hiz kazanmaktadir. Bir noktaya
kadar psikolojik damigma ve rehberlik faaliyetleri de ruh sagllgmm
koruyucu hekimligi gibidir.

Elde edilen sonuglar ve bu varginin dogrultusunda kisilerin ruh
safliklarini koruyucu bazi ¢neriter ileri siriilebilir:

1. Her kesimden psikolojik danigsma ihtiyaci duyan kisiler igin resmi
ve Ozel olarak psikolojik danigsma merkezleri kurulmalidir.

2. Kitlelere ybnelik, toplumsal sartlanin agirlastift (8rnegdin;
deprem, sel vb. felaket sonrasi) yerlerde kisilerin psikolojik sorunlarina
.yardimel olacak merkezler faaliyete gegirilmelidir.

3. Saglik hizmeti veren kiigiik birimlerde de (Sadlik Ocakiar gibi)
psikolojik danisma birimleri kurulmalidir.

4, Ruh sadhd bozukluklannin daha 6nceden farkedilip kigiye
yapilabilecek yardimin daha erken gergeklestiriimesi igin aileleri
bilgilendirme islevi gbrecek aile danigma merkezleri kurulmalidir.

5. Kuruluglar ve islevieri gere§i psikolojik danlsma hizmetlerine
gergekten ihtiyag duyulan askeri ve polis teskilatlarinda bu tiir hizmet
veren birimier en kisa zamanda kurulmahdir.

6. Haplishanelerde, 1slah evlerinde bulunan Kisilerin yeniden
topluma kazandiriimalarini saglamak amaciyla en azindan hapis ya da
islah sireleri tamamlanana kadar psikolojik agidan onlara destek olacak,
dolayisiyla daha sonraki hayatlarinni da diizenlemeleri agisindan hizmet
verecek birimlerin kurulmasi zaman gegiriimeden gergeklestirilmelidir.

7. Yine e§itim kurumlarinda ruh sadhidin koruyucu faaliyetler
cercevesinde sadlik hizmeti veren kurumilarla isbirlijine gidilmelidir.

8. Insanlanin psikolojik sadlifim koruyucu faaliyetleri de igeren
psikolojik danigsma ve rehberlik faaliyetlerini tanmitictc TV ve radyo
programlart yayginlastirilmah, Konferanslar, seminerier ve sempozyumlar
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diizenlenerek her kesimden Kkisinin bu faaliyetlerden yararlandiriimas)
sadlanmalidir.

Ayrica bu tlr yeni bir aragtirma trneklem grubundaki hasta sayisi
daha yiiksek tutularak yapilabilir. Bu durum desteklenmeyen denencelerin
daha tutarh olmasini ve bulgularin da genellenebilirii§ini artirabilir.
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