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Saghk Yiiksekokulu Ogrencilerinin Depresyon ve Benlik Saygisi Diizeylerinin
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Amag: Bu c¢alisma Saglik Yiiksekokulu 6grencilerinde depresyon ve benlik saygist diizeyleri ve etkileyen faktorlerin
belirlenmesi amaciyla yapilmistir.

Gereg¢ ve Yontemler: Tanimlayict ve kesitsel tipteki calisma Aralik 2013-Ocak 2014 tarihleri arasinda yiiriitiilmiistiir.
Arastirmanin 6rneklemini arastirmaya katilmayi kabul eden 563 kisi olusturmustur. Arastirmaya alman bireylere
uygulanan anket formu kisisel bilgi formu, Beck Depresyon ve Coopersmith Benlik Saygis1 Olgeklerinden olusmaktadir.
Bulgular: Arastirma grubunun %84.4°0 kiz, %68.7’si hemsirelik, %31.31 ebelik boliimii 6grencisi olup ortalama yas
20.11+1.86’dir. Ogrencilerin, %69.3’iiniin geliri giderine esit, %8.9’u ¢alismakta, %13.7’si sigara icmekte, icenlerin
%96.6’s1 bir yildan az bir siire dnce sigaraya basladigini, %10.1°1 alkol kullandigimi ve %11.0°1 ailesinde depresyon
oldugunu belirtmistir. Arastirma grubunun %17.1’inde depresyon olup Beck depresyon &lgegi puan ortanca degeri 8.0
(min:0, maks:49.0); Coopersmith benlik saygisi 6lgegi ortanca degeri 70.0 (min:22, maks:97)’dir. Kizlarda erkeklere
gore, geliri giderinden az olanlarda, gb¢ edenlerde go¢ etmeyenlere gore, ailesi pargalananlarda ¢ekirdek/genis ailesi
olanlara gore, kronik hastaligi olanlarda olmayanlara gore sigara icenlerde igmeyenlere gore alkol kullananlarda
kullanmayanlara gore, hemsirelik 6grencilerinde ebelik Ogrencilerine gore ailesinde depresyon olanlarda ailesinde
depresyon olmayanlara gore depresyon goriilme siklig1 anlamli diizeyde daha yiiksektir (p<0.05). Benlik saygis1 dlcek
puan: kizlarda erkeklere gore, ebelik boliimii 6grencilerinde hemsirelik boliimii 6grencilerine gore, geliri giderine esit
olanlarda geliri giderinden az olanlara gore, go¢ etmeyenlerde go¢ edenlere gére anlamli olarak yiiksektir (p<0.05). Benlik
saygis1 ve Beck depresyon dl¢ek puanlar arasinda negatif yonde orta diizeyde anlamli bir iligki vardir (r=-0.424, p=0.001).
Sonuc: Bu caligma sonucunda arastirma grubunda depresyon siklig1 yiiksek bulunmustur. Benlik saygisi puani arttikca
depresyon sikliginin azaldig1 goriilmiistiir.

Anahtar Kelimeler: Universite dgrencileri; depresyon; benlik saygist; ebelik; hemsirelik.

Examination of Health School Students’ Depression and Self-Esteem Levels

ABSTRACT

Aim: This study was conducted to investigate the factors that affect the depression and self-esteem levels of Health School
students.

Material and Methods: This descriptive and cross-sectional study was conducted between December 2013 and January
2014. The study’s sample group contains 563 participants who volunteered to participate in the study. The participants
were administered a personal information form, Beck’s Depression Scale and Coopersmith Self-Esteem Scale.

Results: 84.4% of the participants were composed of girls; 68.7% is from nursing department and 31.3% is from
midwifery department. The mean age of the participants is 20.11+1.86. 69.3% of the participant’s income is equal to their
expenses, 8.9% work, 13.7% smokes, 96.6% of the smokers indicated that they had started smoking less than a year,
10.1% drinks alcohol and 11.0% indicated that there were depressive members in their family. The results show that
17.1% of the participants feel depressive. The median score of the Beck’s depression scale was found as 8.0 (min=0,
max=49.0) while the median score of the Coopersmith self-esteem scale was 70.0 (min=22, max=97). The depression
frequency is significantly higher in girls than the boys, in those whose incomes are lower than their expenses, in
immigrates than non-migrators, in those who have fragmented families than nuclear or extended family, in smokers than
non-smokers, in alcohol users than non-users, in nursing students than midwifery students and in those who have
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depressive family members than those who do not have
depression in their families (p<0.05). The Self-esteem
scores are significantly higher in girls than boys, in
midwifery students than nursing students, in those whose
income is equal to their expenses than in those whose
income is lower than their expenses and in immigrates than
non-migrators (p<0.05). There is a negative medium
significance relationship between the scores of Beck’s
depression scale and Coopersmith self-esteem scale
(r=-0.424, p=0.001).

Conclusion: This study found out that the depression
frequency of the study group is high. Also the higher
self-esteem scores are, the lower is the depression
frequency.

Keywords: University students; depression; self-esteem;
midwifery; nursing.

GIRIS

Benlik kavramu, kisinin kendine iligkin algilar1, duygulari,
tutumlarindan olusur (1). Benlik saygisi, bireyin 6zerkligini
kazanmasi, yasamin1 doyumlu gegirmesi, amaca yonelik
etkinlikte bulunmasi, diger insanlarla saglikli ve siirekli
iletisim kurmasi, deger sistemlerini gelistirmesi, basarili
olmasi, gelecegi dogru planlayabilmesi i¢cin dnemlidir (2).
Benlik saygis1 diigiik oldugunda bireyler yasamlarinin diger
alanlarinda da olumsuz bir yasantiya sahipken, benlik
saygist yiiksek oldugunda bireylerin daha basarili, sosyal
iliskilerinde daha etkin ve genel olarak daha mutlu
olacaklar1 o6ne siiriilebilir. Nitekim akil sagligimin bir
gostergesi olan benlik saygis1 bir yeterlilik duygusu ve
basarili olma igin gerekli kosuldur (3). Ozellikle genglerde
beden imgesi ve fiziksel ozelliklerin, benlik saygisini
olumlu ya da olumsuz yonde ¢ok etkiledigi kanitlanmistir
(2,4,5). Bu yas donemi, fiziksel degisimlerin hizlhi
yasandig1 bir donem oldugundan, kisa siireli bocalamalarin
etkisi, ergenlerin  benlik saygis1  algilamalarinda
degisiklikler yaratabilmektedir (6). Adolesanlarin kendi
benlik kavramlarini tanimalar1 ve kabul etmeleri onlar i¢in
onemli bir gereksinimdir. Addlesanin benlik kavrami, onun
icinde bulundugu an1 ve gelecekteki tepkilerini etkileyen
kokleri gegmise dayanan bir biitiindiir.

Benlik kavramini olumsuz etkileyen sorunlardan biri olan
depresyon, saglik  c¢alisanlarinda, genglerde  sik
goriilmektedir  (7-10). Depresyon; ¢okkiinliik, derin
iiziintiilii, bazen de hem iiziintiilii, hem bunaltili bir duygu
durumla birlikte diisiince, konusma, devinim ve fizyolojik
islemlerde yavaslama, durgunlasma ve bunlarin yani sira
degersizlik, kiigiikliik, giigsiizliik, isteksizlik, karamsarlik,
duygu ve diisiinceleri ile karakterize ruhsal bir bozukluktur
(11). Diinya Saglik Orgiitii diinya niifusunun %3-5’inde
depresyon yakinmalari oldugunu ve tibbi nedenlerle
pratisyen hekime basvuran insanlarin %8-15’inin tedavi
gerektiren depresyon belirtileri gdsterdigini belirtmistir
(12). Sik goriilen bir saglik sorunu olan depresyon ayni
zamanda yasam Kkalitesi ve {iretkenligi bozan, dolayl
olarak, var olan diger kronik hastaliklarin k&tiilesmesine ve
ekonomik kayba yol agan bir saglik sorunudur (13).
Universite yillar1 genglerin eriskinlige gegis yillart olup
hem sosyal hem de biyolojik olarak bir gecis donemi kabul
edilen ergenligin son evresine rastlar. Ek olarak, genglerin
evden ve aileden ayrilma, arkadas secimi, akranlariyla
iletisim sorunu, ¢evre edinme, yeni kurulacak bir diizene
uyum saglama, kaldiklari yere (yurt vb.) alisma, ekonomik

sorunlar, ulagim sorunlari, gelecekteki meslegi ve ozellikle
son yillarda is bulmaya iligkin belirsizlikler onlar1 risk
grubu yapmaktadir (14). Universite gengleri arasinda
yapilan arastirmalarda, depresyonun genclerin sagligini
olumsuz etkileyen en onemli sorunlardan biri oldugu
belirtilmektedir (15-17). Universite 6grencilerinin yasadig
biyopsikososyal siireglerin ¢ok iyi bilinmesi depresyonla
bas etmede &nemli bir noktadir (9). Ogrencilerin kendi
gelisimleri, ¢evrelerinde olup bitenler disinda saglik bakim
sisteminin giicliikleri (hastane rutinleri, hasta bakimi,
saglik bakimimna karar verme, olime tanik olma gibi),
saglikli ve hasta bireyin bakimi da hemsirelik 6grencileri
iizerinde stres yaratir. Stres yaratan negatif yasam olaylari,
depresif belirtilerin goriilmesine neden olabilir (17).
Depresyon, baska kronik hastaliklarin goriilmesine etkide
bulunan bir sorundur (18,19). Sosyodemografik ézelliklere,
maruz kalinan faktdrlere bagli olarak degisebilen
depresyonun benlik saygisi ile de etkilesim iginde oldugu
goriilmektedir. Nitekim benlik saygis1 diisik olan
adolesanlarin; psikolojik, fizyolojik hastaliklara kars:
direncinin ve yakin iliskiler kurabilme yeteneginin
azaldigi, daha fazla duygusal sorunlarla karsilastiklar
goriilmiistir (20). Sik goriilen bu saglik sorununun ve
iliskili olan benlik saygist diizeyinin {iniversite
ogrencilerindeki goriilme sikligimin saptanmasi, etkileyen
faktorlerin belirlenmesi nitelikli hemsirelerin
yetistirilmesine katki saglayacaktir.

Bu ¢alismanmin amaci, Balikesir Universitesi Saglik
Yiiksekokulu dgrencilerinin benlik saygisinin, depresyon
diizeyinin ve etkileyen faktdrlerin saptanmasidir.

GEREC VE YONTEMLER

Arastirma tamimlayict ve kesitsel tipte olup Balikesir
Saglik Yiiksekokulu’nda Aralik 2013- Ocak 2014 tarihleri
arasinda yuriitiilmiistiir. Arastirma verileri kigisel bilgi
formu, Beck Depresyon Olgegi (BDO) ve Coopersmith
Benlik Saygisi Olgeginden olusturulan anket formu
yardimiyla toplanmistir. Coopersmith (21) tarafindan
gelistirilen bireyin yasama bakis acis1 aile ve sosyal
iligkileri, kendini nasil gordiigii ile ilgili 25 maddeden
olugmaktadir. Turan (22) tarafindan Tirkge gecerligi
giivenilirligi yapilan besli likert tipi dlgek olup 0 ile 4
arasinda puan alinmaktadir. Olgekten almabilecek en
yiiksek puan 100, en diisiikk puan ise 0 olup 10-30 puan

bireyin “disiik”, 30-70 puan “orta”, 70-100 puan
“yilksek” benlik saygist grubunda yer aldigini
gostermektedir.

Beck (23) tarafindan gelistirilen Tiirkce gecerligi Hisli
(24) tarafindan yapilan Beck depresyon dlgegi,
karamsarlik, basarisizlik duygusu, doyum alamama,
sucluluk duygulari, huzursuzluk, yorgunluk, istah
azalmasi, uyku bozuklugu gibi depresif belirtilere iliskin
21 maddeden olusmaktadir. Beck depresyon 6l¢ek puani
17 ve tstiinde olanlar depresyon var olarak kabul
edilmektedir (23,24).

Coopersmith benlik saygisi ve Beck depresyon olgek
puanlari arastirmada kullanilan bagimli degiskenleri
gostermektedir. Yas, cinsiyet, smif, boliim, anne-baba
egitim durumu, anne-baba ¢alisma durumu, gelir, sosyal
aktivite, sigara alkol kullanimi, ailede depresyon olma
durumu, kronik hastalig1 olma, go¢ etme, medeni durum
ve mezun olunan lise ise aragtirmada kullanilan bagimsiz
degiskenlerdir.
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Istatistiksel Analiz

Arastirma evrenini Balikesir Saglik Yiiksekokulunda 2013-
2014 yilinda 6grenim goren 767 6grenci olusturmaktadir.
Arastirmada bir Orneklem secimine basvurulmamis,
evrendeki tiim oOgrencilere ulasilmaya calisiimistir.
Aragtirmanin yiritiildigi tarihte okulda olan, arastirmaya
katilmayi kabul eden 563 kisi ile yiiz ylize goriisiilerek veri
toplanmustir. Verilerin tanimlayict istatistikleri
hesaplanmustir. Siirekli degiskenlerin normallik varsayimi
saglayip saglamadigi Shapiro-Wilk  testi ile
degerlendirilmis normallik varsayimi saglanmadigindan
siirekli degiskenlerin tek degiskenli analizlerinde Mann-
Whitney U ve Kruskal Wallis (post hoc: Bonferroni
Diizeltmeli Mann-Whitney U testi) testleri kullanilmistir.
Kategorik degiskenler arasindaki iliskiler Pearson Ki-kare
ve Fisher Exact testleri ile incelenmistir. Olgek puanlari
arasinda iliski olup olmadigi Spearman korelasyon
¢oziimlemesiyle belirlenirken, dikotom degisken olan Beck
depresyon sendromu olma durumunu etkileyen etmenlerin
saptanmasinda Lojistik regresyon analizi kullanilmistir.
Kurum Onayi: Arastirma i¢in  Balikesir  Saglik
Yiiksekokulu Midiirliigii'nden gerekli yasal izinler
alinmistir. Anket formu katilimcilarin s6zIlii onami alinarak
uygulanmustir.

BULGULAR

Ogrencilerin %84.4°1 kiz, %68.7’si hemsirelik, %31.3’1
ebelik Ogrencisi olup ortalama yas 20.1141.86°dr.
%63.4’lnlin  babasi, %83.5’inin annesi ilkogretim
mezunudur. Katihmcilarin =~ %82.4’4  ¢ekirdek  aile
yapisinda, %97.0°1 bekar, %84.2'sinin annesi, %31.6’smin
babasi, %91.1'inin kendisi ¢aligmamakta, %69.3"liniin
geliri giderine esittir. Ogrencilerin %11.9’u kronik hastahig1
oldugunu, %13.7°si sigara ictigini, %10.1’1 alkol
kullandigini, %30.7°si bagka bir yerden Balikesir’e go¢
ettigini, %11.0°1 da ailesinde depresyon dykiisii oldugunu,
%43.3'i sosyal aktivite yaptigini, %57.2'si bos zamanlarini
arkadaglariyla gecirdigini ifade etmistir (Tablo 1).
Ogrencilerin Beck depresyon dlgegi puan ortancasi 8.0
(min=0, maks=49), Coopersmith benlik saygis1 6l¢egi puan
ortancast 70.0 (min=22, maks=97)’dir. Katilimcilarin
%17.1’inde sendromal diizeyde depresyon vardir. Benlik
saygist puani kizlarda erkeklere gore (p=0.010), ebelik
ogrencilerinde hemsirelik Ogrencilerine gore (p=0.006),
ebelik 4. sinif 6grencilerinde diger siniflara gore (p=0.001),
babasi caligmayanlarda calisanlara gore (p=0.012), geliri
giderine esit olanlarda, geliri giderinden diisiik olanlara
gore (p=0.002), kronik hastaligt olmayanlarda olanlara
gore (p=0.001), go¢ etmeyenlerde go¢ edenlere gore
(p=0.019), sosyal aktivitelere katilanlarda katilmayanlara
gore (p=0.005) anlamli olarak yiiksektir. Annenin egitim
durumuna (p=0.060), aile yapisina (p=0.833), calisma
durumuna (p=0.832), sigara igme durumuna (p=0.252),
alkol kullanma durumuna (p=0.724) ve ailede depresyon
olma durumuna gore (p=0.382) benlik saygisi puanlar
benzerdir (Tablo 2).

Depresyon puan ortalama degeri geliri giderinden az
olanlarda digerlerine gore (p=0.001), ailesi parcalananlarda
parcalanmayanlara gore (p=0.005), kronik hastalig1
olanlarda olmayanlara gore (p=0.002), sigara icenlerde
icmeyenlere gore (p=0.016), goc edenlerde etmeyenlere
gore (p=0.046), ailesinde depresyon olanlarda olmayanlara
gore (p=0.001) anlaml1 olarak yiiksektir. Cinsiyete (p=0.438),

Tablo 1. Arastirma grubunun sosyodemografik ve
hastalikla ilgili 6zellikleri (n=563)
n (%)

Kiz 475 (84.4)
Cinsiyet

Erkek 88 (15.6)

Hemsirelik 387 (68.7)
Boliim -

Ebelik 176 (31.3)

Hemsirelik 1.sinif 172 (30.6)

Hemsirelik 2.sinif 84 (14.9)

Hemsirelik 3.sinif 72 (12.8)

Hemsirelik 4.sini1f 59 (10.5)
Simif -

Ebelik 1.smif 54 (9.6)

Ebelik 2.smif 43 (7.6)

Ebelik 3.smif 38 (6.7)

Ebelik 4.smif 41 (7.3)

Tkogretim 357 (63.4)
Baba egitim Lise 121 21.5)
durumu _

Universite 85 (15.1)

[Ikogretim 470 (83.5)
Anne egitim Lise 76 (13.5)
durumu _

Universite 17 (3.0)

Cekirdek 464 (82.4)
Aile yapis1 Genis 88 (15.6)

Pargalanmis 11 (2.0)

Evli 17 (3.0)
Medeni durum

Bekar 546 (97.0)
Anne ¢alisma Evet 89 (15.8)
durumu Hayir 474 (84.2)
Baba ¢alisma Evet 385 (68.4)
durumu Haylr 178 (31.6)
Kronik hastahg _Evet 67 (11.9)
olma Hayir 496 (88.1)

Evet 77 (13.7)
Sigara icme
durumu Hayir 467 (82.9)

Birakmig 19 (3.4)

Evet 173 (30.7)
Goc¢ etme

Hayir 390 (69.3)
Ailede Var 62 (11.0)
depresyon Yok 501 (89.0)

Evet 244 (43.3)
Sosyal aktivite

Haywr 319 (56.7)

Televizyon 78 (13.9)
Bos zamanda Kitap okuma 125 (22.2)
yapilan aktivite  Arkadaslarla vakit gegirme 322 (57.2)

Internet 38 (6.7)

bolime (p=0.894), smifa (p=0.134), annenin egitim
durumuna (p=0.934), annenin c¢alisma durumuna
(p=0.060), calisma durumuna (p=0.740), alkol kullanma
durumuna (p=0.175), sosyal aktivite yapma durumuna
(p=0.064) gore depresyon puanlar1 agisindan gruplar
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (Tablo 3).
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Tablo 2. Sosyodemografik dzelliklere gore benlik saygisi
puanina ait tanimlayici istatistikler ve kargilagtirma sonuglari

Tablo 3. Sosyodemografik dzelliklere gore depresyon
puanina ait tanimlayici istatistikler ve kargilagtirma sonuglari

Benlik Saygisi
X+88 (N([)iflt-aMniclil(s)
Kiz 69.10£16.17  70.00 (22-97)
Cinsiyet  Erkek 63.68+18.15  67.00 (26-94)
MWU=-2.437, p=0.015
Hemsirelik 66.97£16.59  69.00 (22-97)
Béliim Ebelik 71.07£16.29  73.00 (25-97)
MWU=-2.903, p=0.004
Hemsirelik 1 69.61£15.45  73.00 (26-97)
Hemsirelik 2 64.80£16.55  69.00 (29-97)
Hemsirelik 3 65.58+17.92  69.00 (22-94)
Hemsirelik 4 64.08+17.48  65.00 (29-93)
Simf Ebelik 1 72.68:14.59  74.00 (29-93)
Ebelik 2 67.67£18.66  73.00 (26-97)
Ebelik 3 67.23£17.00  69.00 (25-94)
Ebelik 4 76.07£13.07  77.00 (29-97)
KW=24.230, p=0.001
Cekirdek 68.31£16.61  70.00 (22-97)
Genis 68.45£16.05  71.50 (29-97)
Aile yapisi
Pargalanmis 64.36+£21.20  69.00 (30-93)
KW=0.366, p=0.833
Baba Calistyor 67.15£16.74  69.00 (22-97)
calisma Caligmiyor 70.62+16.07  73.00 (25-97)
durumu MWU=-2.502, p=0.012
Gelir giderden az 63.81£16.80  65.00 (25-97)
Gelir Gelir gidere esit 69.79+15.95  73.00 (26-97)
Gelir giderden fazla 67.07£19.13  69.00 (22-97)
KW=6.284, p=0.001
' Var 60.95+17.35  65.00 (25-93)
hK:s‘g;:‘k Yok 69.24+1626  73.00 (22-97)
MWU=-3.737, p=0.001
- giyor 66.40£16.79  69.00 (29-97)
(Si:lgr*:; l‘f“‘e fgmiyor 68.70£16.27  70.00 (22-97)
MWU=-1.274, p=0.252
Evet 65.78+17.15  69.00 (22-97)
Gogetme  Hayrr 69.35£16.24  73.00 (26-97)
MWU=-2.311, p=0.021
' Var 66.51£17.52  69.50 (29-93)
3;;fi§yon Yok 684751649  70.00 (22-97)
MWU=-0.678, p=0.498
Katilan 70.47£15.70  73.00 (29-97)
il‘::ly\f:ie Katilmayan 66.55£17.08  69.00 (22-97)

MWU=-2.616, p=0.009

X: Ortalama, SS: Standart Sapma, Min: Minimum, Maks: Maksimum,
MWU: Mann-Whitney U testi, KW: Kruskal Wallis testi

Beck depresyon puani ile benlik saygist dlgegi puani
arasinda negatif yonde, orta diizeyde anlaml bir iliski
(r=-0.424, p=0.001), Beck depresyon puam ile sigara
miktar1 arasinda pozitif yonde zayif diizeyde anlamli bir
iliski (r=0.140, p=0.001), Beck depresyon puani ile
sigara igme siiresi arasinda pozitif yonde zayif anlamli
bir iliski (r=0.088, p=0.037), Beck depresyon puani ile
anne egitimi arasinda negatif yonde zayif diizeyde
anlaml bir iligki (r=-0.100, p=0.018) vardir (Tablo 4).

Depresyon

Ortanca

X£88 (Min-Maks)

Kiz

9.84+8 81 8.00 (0-49)

Cinsiyet Erkek

10.77£10.48  7.50 (0-41)

MWU=-0.076, p=0.438

Hemgirelik

10.02+9.45 7.00 (0-44)

Boliim Ebelik

9.92+8.26 8.00 (0-49)

MWU=-1.013, p=0.311

Hemsirelik 1

9.38+8.92 7.00 (0-43)

Hemsirelik 2 9.82+8.52 8.00 (0-38)
Hemgirelik 3 10.274+9.59 8.00 (0-44)
Simif Hemgirelik 4 11.88+11.78 8.00 (0-43)
Ebelik 1 11274923 9.50 (0-49)
Ebelik 2 10.53+7.74 9.00 (0-34)
Ebelik 3 10.97+8.65 9.00 (1-48)
Ebelik 4 6.51+6.15 5.00 (0-34)
KW=12.777, p=0.078
Cekirdek 9.64+8.54 8.00 (0-44)
Aile yapis Genis 10.64£10.95  7.00 (0-49)
Pargalanmis 19.45£10.76  18.00 (6-43)
KW=10.650, p=0.005
Baba Caligtyor 10.25+£9.15 8.00 (0-49)
calisma Calismiyor 9.42+8.96 7.00 (0-43)
durumu MWU=-1.353, p=0.176
Gelir giderden az 13.45+9.83 11.00 (0-49)
Gelir gidere esit 8.99+8.61 7.00 (0-48)
Gelir —
Gelir giderden fazla ~ 9.37+8.96 7.00 (0-37)
KW=11.731, p=0.001
. Var 13.56+9.88 12.00 (0-36)
poromk Yok 9514888 7.0 (0-49)
MWU=-3.438, p=0.001
. . fgiyor 12.51£10.74  10.00 (0-41)
(Sl:lg::lr;:fme femiyor 9.35+8.42 7.00 (0-49)
MWU=-2.167, p=0.016
Evet 11.13£1037  8.00 (0-49)

Go¢ etme  Hayir

90434843 7.00 (0-43)

MWU=-1.979, p=0.048

. Var 14.79+£10.88 13.50 (0-43)
Ailede Yok 9.39+8.68 7.00 (0-49)
depresyon

MWU=-3.95, p=0.001
Katilan 9.18+8.43 7.00 (0-49)
Sosyal Katilmayan 10.61+9.53 8.00 (0-44)
aktivite :

MWU=-1.580, p=0.114

X: Ortalama, SS: Standart Sapma, Min:

Minimum, Maks: Maksimum,

MWU: Mann-Whitney U testi, KW: Kruskal Wallis testi

Tablo 4. Depresyon puaninin benlik saygisi ve diger

degiskenlerle iligkisi

Degiskenler r p

Yas -0.046 0.277
Benlik saygisi puam -0.424 0.001
Sigara miktar: 0.088 0.037
Sigara icme siiresi 0.088 0.037
Anne egitimi -0.100 0.018

Diizce Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Dergisi 2018; 8(1): 15-21

18



TEKIR ve Ark.

Tablo 5. Lojistik regresyon modelinde depresyon sendromu olmayi etkileyen etmenler

Beta SH p OR %95 Giiven Arahg:
Cekirdek 1.0
Aile yapisi Genis 0.339 0.315 0.281 1.40 0.75-2.60
Pargalanmig 1.256 0.660 0.057 3.51 0.96-12.80
Geli Gelir gidere esit ya da fazla 1.0
el Gelir giderden az 0.637 0.265 0.016 1.89 1.12-3.17
. o Yok 1.0
Kronik hastaligr olma ;. 0.946 0311 0.002 257 1.40-4.73
. Yok 1.0
Ailede depresyon Var 0.802 0317 0.011 222 1.19-4.14
Si . d Hayir 1.0
lgara ieme durumu. g 0.900 0.292 0.002 2.46 1.38-4.36

OR: Odds Ratio, SH: Standart Hata

Tablo 5’e¢ bakildiginda modelin (y?>=46.648, p=0.001,
Cox&Snell R?=0.08, Nagelkerke R?>=0.13) anlamli oldugu
goriilmektedir. Modelde yer alan aile yapisi disinda gelir,
kronik hastalig1 olma, ailede depresyon varlig1 ve sigara
igme durumunu gosteren degiskenlerin istatistiksel agidan
anlamli oldugu sdylenebilir. Modelin genel olarak dogru
smiflandirma orant %83.8’dir. Bu sonuclara gore kurulan
modelin gecerli ve kullanilabilir bir model oldugu
goriilmektedir. Bu modelde depresyon goriilme durumu,
geliri giderinden az olanlarda geliri giderine esit veya geliri
giderinden fazla olanlara kiyasla 1.89 kat (1.12-3.17),
kronik hastalig1 olan kisilerde olmayanlara gore 2.57 kat
(1.40-4.73), ailesinde depresyon olanlarda olmayanlara
gore 2.22 kat (1.19-4.14), sigara i¢enlerde igmeyenlere gore
2.46 kat (1.38-4.36) yiiksektir. Aile yapisina gore
depresyon olma durumu arasinda iliski bulunmamustir.

TARTISMA

Saglik yiiksekokulu 6grencilerinde depresyon ve benlik
saygisinin arastirildigr bu calismada arastirma grubunun
neredeyse beste birinde depresyon oldugu, benlik saygisi
puanlarinin ise orta diizeyde oldugu goriilmektedir. Duygu
durum bozukluklari, 6ncelikle depresyon biitiin hastaliklar
arasinda en sik goriillen hastaliklar arasindadir. Genel
olarak diinyada depresyon yayginlik orani %9-20 arasinda
bildirilmistir (25). Tirkiye’de ise Tirkiye Halk Saghg
Kurumu (26) tarafindan yapilan ¢alismada katilimcilarin
%9’una doktor tarafindan depresyon tamisi kondugu,
iiniversite dgrencilerinde yapilan ¢aligmalarda depresyon
sikliginin Deveci ve ark. (27) ¢alismasinda %18.3, Hiir ve
ark. (28) caligmasinda %25, Ozdel ve ark. (15)
caligmasinda %26.2, Alparslan ve ark. (29) ¢alismasinda
%30.6 olarak belirtilmistir. Bu caligmada arastirmaya
katilanlarin %17.1’inde depresyon oldugu bulunmustur.
Universite Ogrencilerini inceledigimiz bu arastirmada
depresyon orami Tiirkiye genelinde tespit edilen %9
oranindan yiiksek bulunmustur. Universite 6grencileriyle
yapilan c¢aligmalarla kiyaslandiginda, bu ¢aliymada ki
depresyon orani diger tiniversitelerde ki oranlardan daha
diisiik bulunurken Deveci ve ark. (27) ¢aligmasiyla benzer
bulunmustur. Diisiik bulunmasinin sebebi olarak ¢alismaya
katilanlarin birinci ve ikinci simif dgrenci sayisinin daha
fazla olmasindan kaynaklandigi, 6grenim goriilen sinifin
artmastyla beraber ig bulma, gelecegi planlama gibi stres
faktorlerinin artmasina bagli olarak depresif belirtilere daha
¢ok yol acgabilecegi diisiiniilmiistiir. Ayrica bu c¢aligmada
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ortaya ¢ikan {ist siniflarda depresyon oraninin artigindaki
tespit bu sonucu destekler niteliktedir. Benlik saygisi ile
ilgili yapilan Dinger ve ark. (30) calismasinda benlik
saygis1 puani 71.94, Kahriman’in (20) ¢caligmasinda 69.16,
Karadag ve ark. (31) ¢alismasinda 69.13 bulunmustur. Bu
calismada ise 68.25 bulunarak aragtirmaya katilanlarin orta
diizeyde benlik saygisina sahip oldugu tespit edilmistir.
Benlik saygis1 puani yoniiyle bu ¢aligma diger ¢aligmalarla
benzerlik gostermektedir. Depresyonun ortaya ¢ikmasinda
biyolojik ve genetik etkenler, cinsiyet, kiiltiir, yas, stres,
medeni durum, sosyoekonomik diizey, kisilik 6zellikleri,
fiziksel hastaliklar, calisma durumu, alkol ve madde
kullanimi, gelisimsel yasam olaylar1 gibi birgok faktor
etkilidir (32). Literatiire goére depresyonu; cinsiyet,
sosyockonomik diizey, aile i¢i sorunlar, diisiik benlik
saygist, saglik durumunu koti olarak degerlendirme,
barinma sorunu yasama, kardes sayisi, sosyal aktivitelere
katilma degiskenleri etkilemektedir (16,33,34). Sigara
icinde bulunan nikotin bazi insanlarda sakinlestirici, keyif
verici olabilmektedir ki bunun da antidepresan gibi etki
gosterdigi bilinmektedir (17). Bu calismada da sigara
kullananlarda depresyon goriilme olasiligt yiiksek
c¢ikmigtir, bu yoOniiyle literatlirii desteklemektedir.
Hastaliklar hem yasam Kkalitesini azaltarak hem de
biyolojik etkilerinden dolay1 depresyona sebep olmaktadir
(35). Bu calismada kronik hastaligin bulunmas: ile
depresyon goriilme olasilig yiiksek bulunurken Hiir ve ark.
(28) caligmasinda da kronik hastaliga sahip olan
ogrencilerde, Temel ve ark. (34) caligmasinda fiziksel
saghigini iyi olarak degerlendirmeyenlerde, depresyonun
daha fazla goriildiigii bulunmustur. Ekonomik sikintilarla
karsilagan genclerin benlik saygisinda azalma sonucu
ruhsal yapilarinin  olumsuz yonde etkilendigi ve
kisitlamalarin depresif ~ belirtileri arttirabilecegi
diisiiniilmektedir (16). Bu caligmada da ailesinin geliri
diisik olan o6grencilerde depresyon belirtilerinin fazla
goriildiigii bulunmustur. Caligma bu yoniiyle Softa ve ark.
(16), Ozdel ve ark. (15) galismas ile benzerlik gostermekle
birlikte Deveci ve ark. (27) ¢aligmasinda ekonomik durum
ve depresyon arasinda anlamli iligki saptanamamustir.
Benlik saygisini ise cinsiyet, kisinin geldigi aile, ebeveyn
egitim diizeyi, meslek, ekonomik durum, annenin ¢aligma
durumu, ebeveyn tutumlari, kardes sayist degiskenleri
etkilemektedir  (20,30,31,37). Bu c¢alismada kiz
ogrencilerde erkek 6grencilere gore ve geliri giderine esit
olanlarda benlik saygisi daha yiiksek cikmustir. Altiok ve
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ark. (36) calismasinda da kiz Ogrencilerin  erkek
ogrencilerden, maddi sikinti yasamayanlarin yasayanlara
gore benlik saygisi yliksek bulunmustur. Dinger ve ark.
(30), Karadag ve ark. (31), Kahriman’in (20) ¢aligmasinda,
aylik gelirinin yeterli oldugunu belirten 6grencilerin benlik
saygisinin yiksek oldugu bulunmustur. Bu ¢aligmadaki
gelirin az olmasi ile benlik saygisinin azalmasi arasindaki
iligki, literatiirii destekler niteliktedir. Saygilt ve ark. (37),
Arslan ve ark. (38), Ozkan ve ark. (1) galismasinda ise,
cinsiyet ile benlik saygis1 arasinda bir iliski
bulunamamistir. Cinsiyetle ilgili bu g¢eliskili sonuclara
bakildiginda cinsiyetin benlik saygisini belirlemede etkili
olamayacagi diislinlilmiistir. Bu calismada ebelik
Ogrencilerinin benlik saygisinin, hemgirelik
ogrencilerinden daha yiiksek oldugu ve ebelik dordiincii
smif Ogrencilerinin benlik saygist en yiiksek diizeyde
bulunmustur. Dinger ve ark. (30) caligmasinda, ebelik
boliimii  6grencilerinin  benlik  saygisi  hemsirelik
Ogrencilerine gore yiiksek bulunurken, Randle (39)’in
caligmasinda da, hemsirelik bolimii dgrencilerinin benlik
saygist birinci sinifta yiliksekken ileriki siiflarda benlik
saygisinin azaldigi bulunmustur. Ebelik dordiincti simif
ogrencilerinin benlik saygisinin en yiiksek diizeyde olmasi
ise, ebelik 6grencilerinin dordiincii sinifa geldiklerinde alt
smiflardaki ebelik 6grencilerine gore daha fazla deneyim
kazanarak, mesleki anlamda yeterlilik diizeyinin artmasina
baglanmistir. Bu caligmada ayrica benlik saygist arttikga
depresyonun azaldigi tespit edilmistir. Calisma bu yoniiyle
benlik saygis arttik¢a depresyonunun azalacagi yoniindeki
literatiir bilgisini desteklemektedir (33). Bu ¢aligmada go¢
etmeyenlerde, sosyal aktivitede bulunanlarda ve kronik
hastaligi bulunmayanlarda benlik saygisi daha yiiksek
bulunmustur. Bu sonuca gore benlik saygisinin gelisgimine
katk: saglayan bir faktdr olan toplumsal kabul gérme ve
bedensel oOzelliklerini benimseme ve becerilerini ortaya
koyabilme ile ilgili oldugu diisiindlirmiistiir. Karadag ve
ark. (31)’nin caligmasinda da, sagligini koti algilayan
Ogrencilerin benlik saygis1 ortalamasi disiik bulunmustur.

SONUC

Caligmanin sonuglarina gore annenin ¢aligma durumu,
medeni durum, mezun olunan okula gére benlik saygisi ve
depresyon acisindan anlamli fark bulunmazken sigara
kullananlarda, go¢ edenlerde, kronik hastaliga sahip
olanlarda depresyonun daha fazla oldugu tespit edilmistir.
Cinsiyete gore depresyon acisindan anlamli fark
bulunmazken, kiz Ogrencilerin benlik saygisinin erkek
ogrencilerinkinden daha yiiksek oldugu bulunmustur.
Maddi durumu iyi olan 6grencilerin maddi durumu iyi
olmayan Ogrencilerden, ebelik boliimii 6grencilerinin ise
hemsirelik boliimii 6grencilerinden benlik saygisinin daha
yiksek oldugu, benlik saygisinin yiikselmesi ile
depresyonun azaldigi tespit edilmistir. Hemsirelik/Ebelik
mesleginin gelecegi olan Ggrencilerin  bu  konuda
bilin¢lendirilmesi, depresyona neden olan faktorlerden
kronik hastaliga sahip olanlara rehberlik edilmesi gerektigi,
depresyonun bir belirtisi olabilen ve ayn1 zamanda bag etme
mekanizmasi olan sigara kullanimi yerine stresle bas etme
stratejileri gelistirilmesi yoniinde 6grencilere danigmanlik
hizmeti verilmesi gerektigi diisiiniilmiistiir. Universitede
Saglik Yiksekokulu’'nda okuyan Ogrencilere benlik
saygisini arttirici nitelikte sosyal aktivitelere, derslere aktif
katilimlarinin saglanmasi ve 6grenci ders programinda yer

alan derslerde de benlik saygisini artiracak derslere yer
verilmesinin benlik saygisini artiracagl diistinilmistiir.
Arastirma sonuglar1 sadece Balikesir Saglik Yiiksek Okulu
Ogrencilerini olusturan hemsirelik ve ebelik bolimiinii
temsil etmektedir. Aragtirmanin daha biiyiik 6rneklem
grubuyla yapilamamis olmasi arastirmanin kisithliklar
arasinda yer almaktadir.
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