GUSBD 2024; 13(4): 1854 - 1866
GUJIHS 2024; 13(4): 1854 - 1866

Giimiishane Universitesi Saghk Bilimleri Dergisi
Giimiishane University Journal of Health Sciences

Arastirma Makalesi
Original Article

Yash Bireylerde Sosyal Dislanma ve Depresyon Durumunun Belirleyicileri

Determinants of Social Exclusion and Depression in Older Individuals

Yasemin CAL GENCY, Hiilya KULAKCI ALTINTAS?

(074

Bu arastirma, yash bireylerde sosyal diglanma ve
depresyon durumunun belirleyicilerini degerlendirmek
amaciyla yiriitilmiistiir. Arastirmanin evrenini bir ilge
merkezinde bulunan bir aile sagligi merkezine kayitlt
65 yas ve lzeri toplam 2236 yagli; 6rneklemini ise,
aragtirma kriterlerini karsilayan 320 yash birey
olusturmustur. Arastirma verileri Tanmitict Bilgi
Formu, Yaslilarda Sosyal Dislanma Olcegi ve
Geriatrik Depresyon Olcegi kullanilarak toplanmuistir.
Verilerin degerlendirilmesinde, tanimlayict
istatistikler, ikili lojistik regresyon analizi ve coklu
dogrusal regresyon analizi kullanilmigtir. Aragtirmaya
katilan yasli bireylerin, %23,4'0 (n=75) 75 yas ve
tizerinde, %51,2'si (n=164) kadm, %29,4'i (n=94)
okuma yazma  bilmiyor, %88,1’i  (n=282)
calismiyor,%15.9’unun  (n=51) sosyal giivencesi
bulunmamakta, %24,1’inin(n=77) geliri giderinden
az, %46,9’u(n=150) evli degil ve %26,9’u(n=86)
yalniz yasamaktadir. Yash bireylerin, Yaglilarda
Sosyal Dislanma Olgegi puan ortalamasi 3,45+0,71
olup; gelir diizeyi, saglik algisi ve depresyon diizeyi
sosyal diglanmanin anlamli belirleyicileri olarak
belirlenmistir. Yash bireylerin Geriatrik Depresyon
Olgegi Kisa Form toplam puan ortalamast 7,1+3,86
olup; gelir diizeyi, saglik algisi ve sosyal dislanma,
geriatrik depresyon varliginin anlamli belirleyicileri
olarak tespit edilmistir.

Anahtar Kelimeler: Depresyon, Sosyal Diglanma,
Yaslanma, Yaslilik

ABSTRACT

This study was conducted to evaluate the
determinants of social exclusion and depression in
elderly in dividuals. The population of the study
consisted of a total of 2236 elderly in dividualsaged
65 years and overregistered in a family health
centrelocated in a districtcentre, and the
sampleconsisted of 320 elderly in dividuals who met
the research criteria. The data were collected using the
Descriptive Information Form, Social Exclusion Scale
in the Elderly, and Geriatric Depression Scale.
Descriptive statistics, binary logistic regression
analysis, and multiplelinear regression analysis were
used to evaluate the data. Of the elderly in dividual
sparticipating in the study, 23.4% (n=75) were aged
75 years and over, 51.2% (n=164) were female, 29.4%
(n=94) were illiterate, 88.1% (n=282) were not
working, 15.9% (n=51) have nosocial security, 24.1%
(n=77) have an in comeless than the irexpenses,
46.9% (n=150) are not married, and 26.9% (n=86) live
alone. The mean score of the Elderly Social Exclusion
Scale was 3.45+0.71 and in come level, health
perception, and depression level were determined as
significant determinants of social exclusion. The mean
total score of the Geriatric Depression Scale Short
Form was 7.1+£3.86, and in come level, health
perception, and social exclusion were found to be
significant determinants of the presence of geriatric
depression.

Keywords: Depression, Social Exclusion, Aging,
Old Age
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Yaslanma; intrauterin hayatta baslayip,
Oliinceye kadar devam eden fizyolojik,
psikolojik ve sosyal degisimlerin yasandigi
cok yonli dogal bir siirectir.v? Yaslilik
donemi de bu siirecin son agamasidir. Diinya
Saghk Orgiitii (DSO) yashligy; kronolojik
acidan 65 yas ve iizeri yag grubunda olan,
demografik agidan bagimsiz konumdan
bagimli konuma ge¢isin yasanabilecegi bir
donem olarak belirlemis ve c¢evresel
faktorlere uyum yeteneginin azalmasiyla
iliskilendirmistir.® Yashlik donemi
kronolojik ac¢idan biraz daha ayrmtili
tanimlanarak 65-75 yas grubu "geng yaslh",
75-85 yas grubu "yash", 85 yas ve lizeri
grubu "ileri yasl" olarak kabul edilmistir.
Ayrica bu evreler demografik ve sosyal
acilardan bakildiginda bagimlilik
derecelerinin arttig1 gegis evreleri olarak da
degerlendirilmektedir.*®

Saglik alaninda kaydedilen gelismeler ile
birlikte dogurganlik ve 6liimliiliik hizlarinin
azalmasi, yasam  standardinin, refah
diizeyinin ve dogumda beklenen yasam
stiresinin artmasi kiiresel yaslanmaya neden
olmustur.® Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK)
2023 yili verilerine gore, diinyadaki yash
niifusun toplam niifusa oranmmn %10,0
oldugu bildirilmektedir. Tirkiye’deki yash
niifusun toplam niifusa oranmin ise %10,2
oldugu ve bu oranin 2040 yilina kadar
%16,3’e ¢ikacag1 Ongdriilmektedir.” Bu
nedenle, giiniimiizde yaslilik konusu yash
niifusun toplumsal, saglik, istihdam, bakim
ve barmma gibi ihtiyaglarinin artmasindan
kaynakli olarak bireysel bir siire¢ olmaktan
¢ikip, sosyal bir olgu haline gelmistir.®

Yash bireylerin temel gereksinimlerinin
karsilanabilmesi, saglik ve sosyal hizmetlerin
planlanabilmesi ve uygulanabilmesi igin
yaghlik doneminde yasanan fizyolojik,
psikolojik ve sosyal degisimlerin her yoniiyle
taminmas1 6nemli bir gerekliliktir.® Ciinkii
yashilik doneminde yasanan degisimler, yash
bireylerde sosyal iliskilerin azalmasina,
kiiltiirel ve toplumsal faaliyetlere katilimin
gerilemesine, temel hizmetlere erigimin
azalmasma, yakin g¢evreyle baglarin
zayiflamasia, yani tiim sosyal alanlardan

GIRIS

uzaklasmasma  neden  olabilmektedir.'°
Bununla birlikte, teknoloji alaninda yasanan
gelismelerle  birlikte  glinlik  yasam
becerilerinde yasanan degisimler, toplumsal
yapmin degismesi, kadinin ¢aligma yasamina
katilmasi, aile i¢i bakim rollerinin degismesi,
aile ve iilke ekonomisinde yasanan zorluklar
gibi nedenlerle de yashh bireyin toplum
icindeki konumunda ve toplumun yash
bireylere tutumunda degisimler meydana
gelmistir.!*'? Hem yaslanma siirecinde hem
de toplumsal yasamda meydana gelen bu
degisimler yash bireylerde sosyal dislanma
sorununun  ortaya  ¢ikmasina  neden
olmustur.*®

Sosyal dislanma, birey ve toplumun
birbirinden ayrigmasiyla meydana gelen bir
olgudur.** Sosyal dislanma; sosyal bir unsur
olan insanm, sahip oldugu kisithliklar
nedeniyle toplumla biitlinlesmesini saglayan
temel hak, Ozgiirlik ve imkanlardan
faydalanamamasi, egitim, saglik ve kiiltiirel
hizmetlerden  yararlanamamasi,  {iretim
asamalarma katilamamasi1 ve karar alma
siireclerinin ~ iginde bulunamamast  gibi
esitsizliklere maruz kalarak toplumun disma
itilmesi; ya da yasi, cinsiyeti, ki, dili,
ekonomik durumu, ozirlilik ya da egitim
diizeyi  gibi  farkliliklarindan  dolay1
otekilestirilmesidir. >’

Giliniimiizde sosyal dislanmaya en ¢ok
maruz kalan gruplardan biri de yash
bireylerdir.®® Bir yandan yash bireyler
gliniimiiz ~ diinyasindan  geride  oldugu
diisiincesi ile genglerin aktif olarak kullandig1
yeni sosyal kiiltlirden uzak dururken Gte
yandan da  toplumun yash  bireyi
degerlendirme bi¢iminden kaynakli olarak
sosyal alanmin disina dtelenmistir.*°

Kiiresel bir sorun olan sosyal diglanmanin
yash bireyler tizerindeki olumsuz etkileri
incelendiginde, yash bireylerin siddet ve
istismara acik hale geldigi, kronik hastalik
sayisinin arttig1 ve ilerledigi, yeti yitimi ve
fiziksel gilic kaybinm arttigi, sosyal
hizmetlerden daha az faydalanabildigi ve
hissedilen  yalnizlik  dilizeyinin  arttig1
vurgulanmustir.?° Yash bireylerin,

1855



GUSBD 2024; 13(4): 1854 - 1866
GUJIHS 2024; 13(4): 1854 - 1866

Giimiishane Universitesi Saghk Bilimleri Dergisi
Giimiishane University Journal of Health Sciences

Arastirma Makalesi
Original Article

yalnizlagsma diizeyinin artmasina bagli olarak
da kognitif fonksiyonlarda zayiflama, kisilik
bozukluklari, psikozlar, intihar, demans,
Alzheimer ve depresyon gibi hastaliklarin da
artt1ig1 goriilmiistiir.2!22

Depresyon yaslilik doneminde en sik
teshis edilen hastaliklardan biridir.?® Diinya
capmmda 280 milyondan fazla insanin
etkilendigi yaygin bir hastalik olan
depresyon; yetiskin bireylerin %5’ini, yash
bireylerin ise %5,7’sini etkiledigi tahmin
edilmektedir.® Depresyonun, yasl bireylerin
yasam kalitesini  disiirdiigli, diisme ve
fiziksel diskiinliigii arttirdigi, genel saglik
durumunun kétiilesmesine sebep oldugu, var
olan hastaliklar1 siddetlendirdigi ve bu
durumlara bagli olarak mortaliteyi arttirdigi
bilinmektedir.?*2

Yaslilikk doneminde depresyonun ortaya
¢tkmasinda bircok faktor etkilidir.?® Bu
faktorler ileri yas, kisilik, kadin cinsiyetinden
olma, dul olma, diisiik egitim diizeyi, diisiik
0z saygi, fiziksel yetersizlik, bagimlilik,

bozulmus  islevsellik  diizeyi, kronik
hastaliklar, kullanilan ilaglar, beslenme
yetersizligi, ckonomik yetersizlikler,

bakimevinde ya da huzurevinde kalma,
hastaneye yatma, yas, ihmal ve istismar,
yalnizlik ve sosyal dislanma olarak kabul
edilmektedir.?®  Bu  baglamda, hem
yaygmhigt hem de yikict sonuglarindan
dolay1r depresyon yash saghgi agisindan
onemli bir halk sagligi sorunudur.?’ Bu
nedenle, yasli Dbireylerde depresyonun
azaltilmasi,  mortalitenin  diismesi  ve
algilanan iyilik halinin arttirilmasi i¢in sosyal
destek oldukca 6nemlidir.?®

Yasliliga ve topluma uyum saglama
arasinda kuvvetli bir iliski vardir.*® Bu
nedenle, yasli bireylerin yashliga uyum
saglayabilmesi i¢in sosyal iletisiminin
desteklenmesi, yeni iligkiler kurabilecegi
ortamlarin yaratilmasi, giinlik yasama aktif

katiliminin  saglanmasi, yasam doyumunu
arttirict faaliyetlere katiliminin desteklenmesi
oldukea 6nemlidir.!

Literatiirde, yash bireylerde sosyal
dislanma  durumunu'®1323% ve depresyon
durumunu?42%27.283637 jpceleyen cok sayida
calisma bulunmakla birlikte, yash bireylerde
sosyal diglanma ve depresyon arasindaki
iligkiyi inceleyen sinirli sayida arastirmaya
rastlanmistir, 3840

Yasli Dbireylerde sosyal dislanma ile
depresyon arasindaki iligkinin anlagilmasina
katki1 saglayacag1 diisiiniilen bu calisma,
basarili ve aktif yaslanma siirecinin
desteklenmesi, yasli saglig1 hizmetlerinin
gelistirilmesi, bu konuya yonelik tedbir
mekanizmalarinin  olusturulmast  ve yash
bireylerin sosyal ve psikolojik sorunlarina
daha hizli miidahale edilebilmesi admna
biiylik bir 6neme sahiptir. Ayrica, bu calisma
ile birlikte, toplumun 6nemli bir bolimiini
olusturan yash bireylerin, sosyal diglanma ve
depresyon sorunlarma dikkat c¢ekilerek;
politikacilara, saglhk calisanlarina, sosyal
calismacilara, sosyal hizmet sunucularina ve
yash  bireylerin  ailelerine  farkindalik
kazandirmak hedeflenmektedir. Bu
baglamda, bu ¢alisma, yash bireylerde sosyal

dislanma  ve  depresyon  durumunun
belirleyicilerini  degerlendirmek amaciyla
yiritiildd.

Bu ama¢ dogrultusunda, asagidaki

sorulara yanit arandi:

1.Yash bireylerde sosyal dislanma diizeyi
nedir?

2.Yaghbir bireylerde sosyal dislanmanin
belirleyicileri nelerdir?

3.Yash bireylerde depresyon diizeyi nedir?

4.Yash bireylerde depresyonun belirleyicileri
nelerdir?

MATERYAL VE METOT
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Arastirmanmin Tiirii

Bu calisma, kesitsel tiirde tanimlayici-
iliski arayici nitelikte bir aragtirmadir.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini bir ilge merkezinde
bulunan bir aile saglig1 merkezine kayith 65
yas ve lzeri toplam 2236 yash olusturdu.
Aragtirmanin drneklemini evren bilindiginde
orneklem yontemi kullanilarak hesaplanan
320 yaslt olusturdu (N=2236, p=0,50,
g= 0,50, t= 1,96, d=0,05).

Arastirmaya Dahil Edilme Kriterleri

65 yas ve iizerinde olmasi, tani almis
psikiyatrik bir hastaliginin  bulunmamasi,
iletisim sorunu olmamasi (isitme-konusma-
algilama) ve arastirmaya katilmaya gonilli
olma.

Veri Toplama Araclan

Arastirmanm  verileri, Tanitict  Bilgi
Formu, Yaslilarda Sosyal Dislanma Olgegi
(YSDO) ve Geriatrik Depresyon Olgegi Kisa
Form (GDS-SF) kullanilarak toplandi.

Tanitict Bilgi Formu: Formda yash
bireylerin sosyo-demografik 6zelliklerini ve

saglik Oykiilerini degerlendiren sorular
bulunmaktadir.
Yaslilarda Sosyal Dislanma Olgegi

(YSDO): Olgek, Apak ve Apak (2020)
tarafindan gelistirilmistir. Olcek, dort alt
boyut ve toplam 22 maddeden olusmaktadir.
Olgegin alt boyutlar:: "maddi yoksunluk" (1,
4,5,7,9, 11, 12, 14, 16), "enformel sosyal
destekten yoksunluk™ (2, 8, 15, 17 ve 19),
"ulasim ve finansal hizmetler" (6, 13, 20, 21)
ve "gevre dislanmast" (3, 10, 18 ve 22).
Olgek  maddeleri  5'i  Likert  tipi
degerlendirme yontemi ile "1=Hig¢bir zaman,
2=Nadiren, 3=Bazen, 4=Genellikle, 5=Her
zaman"  seklinde  degerlendirilmektedir.
Olgegin 14. maddesi olumsuz madde olup
ters cevrilerek hesaplanmaktadir. Toplam
Olcegin  ve alt boyutlarm  puanlar
degerlendirirken elde edilen puan madde
sayisina bolinmektedir. Puan arttikca sosyal
diglanma da artmaktadir. Olgegin Cronbach
Alpha degeri toplam 6l¢ek i¢in 0,86, "maddi
yoksunluk" alt boyutu i¢in 0,89, "enformel

sosyal destekten yoksunluk" alt boyutu igin
0,76, "ulasim ve finansal hizmetler" alt
boyutu icin 0,78 ve "cevre diglanmasi" alt
boyutu i¢in 0,71'dir.18

Bu c¢alismada Cronbach Alpha degeri
toplam Glgek igin 0,85, "maddi yoksunluk™
alt boyutu i¢in 0,81, "enformel sosyal
destekten yoksunluk" alt boyutu igin 0,80,
"ulagim ve finansal hizmetler" alt boyutu i¢in
0,64 ve "gevre diglanmasi” alt boyutu i¢in
0,75 olarak tespit edilmistir.

Geriatrik Depresyon Olgegi Kisa Form
(GDO-KF): Yesavage Geriatrik Depresyon
Olgegi (GDO), 1983 yilinda Yesavage ve
ark’1 tarafindan gelistirilmistir. Kullanim
kolaylig1 saglamak i¢in kisaltilan Geriatrik
Depresyon Olgeginin 15 soruluk kisa
formunun gegerliligi ve giivenirliligi Burke
ve arkadaglar1 tarafindan 1991 yilinda
kanitlanmistir. Kisa formun Tiirkce gegerlilik
ve giivenilirlik ¢alismast 2018 yilinda
Durmaz ve ark'r tarafindan yapilmistir. Olcek
maddelerine ‘evet’ ve ‘hayir’ cevaplari
verilerek 0 ya da 1 puan ile
degerlendirilmektedir. Olgekte bes tane ters
yonlii soru bulunmaktadir. Ters yonli
sorulara (1,5,7,11,13) ‘hayir’ yanit1 1 puan,
diger sorulara (2,3,4,6,8,9,10,12,14, 15) ise
‘evet” yamit1 1 puan olacak sekilde
degerlendirme yapilmaktadwr. Depresyon
tanisinin  konulmasinda kesme degeri >5
olarak almmustir. Olcekten alman, 0-4 arasi
puan normal, 5-8arasi hafif depresyon, 9-11
aras1 orta diizey depresyon, 12-15 arasi ise
agir depresyon olarak degerlendirilmektedir.
Olgegin Cronbach Alpha degeri 0,92'dir.*

Bu c¢aligmada, Cronbach Alpha degeri
0,812 olarak belirlenmistir.

Verilerin Toplanmasi

Arastirma verileri Ocak-Temmuz 2023
tarihleri arasinda toplandi. Gerekli izinler
alindiktan sonra aile sagligi merkezine
bagvuran yagsli bireylere aragtirmanm amaci
ve 6nemi hakkinda bilgi verildi. Veri toplama
formlar1 muayene Oncesi ve sonrasi yaslinin
gorligme esnasinda yalniz olabilecegi bir
odada yliz yiize goriisme teknigi ile
uygulandi.

Arastirmanin Etik Yonii
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Aragtirmanin  yiiriitilebilmesi i¢in  bir
tniversitenin  insan  arastrmalar1  etik
kurulundan  (23.11.2022/240913-421) ve
aragtrmanin  yuritildigi  ilin  saghk
miidiirliigiinden (E-16180230-772.02-
206976672) yazili izin alind1.

Yaslt bireylere Helsinki Bildirgesi ilkeleri
kapsaminda bilgi verildi. Yagh bireylerden
goniilliliik ilkesine uygun olarak yazili izin
alindi.

Verilerin Degerlendirilmesi

Verilerin analizinde Statistical Package
for Social Sciences (SPSS) 25 versiyonu

kullanildi. Arastirmanin bagimsiz
degiskenleri, yasl bireylerin
sosyodemografik  6zellikleri ve  saglik

Oykiileri. Bagimli degiskenler ise, sosyal
diglanma ve depresyon diizeyi. Tanimlayici
istatistik olarak sayi, ylizde, ortalama,
standart sapma, minimum ve maksimum
degerleri  kullanildi.  Veri  dagiliminin
normalligi Kurtosis ve Skewness degerleri +
3 ile degerlendirildi.*? Regresyon analizi i¢in
tim kategorik degiskenler kukla kodlama
kullanilarak yeni bir degiskene yeniden
kodlandi. Sosyal dislanmanin belirleyicilerini
degerlendirmek  i¢in  ¢oklu  dogrusal
regresyon, geriatrik depresyonun
belirleyicilerini degerlendirmek i¢in de ikili
lojistik regresyon analizi kullanildi. Analiz
sonugclar1 %95 giiven araliginda
degerlendirildi.

BULGULAR VE TARTISMA

Aragtirmaya katilan yasli bireylerin yas
ortalamas1 71,8+6,17 olup, %23,41i (n=75)
75 yas ve tizerinde, %51,2's1 (n=164) kadin,
%29,4't  (n=94) okuma-yazma bilmiyor,
%88,1’1 (n=282) ¢alismiyor, %15,9’u (n=51)
sosyal giivenceye sahip degil, %?24,1’inin

evli degil, %26,9’u (n=86) yalniz yagamakta,
%39,4’tiniin  (n=126)birden fazla kronik
hastaligt ~ bulunmakta,  %52,2’si(n=167)
birden fazla ilag kullanmakta, %19,1’i(n=61)
sigara icmekte, %2,5’i(n=8)alkol
kullanmakta ve 9%?20,6’s1(n=66) saghgini

(n=77) geliri giderinden az, %46,9’u (n=150) kot olarak  algilamaktadir  (Tablol).
Tablo 1. Yash bireylerin tanimlayici 6zelliklerinin dagihm
0,

Grup N & Grup N %
Cinsiyet Birlikte

Yasadigr

Kisiler
Kadin 164 51,2 Yalmz 86 26,9
Erkek 156 48,8 Es 125 39,1
Egitim Durumu Es ve Cocuklar 42 13,1
Okuma-Yazma 94 29,4 Cocuk/Cocuklar 48 15,0
Bilmiyor
Okuma-Yazma 92 28,7 Bakici 8 2,5
Biliyor
Tlkokul 65 20,3 Diger 11 3,4
Ortaokul 18 5,6
Tablo 1. Yash bireylerin tanimlayici 6zelliklerinin dagilimi (Devami)

Kronik

Hastalik
Lise 29 91 Yok 66 20,6
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Universite 17 53 En Az Bir Tane 128 40,0
Lisans Ustii 5 1,6 Birden Fazla 126 39,4
Calisma Diizenli
Durumu Kullanlan flac
Caligmiyor 282 88,1 Yok 64 20,0
Caligtyor 38 11,9 En Az Bir Tane 89 27,8
Sosyal Giivence Birden Fazla 167 52,2
Yok 51 15,9 Sigara

kullanimm
SSK 61 19,1 Evet 61 19,1
BAG-KUR 76 23,8 Hayir 259 80,9
Emekli Sandig1 103 32,1 Alkol

Kullaninm
Ozel Sigorta 29 9,1 Evet 8 2,5
Gelir Hayir 312 97,5
Geliri Giderinden 77 24,1 Saghk Algis1
Az
Geliri  Giderine 164 51,2 Koti 66 20,6
Esit
Geliri Giderinden 79 24,7 Orta 120 37,5
Fazla
Medeni Durum Iyi 81 25,3
Evli 170 53,1 Cok lyi 37 11,6
Bekar 27 8,4 Miikemmel 16 50
Esi Vefat Etmis 123 38,5 Geriatrik

Depresyon

Yok 97 30,3

Var 223 69,7

Yash Bireylerde Sosyal Dislanma ve
Sosyal Dislanmanin Belirleyicileri

Arastirmaya katilan  yashh  bireylerin
YSDO toplam puan ortalamasi 3,45+0,71 dir
(Minimum 1,56, Maksimum 5). Olcegin alt
boyut puan ortalamalar1 incelendiginde,
"maddi yoksunluk” icin 3,00+0,80
(Minimum 1, Maksimum 4,56), "enformel
sosyal destek” i¢in 2,56+0,83 (Minimum 1,
Maksimum  5), “ulasim ve finansal
hizmetler” i¢in 3,40+0,94 (Minimum 1,
Maksimum 5) ve “cevre dislanmasi” igin
2,18+0,86 (Minimum 1,Maksimum 4,75)'dr.
Bu calismada, yash bireylerin yasadiklari
sosyal dislanma durumlarinin en fazla ulasim
ve finansal hizmetlere erisim alanlarinda
oldugu, bu durumu sirasiyla maddi
yoksunluk, enformel sosyal  destek
yoksunlugu ve ¢evre dislanma alanlarinin

takip ettigi tespit edilmistir. Bingol de,
niifusu 10000’in altinda, kirsal bir alanda,
yashh  bireylerde  sosyal  dislanmanin
degerlendirildigi bir caligmada da, sirasiyla
yash bireylerin en ¢ok ulasim ve finansal
hizmetlere erisim, ¢evre dislanmasi, maddi
yoksunluk ve enformel sosyal destek
yoksunlugu alanlarinda sosyal diglanma
yasadig1 goriilmektedir.®? Ulasim ve finansal
hizmetler alaninda yash bireyin tek basina
seyahat edememesi, ara¢  kullanirken
zorlanmasi, bankacilik islemlerini tek basina

yapamamasi, iletisim  araglarmi  aktif
kullanamamast ya da bu eylemleri
yapmaktan  ¢ekinmesi, toplumun  her

kesiminde yasayan yashi bireylerin benzer
ortak sorunlaridi. Bu durum her ki
calismada da ulasim ve finansal hizmetlere
erisim  boyutunun  sosyal  dislanmada
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oncelikli alan olmasini destekler niteliktedir.
Diger alt boyutlarin swralamasinin farkl
olmasmin sebebi; calismalarin  yapildig:
bolgeler arasinda, yerlesim yerlerinin sekil ve
biylikliigiiniin farkli olmasi, sosyo-kiiltiirel
yapilarin farkli olmasi ve sosyo-ekonomik
farkliliklarin ~ bulunmasiyla
iliskilendirilmistir.

Yashi Dbireylerde sosyal diglanmanin
belirleyicilerine  iliskin  ¢oklu  dogrusal
regresyon analizi bulgular1 Tablo 2’de yer
almaktadir. Tablo 2'ye gore, anlamli olan
model (R? = 0,324, F = 5,77, p < 0.001)
sosyal dislanma varyansmin %32,4’lini
aciklamaktadir.

Bu c¢aligsmada, gelir diizeyi sosyal
dislanmanin anlamli belirleyicisi olarak tespit
edilmigtir.  Apak ve ark'nn  (2021)
calismalarinda da, aylik gelirin sosyal
dislanmay1  %31,1 oraninda etkiledigi
bildirilmistir.*> Benzer sekilde yapilan bircok
calisma yoksullugun sosyal diglanma riskini
arttirdigini ortaya koymakta ve gelir diizeyini
sosyal dislanmayla iliskilendirmektedir.3>43
47 Bu baglamda, yash bireylerin yasam
kalitelerinin arttirilmasi ve sosyal yasama
aktif katilimlarinin saglanabilmesi i¢in yash
bireylerin ekonomik kosullarinin
giiclendirilmesi onemlilik arz etmektedir.

Bu calismada, sosyal dislanmanin, bir
diger anlaml1 ve negatif a¢iklayicisinin saglik
algist oldugu tespit edilmistir. Literatiir
incelendiginde,  bircok ¢alismada saglik
durumu ve saglk algisinin pozitif yondeki
degisiminin yash bireylerde sosyal dislanma
riskini azalttigin1 bildirmektedir.3* Kiiltiirel
arka plan, sosyal g¢evre, ekonomik durum,
genel saglik durumu ve kisisel deneyimler
yashlik  doneminde  saghk  algisinin
belirleyicileridir.®* Yaslh bireyin saglk
algisim fiziksel saglik, psikolojik saglik,
sosyal destek, toplumsal algi gibi birgok
faktor etkileyebilir. Bu faktorler yasl bireyin
dis diinya ile iletisimini siirlandirarak sosyal
diglanma hissini arttirabilecegi i¢in oncelikli
olarak ¢oziim {liretilmesi gereken alanlardan
biridir.

Calismada, geriatrik depresyonun, sosyal
diglanmanin  pozitif ve anlamli  bir
aciklayicis1 oldugu ve depresyon diizeyi

arttikca sosyal diglanmanin da arttig1 tespit
edilmistir. Depresyon yasayan yash birey,
kendini yalniz hissederek sosyal
etkilesimlerden kac¢imnir ve bu durum zamanla
cevresindeki insan sayisinin azalmasina ve
sosyal destekten mahrum kalmalarina sebep
olabilir.*® Depresyon yasayan yasl birey her
seye karsi ilgisiz ve diislik enerjili olugu i¢in
sosyal aktivitelere katilmak istemez bu
durum zamanla sosyal katiliminin azaltarak
dislanmasma sebep olur.3® Ayrica depresyon
yasayan yash birey, duygusal zorluklar
yasadig1 icin iletisim kurmada ve kendini
ifade etmede zorlanabilir bu durum sosyal
cevreyle etkilesiminin  azalmasma  ve
dolayisiyla sosyal baglantilarinin
zayiflamasma neden olabilir.** Duygusal
ithtiyaclarin1 ifade etmedigi/edemedigi i¢in
sosyal iliskileri sinirlanir ve ¢evresindeki
insanlar tarafindan sosyal diglanmaya maruz
kalabilir. Ozgiiveninin azalmasma bagh
olarak da topluma karigmayr reddederek
tamamen toplumdan kopar.}®  Literatiir
incelendiginde, yasli bireylerde depresyonun,
sosyal dislanmanm anlamli bir agiklayicisi
olmas1 veya olmamasiyla ilgili benzer bir
calismaya rastlanmamustir. Bu konuyla ilgili
daha c¢ok arastirmaya ihtiyag oldugu
diistiniilmektedir.

Bu c¢alismada, yasli bireylerin yas,
cinsiyet, egitim durumu, c¢aligma durumu,
sosyal giivence durumu, medeni durum,
birlikte yasanilan kisiler, kronik hastalik
durumu, ila¢g kullanma durumu, sigara ve
alkol  kullanom  ozelliklerinin ~ sosyal
dislanmada anlamli belirleyiciler olmadigi
saptanmustir (p>0,05). Yasli bireylerde sosyal
dislanma, 6zellikle saglik bilim dallarinda ve
diger bilim dallarinda kisitli olarak calisilan
bir kavram olmasindan dolayr yapilan
arastirmalarda, sahip olunan sosyal giivence
durumu, kronik hastalik durumu, ilag
kullanma durumu, sigara kullanimi ve alkol
kullanim1 gibi degigkenlerin sosyal diglanma
ile 1iliskisi  hakkinda  yeterli bilgiye
rastlanmamistir. Bu baglamda, konuyla ilgili
daha ¢ok arastirmaya ihtiyag oldugu
diistiniilmektedir. Bununla birlikte,
korelasyon analizinin yapildig1 ¢aligmalarda,
yasl bireylerin yas, cinsiyet, egitim durumu,
medeni durum, birlikte yasanan Kkisiler,
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calisma durumu gibi degiskenler ile sosyal
oldugu
belirtilmistir.3234%> Ancak bu calismada da
oldugu gibi regresyon analizleriyle incelenen

diglanma arasinda iliski

Tablo 2. Yash bireylerde sosyal dislanmanin belirleyicilerine iliskin ¢oklu dogrusal regresyon analizi

caligmalarda belirtilen degiskenlerin sosyal
diglanmanin anlamli belirleyicileri olmadig:

saptanmistir.

34,44

Degisken Grup B Std. B T P % 95 Giiven Arahg1
Hata
Alt Ust
Sabit 48,840 9,263 5,272 0,000 30,607 67,072
Yas 0,117 0,119 0,057 0,985 0,325 -0,117 0,352
Depres- 1,028 0,203 0,311 5,072 0,000 0,629 1,427
Yon
Cinsiyet Erkek 1,134 1,378 0,045 0,823 0,411 -1,578 3,847
Egitim Okuma-Yazma -0,893 1,666 -0,032 -0,536 0,592 -4,171 2,386
Biliyor
Durumu
ilkokul 1,723 1,986 0,054 0,868 0,386 -2,186 5,633
Ortaokul -0,91 2,971 -0,016 -0,306 0,76 -6,757 4,937
Lise -0,328 2,650 -0,007 -0,124 0,902 -5,543 4,887
Universite 2,964 3,386 0,052 0,875 0,382 -3,700 9,628
Lisansiistii 6,507 5,894 0,063 1,104 0,271 -5,095 18,108
Cahsma Calisiyor -3,230 2,093 -0,082 -1,543 0,124 -7,350 0,889
Durumu
Sosyal SSK -1,438 2,195 -0,044 -0,655 0,513 -5,758 2,882
Giivence
Durumu  BAG-KUR -1,767 2,095 -0,059 -0,843 04 5,891 2,357
Emekli Sandig1 -3,068 2,137 -0,113 -1,436 0,152 -7,274 1,138
Ozel Sigorta 0,069 2,688 0,002 0,026 0,979 -5,221 5,360
Gelir Geliri Gidere Esit -3,515 1,629 -0,138 -2,158 0,032 -6,721 -0,31
Durumu . i
Geliri Giderden -7,091 1,986 -0,24 -3,571 0,000 -11,000 -3,183
Fazla
Medeni Bekar 0,433 2,571 0,009 0,169 0,866 -4,627 5,494
Durumu
Esi Vefat Etmis 2,152 1,636 0,082 1,315 0,19 -1,069 5,373
Tablo 2. Yash bireylerde sosyal dislanmanin belirleyicilerine iliskin ¢coklu dogrusal regresyon analizi
(Devam)
Birlikte Es ve Cocuklar -0,483 1,955 -0,013 -0,247 0,805 -4,332 3,365
Yasanilan
Kisiler Cocuk/Cocuklar -0,87 2,030 -0,024 -0,428 0,669 4,865 3,126
Bakici -2,105 4,150 -0,026 -0,507 0,612 -10,273 6,062

1861



GUSBD 2024; 13(4): 1854 - 1866
GUJIHS 2024; 13(4): 1854 - 1866

Giimiishane Universitesi Saghk Bilimleri Dergisi
Giimiishane University Journal of Health Sciences

Arastirma Makalesi
Original Article

Diger 0,121 3,650 0,002 0,033 0,974 7,062 7,305
Kronik Bir Tane 1,908 2,508 0,073 0,761 0,447 3028 6,845
Hastahk

Birden Fazla 3,589 2,882 0,138 1,245 0,214 2,083 9,261
Kullamlan ~ Bir Tane 0,558 2,692 0,02 0,207 0,836 4741 5856
ila¢ i

Birden Fazla 0,893 2,867 0,035 0,311 0,756 4750 6,536
Sigara Evet 0728 1,741 0,022 0,418 0,676 2,700 4,155
Alkol Evet -6,337 4,520 -0,078 -1,402 0,162 15234 2,559
Saghk Orta 0,911 1,869 0,035 0,487 0,626 2,767 4,589
Algisi

fyi -1,970 2,093 -0,067 -0,941 0,347 6,000 2,150

Cok lyi 5,396 2,654 -0,136 2,033 0,043 10,620 0,173

Miikemmel 5,411 3,510 -0,093 -1,542 0,124 12319 1,497
R=0,626; Diizeltilmis R?=,324; F=5,77; p<0.05
Yash Bireylerde Depresyon ve depresyonun %39,0’1in1 agiklamaktadir. Bu
Depresyonun Belirleyicileri alismada, “’gelirin gidere esit olmasi

9
. . eriatrik depresyonun negatif ve anlamli’
Aragtirmaya katilan  yashi  bireylerin g presy &

Geriatrik Depresyon Olgegi Kisa Form puan
ortalamasi 7,1+£3,86 (Minimum 0,
Maksimum 15) olarak belirlenmistir. Ayrica,
bu calismada, yasli bireylerin %69,7'sinin
depresyon yasadigi ve yasanilan depresyonun
hafif diizeyde oldugu tespit edilmistir.
Literatiir incelendiginde, yasli bireylerde
depresyon prevelansinin zaman igerisinde
degisim gostermesiyle birlikte, yasanilan
depresyonun hafif diizeyde oldugu tespit
edilmistir.>*®!  Ornegin, Denizli Ili'nde,
2008 yilinda, bir saglik ocagina basvuran 65
yas Tlzeri yash bireylerle yapilan bir
aragtirmaya gore, yashlarm 9%53,2’sinin
depresif puanlarinin sinir degerin {izerinde
oldugu  belirlenmistir.>  Erzincan il
merkezinde 2012 yilinda yapilan baska bir
calismada ise yash bireylerin %62,2’sinde
depresyonun var oldugu tespit edilmistir.>
Tirk ve Isik’in (2023) Sinop’ta 433 yash
bireyle yaptig1 bir diger ¢alismada da yash
bireylerin %69,8’inin depresyon yasadigi
saptamlstlr.54

Tablo 3’te yash bireylerde depresyon
durumunun  belirleyicilerine iliskin  ikili
lojistik regresyon analizi bulgular1 yer
almaktadir. Tablo 3'e goére, modele dahil
edilen bagimsiz  degiskenler, geriatrik

aciklayicis1 olarak tespit edilmistir. Geliri
giderine esit olanlarin geriatrik depresyona
sahip olma ihtimalleri geliri giderinden az
olanlara gbre %065 daha azdwr. Uzun’un
(2018) Antalya ilindeki bir hastaneye
bagvuran 100 yash bireyle yaptig1 bir
arastirmaya gore; gelir durumunu yetersiz
olarak belirten yash bireylerde depresyon
goriilme sikligy, yeterli olanlara gore 4,27 kat
daha fazladir.®® Yashlarm sosyal destek
algismm  depresyon diizeyine etkisinin
incelendigi bir arastirmaya gore ise, geliri
olan yaghlarin geliri olmayan yagh bireylere
gore depresyon puan ortalamast daha

diisiiktiir.* Tiirkseven ve ark.'m
calismalarinda da, diisik sosyoekonomik
durumun depresyon sikligini  arttirdigi

bildirilmistir.?®

Calismada, “’saghk algismm’’ orta, iyi ve
cok 1yi olmasi geriatrik depresyonun negatif
ve anlamli agiklayicilaridir. Saglik algisi orta,
1yi ve ¢ok iyi olanlarmn geriatrik depresyona
sahip olma ihtimalleri saghk algis1 koti
olanlara gore sirast ile %76, %83 ve %78
daha azdwr. Yapilan benzer calismalarda,
yaslhi  bireylerin saghk  durumlarini
degerlendirmeleri ile depresyon puanlari
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski
bulunmustur.>*
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Bu c¢alismanin en 6nemli bulgularindan
biri de “’sosyal dislanmanm’’ geriatrik
depresyonun pozitif ve anlamli agiklayicisi
olmasidir. Sosyal diglanmanmn bir puan
artmasi depresyona sahip olma ihtimalini %7
arttrmaktadir. Tong ve ark. (2011) yalniz
yasayan yasli Cinlilerde sosyal diglanmanin,
depresif  belirtiler {izerindeki etkilerini
inceledi. Sosyal diglanmanin gelir yeterliligi,
sosyal iliskiler, sivil katillm ve barmma

kosullariyla  temsil edildigi calismada
katilimcilarin =~ %30'undan  fazlas1  hafif
diizeyde depresyon belirtileri  bildirdi.*°

Hindistan’da yasayan yaslh bireylerle (2017-
2018) yapilan bir ¢alismada, sosyal diglanma
puaninin artmasiyla birlikte yasl bireylerde
depresif belirtilerin  yayginligmm arttig1
tespit edilmistir.®®* Hong Kong’da yash

bireylerle yapilan (2019) bagka bir ¢calismada
da, sosyal dislanma ile depresyon arasinda
pozitif yonde anlamli bir iliski oldugu
belirlenmistir.*®

Bu caligmada, yaslh bireylerin yas, egitim
durumu, calisma durumu, sosyal giivence
durumu, medeni durum, birlikte yasanilan
kisiler, kronik hastalik durumu ve ilag
kullanma durumu ozelliklerinin ~ geriatrik
depresyonun belirleyicileri olmadigi
saptanmustir(p<0,05). Benzer sekilde,
literatiirde de, yash bireylerin yas,?* egitim
durumu,**%  cahsma durumu,®®  sosyal
giivence durumu, medeni durum,?841495°
birlikte yasanan kisiler,?® kronik hastalik
durumu,**%2% ve ila¢ kullanma durumu®® ile
geriatrik depresyon arasinda anlaml bir iliski
bulunmadig: bildirilmistir.

Tablo 3. Yash bireylerde depresyon durumunun belirleyicilerine iliskin lojistik regresyon analizi

Std. %95 Giiven
. Arah@
Degisken Grup B Hata Wald Sd P Exp.(B)
Alt Ust
Yas 0,04 0,03 1,52 1 0,217 1,04 0,98 1,11
Sosyal Dislanma
Durumu 0,07 0,02 20,74 1 0,000 1,07 1,04 1,11
Okuma-Yazma Bilmiyor 3,30 6 0,770
Okuma-Yazma Biliyor 0,38 0,44 0,72 1 0,383 1,47 0,62 3,45
Egitim
Durumu Tlkokul 0,12 0,47 0,06 1 0,803 1,13 0,44 2,85
Ortaokul 0,15 0,67 0,05 1 0,825 1,16 0,31 4,33
Lise -0,01 0,60 0,00 1 0,994 0,99 0,31 3,22
Universite -0,89 0,76 1,35 1 0,412 0,41 0,09 1,84
Lisansiistii -0,78 1,09 0,28 1 0,560 0,56 0,07 4,76

Tablo 3. Yash bireylerde depresyon durumunun belirleyicilerine iliskin lojistik regresyon analizi (Devami)

Calhisma Durumu Calistyor 0,26 0,48 0,29 1 0,594 1,29 0,50 3,33
Yok 4,20 4 0,380
Sosyal Giivence
SSK 0,06 0,58 0,01 1 0,916 1,06 0,34 3,30
Durumu
BAG-KUR -0,41 0,54 0,58 1 0,448 0,66 0,53 1,91
Emekli Sandig1 0,44 0,57 0,59 1 0,440 1,56 0,51 4,78
Ozel Sigorta -0,11 0,71 0,02 1 0,879 0,90 0,23 3,59
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Gelir Geliri Giderinden Az 4,52 2 0,105

Durumu Geliri Giderine Esit 105 050 434 1 0,037 035 013 094
Geliri Giderinden Fazla ~ -1,01 055 331 1 0,069 037 012 108

Medeni Durumu Evli 046 2 0,795
Bekir 003 088 001 1 0,947 097 017 547
Esi Vefat Etmis 039 071 030 1 0,584 068 017 274
Yalniz 1,15 5 0,949

ﬁ'l:'lge Yosaddt 053 075 049 1 0483 059 014 258
Es ve Cocuklar -0,33 0,82 0,16 1 0,687 0,72 0,14 3,60
Cocuk/Cocuklar -0,25 0,54 0,21 1 0,649 0,78 0,27 2,27
Bakici 018 111 003 1 0,875 084 010 742
Diger 092 099 08 1 0,353 040 006 279

Kronik Hastahk Yok ,85 2 0,655

burumu En Az Bir Tane 054 066 066 1 0,416 058 016 2,13
Birden Fazla 032 080 016 1 0,689 073 015 349

Kullanilan ila¢ Yok 1,60 2 0,450

Durumu
En Az Bir Tane 045 068 045 1 0,504 157 042 592
Birden Fazla 088 074 140 1 0,208 241 056 1036
Kaétii 720 4 0,126

Saghk Algist Orta 141 069 422 1 0,040 024 006 094
iyi 475 070 631 1 0,012 017 005 068
Cok Iyi 153 079 387 1 0,049 022 005 099
Miikemmel 087 095 084 1 0,358 042 007 268

Sabit 606 248 598 1 0,015 0,01

SONUC VE ONERILER

Sonu¢ olarak, yasli bireyler en fazla
ulagim ve finansal hizmetlere erisim alaninda
sosyal diglanma yasamakta ve bu durumu
sirastyla maddi yoksunluk, enformel sosyal
destek yoksunlugu ve c¢evre diglanma alanlar1
takip etmektedir. Yash bireylerin gelir
diizeyi, saglk algis1 ve depresyon diizeyi
sosyal diglanma yasamalarinin anlamli
belirleyicileridir. Bununla birlikte, yash

bireylerin yarisindan fazlasi1 hafif diizeyde
depresyon yasamakta olup gelir diizeyi,
saglik algis1 ve sosyal dislanma depresyonun
anlaml belirleyicileridir. Bu baglamda, yash
bireylerin gelir diizeylerini arttirict yonde
tyilestirmeler saglanmalidir. Bunun i¢in yash
bireylerin temel ihtiyaclarindan baslanarak
destek saglayacak politikalar olugturulmals,
var olan ekonomik politikalar giiclendirilmeli
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ve sirekliligi  saglamalidir.  Emeklilik
maaslarin1  ¢agin  gerekliliklerine  gore
giincellenmeli ve yaslilarin yoksullagsmasina
izin verilmemelidir.

Yaslt bireylerin saglik algisimi olumlu
yonde degistirebilmek icin, yash bireylerin,
sosyal diglanma ve depresyon gibi Onemli
psikososyal saglik sorunlarmi giindeme

kampanyalar1 diizenlenmeli ve sosyal medya
platformlar1 etkin bir sekilde kullaniimalidir.
Yash bireylerde sosyal diglanma ve geriatrik
depresyon  riskinin  azaltilmast  igin,
depresyon durumunun mu sosyal diglanmaya
neden oldugu yoksa sosyal dislanmanin mi
depresyona neden oldugunun tam olarak
ortaya cikartilabilmesi i¢in prospektif izlem

getirerek toplumsal farkindalig1 g:ahsm_a ¥ar1n1n yapilmast  Snemli  bir
arttirilmalidr.  Bu  sorunlarm  toplum gerekliliktir.
giindemine tagimnmasi icin medya
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