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SAGLIK YUKSEKOKULU OGRENCILERININ
DEPRESYON DUZEYLERINI ETKILEYEN FAKTORLERIN INCELENMESI

Havva KACAN SOFTA® Siimeyra KAYA?

OZET
Bu c¢alisma Saglik Yiiksekokulu Ogrencilerinin depresyon diizeyleri ve bunu etkileyen

faktorlerin incelenmesi amaciyla planlanmig tanimlayict tipte bir arastirmadir. Aragtirmanin  Evrenini
334 ogrenci olusturmustur. 2011-2012 Egitim Ogretim yih 1. ve 4. Siuf Hemsirelik Boliimiinde
Ogrenim goren 199 ogrenciden olusmustur. Arastirma verileri, Ogrencilerin tanitici &zelliklerini igeren
anket formu ve depresyon diizeyini belirlemede Beck Depresyon Envanteri (BDE) kullanilarak
toplanmugtir.  Verileri degerlendirilirken tamimlayici istatistiksel metodlar (Sayi, Yiizde, Ortalama,
Standart sapma) ile Kruskal Wallis H-Testi, Mann Whitney U testleri yapilmistir. Arastirmaya katilan
ogrencilerin  %79,0’u kiz, %21,0’i erkek ,%47,9’u 1l.smf, %50,3’i 4. smf Ogrencisidir. 18-21 yas
araligindaki hemsire adaylarmin depresyon puami 11.80 £8.921, 22-25 yas araligindaki hemsire
adaylarinin depresyon puanindan 10.27 + 9.780 yiiksektir. Arastirmaya katilan hemsire adaylarinin
depresyon diizeyi ortalamasi 11.097 + 9.334 olarak bulunmustur. Yapilan istatistiksel analiz
sonucunda smif, cinsiyet, kardes sayisi, yasamda sosyal olma durumu, ekonomik durum, ailede
psikiyatrik bir bireyin olma durumu ile depresyon diizeyi arasinda anlamli iliski bulunmustur
(p<0,05). Calisgmamizda O6grencilerin %25.0’mmn  depresyon agisindan risk altinda oldugu saptanmigtir
ve diger calismalarla benzerlik gostermektedir. Ogrencilere yonelik koruyucu ruh saghg programlari

gelistirilmeli ve yaygimlastirilmalidir.
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THE INVESTIGATION OF FACTORS AFFECTING THE HEALTH FACULTY
STUDENTS' DEPRESSION LEVELS

ABSTRACT
This study is a descriptive reseach, which was planed to analyse the health faculty students'

depression levels and the factors affecting them. 199 people, studying in the 1% and the 4™ classes of
the department of nursing in 2011-2012 academic year, constitute the population. The data of the
research was collected by using a questionnaire form including informative characteristics of the
students and Beck’s Depression Inventory (BDI) for specifying their depression levels. Descriptive
statistical methods (Quantity, Percentage, Average, Standard Deviation),
H-test of Kruskal Wallis and U-test of Mann Whitney were used while evaluating the data. 79,0% of
the students who participated the research were female, 21,0% of them were male. 47,9% of the
students were freshmen, 50,3% of them were seniors. The depression score of the nurse nominees at
the age range of 18-21 (11,80 +8,921) was higher than the depression score of the nurse nominees at
the age range of 22-25 (10,27 +9,780). The average of the depression level of the nurse nominees
who participated the research was detected as depression score at 11,097 £ 9,334, As a consequence
of the statistical analysis, a significant relation between grade, sex, number of siblings, case of being
social in life, economic condition, case of having a psychiatric patient in the family and the
depression level was found (p<0,05). In our study, it’s detected that 25,0% of the students were at
risk in terms of depression and this resembles to other studies. Protective mental health programmes

oriented to students should be enhanced and generalized.

Keywords: Depression , Students Of Department Of Nurse, Socio-Demographic, Data
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GIRIS

Universite yillar1 genglerin eriskinlige gecis yillaridir. 18-25 yas arasindaki
iiniversite Ogrencilerinin yetigkinlige gecis donemindeki gelisimsel siireclerinin yant
sira liniversite yasami, bu Ogrencilerin bir¢ok yeni akademik, kisisel ve sosyal
yasantilari, deneyimleri Onemli bir siire¢ olarak nitelendirilebilir. Bu siiregte
Ogrenciler, bir¢ok alanda stres yasamaktadirlar. Bu donemde genclerin iligkilerinin
¢ok hizli degisim gosterdigi bilinmektedir. Ozellikle iiniversitede okuma sansi elde
edenler, lniversiteyi kazanma sevincinin yani sira; aileden ayrilma, yeni ¢evre Ve
arkadas edinme, yalniz kalma korkusu, ekonomik giicliikler, yurt hayatina alisma,
gelecekteki meslegi ve caligma hayati ile ilgili kaygi gibi bircok sorunla da yiiz yiize
kalir. Bu sosyal, Kkiiltirel ve ekonomik degisiklik gencleri ruhsal agidan olumsuz
etkileyebilir (1).

Universite ogrencileri arasinda yapilan arastirmalarda, bu grubu tehdit eden en
onemli ruhsal bozuklugun depresyon oldugu belirtilmektedir. Genglerde depresyon,
en ¢ok goriilen, psiko-sosyal ve akademik islevlerde ciddi diizeyde bozulmalara yol
acan ve gelisimsel sorunlarin asilmasint engelleyen ruhsal bozukluklardan biridir
(2). Depresyon yaygin, yiiksek kroniklesme ve yineleme orani, Onemli intihar riski
ve isgici kaybi olusturmasi nedeniyle ciddi bireysel ve toplumsal bir saglik
sorunudur (3). Ozetle depresyon, kisinin sosyal iliskilerini, akademik basarisini,
mesleki bagarisini, yani hayat kalitesini Orseleyen ciddi bir rahatsizliktir. Cocuk ve
ergenin tembel, mutsuz, umarsiz ve gecimsiz bir birey olmasina yol agar. Toplumda
15 giiclinli, TUretkenligi biiyiilk oranda engeller. Zararli aliskanliklarin kazanilmasini
kolaylastirir.  Intihar  tesebbiisiine  zemin hazirlar. Bu  yiizden  depresyonun
tanimlanmasi, Onlenmesi, tedavisi, yineleme risk etkenlerinin belirlenmesi 6zel bir
onem tagimaktadir (3,4). Depresyon herhangi bir yasta baslayabilir, ancak ortalama
baslangi¢ 20°li yaslarin  ortalarinda olmaktadir. Bu nedenle Depresyon erken
cocukluk yillarindan ileri yaslara dek her yasta goriilebilen bir bozukluktur (5).
Depresyonun sikligt  ve yayginhigiyla ilgili olarak ilk gortsler, yas arttikca
depresyonun  goriilme olasiliginin  arttigt  bi¢cimindedir. Son yillardaki c¢alisma
sonuglar1 ve goriisler, depresyonun siklifinin ve yayginlhiginin gengler arasinda
giderek arttigt yoniindedir (2). Depresyonun yasam boyu gorilme sikligi g¢ocukluk

doneminde %3’ten az oldugu halde ergenlik doneminde bu oran %14’e ulasmaktadir
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(5). Bu donemde goriilen depresyonun yetiskinliktekine benzer sonuglar1 olmaktadir.
Depresyon, ergen i¢in hem yeti yitimine sebep olmakta hem de intihar davranigi igin
bir risk etmeni olusturmaktadir (6). Ogrencilerin bu donemde arkadaslariyla ve
bulunduklar1 yeni ortamdaki diger insanlarla basarili bir iletisim kurmalar1 hem
akademik basarilar1 hem de artik oturmaya baglayan kisilikleri agisindan Onem
tagimaktadir. Farkli bir ortama uyum saglamanin zorlugu ve i¢inde bulunduklar
gelisim doneminin Ozellikleri itibariyle ¢esitli ruhsal bozukluklara girme konusunda
risk grubunda bulunan {niversite O6grencilerinin sosyal zekd ve kisilerarast iligkilerle
ilgili donanimli olmalar1 ve kolay iletisim kurmalar1 psikolojik sagliklar1 agisindan
onemlidir (7). Saglik Yiksekokulu &grencilerinin  klinik uygulamalarinda hasta
bireylerle karsilagsmalar1 ve bire bir iligki yiiriitmeleri nedeniyle depresyonun
saptanmast Onemlidir. Depresif belirtilerin hafif diizeylerde oldugu durumlarda bile,
bireyi hareketsizlige, verimsizlige, mutsuzluga itmesi nedeniyle, bu belirtileri
gosteren bireylere ulasilmasi koruyucu ruh saghigi agisindan Onem tasimaktadir (3).
Universitede ~ okuyan  hemsirelik  dgrencileri  {iniversiteli ~ bir ~ dgrenci  olarak
yasadiklar1 ¢atigsmalarin  yani sira, hemsirelik egitiminden ve hastane ortamindan
kaynaklanan bir takim sorunlarla da karsilasmaktadirlar. Geng yasta sagligt bozuk
insanlarla yogun ve teke tek iliskiye girmeleri, act c¢ekme, agri, Umitsizlik gibi
olumsuz duygularla sik sik karsilagsmalari, bilgileri tanimlamaya ¢alisan, yetkileri
olmayan Ogrencilerin ancak egiticisine karsi hasta bakimindan sorumlu gencler
olmalart &grencilerin ruh saghigini olumsuz yonde etkilemektedir. Ayrica yogun ders
programlari  ve hemsirelik Ogrencilerindeki sosyal aktivitenin = diisik olmasi ve
yasanilan sehrin sosyal imkanlarinin kisithh olmast bu durumu daha da ilerletebilir.
Bireyin maruz kaldigi yasam olaylariin hangilerinin depresyonu agikladigr 6nemli
bir soru olarak ortaya c¢ikmaktadir. Boylece, yasam boyunca gelistirilen c¢esitli
yasantilardan ve deneyimlerden olusan sosyo-demografik degiskenlerin, olumsuz
yasam olaylarinin, bireylerin kisileraras1 iligkileri ve beklentilerinin var olan
depresyon diizeylerine etkisi bu arastirmanin inceleme konusu olmaktadir. Ayrica bu
calismada iiniversiteye yeni baslamis bir saglik ogrencisi ile mezun konumundaki
saglik Ogrencisinin  depresyon diizeyleri arasinda fark olup olmadigin1 ortaya

koymak amaglanmaistir.
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MATERYAL VE METOT

Arastirmanin  evrenini,  Kastamonu  Universitesi ~Fazil  Boyner  Saglik
Yiiksekokulunda 2011-2012 egitim Ogretim yilinda 1. ve 4. Smif Hemsirelik
Béliimiinde 6grenim goren 199 kisi olusturmustur. Orneklem grubu olarak evrenin
tamaminin  ¢aligmaya  alinmast  planlanmistir.  Ancak  aragtirmanin  verilerinin
toplandig1 giin ve saatlerde okula devam etmeyen 4 Ogrenci c¢alismaya alinmamis,
aragtirmanin  6rneklemini 195 kisi olusturmustur. Calismanin  gergeklestirilebilmesi
igin Kastamonu Universitesi Fazil Boyner Saghk Yiiksekokulu Miidiirliigiinden
yazili izin almmustir. Arastirmaya katilan Ogrencilerin onaylart anket uygulamadan
once sozli olarak alimmistir. Arastirma verileri, arastirmacilar tarafindan hazirlanan
ogrencileri  tamitict  Ozelliklerini  igeren anket formu ve depresyon diizeyini
belirlemede Beck Depresyon Envanteri (BDE) kullanilarak toplanmistir. BDE, Beck
ve arkadaslar1 tarafindan gelistirilmistir. Formun Tiirkce gecerlilik ve gilivenirliligi
Hisli (1989) tarafindan yapilmis olup, Olgegin Cronbach alfa katsayisi 0.80 olarak
bulunmustur. Olgegin Tiirkce gegerlik ve giivenirlik makalesinde kesme puanmin 17
olarak kabul edildigi belirtilmigtir. Olgekten almacak toplam puan 0-63 arasinda
degismektedir (8).

Olgek 21 maddeden (belirti kategorisinden) olusmaktadir. Her madde
depresyona  o6zgli  bir  davramigsal  Oriintliyli  belirlemektedir. Bu  maddeler
depresyonun belirtilerine iligkin olup, depresyonun etiyolojisine iliskin herhangi bir
kuram  yansitmamaktadir. Bu  belirti  kategorileri  sirasiyla;  Duygu  durum,
Kotiimserlik, Basarisizlik Duygusu, Doyumsuzluk, Sucluluk Duygusu,
Cezalandirilma Duygusu, Kendinden Nefret Etme, Kendini Suclama, Kendini
Cezalandirma Arzusu, Aglama Nobetleri, Sinirlilik, Sosyal Cekilme, Kararsizlik,
Bedensel Imge, Calisabilirligin ~ Vurgulanmas;, Uyku Bozukluklari, Yorgunluk-
Bitkinlik, Istah Azalmasi, Kilo Kaybi,, Somatik Yakinmalar ve Cinsel Diirtii
Kaybidir. Bu 21 maddenin her biri i¢cin azdan ¢oga dogru giden dort yanit secenegi
vardir. Her madde 0 ile 3 arasinda puanlanmaktadir (8).

Arastirma sonucunda elde edilen veriler SPSS Windows paket programi
kullanilarak  analiz ~ edilmistir.  Verileri  degerlendirilirken tanimlayici istatistiksel
metodlar(Say1, Yiizde, Ortalama, Standart sapma) kullanilmistir. Hipotez testleri
olarak Non-Parametrik testlerden Kruskal Wallis H-Testi, Mann Whitney U testleri
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yapitlmistir. Elde edilen bulgular %95 giiven araliginda 0,05 anlamlilik diizeyinde

yorumlanmigtir.

BULGULAR
Bu boliimde, arastirma probleminin ¢Oziimii ic¢in, arastirmaya katilan hemsire
adaylarindan Olgekler yoluyla toplanan verilerin analizi sonucunda elde edilen
bulgular yer almaktadir. Elde edilen bulgulara dayali olarak agiklama ve yorumlar
yapilmistir.
Tablo 1. Orneklem Grubunun Sosyo-Demografik Degiskenlere Gore Dagilimi

Tammlatica Ozellikler Degiskenler N %
Yas 18-21 105 53,8
22-25 90 46,2

- Kiz 154 79

Cinsiyet Erkek 41 2
1. Stuf 97 49,7
Swif 4. Simif 98 50,3
Aile Tipi Cekirdek Aile 167 85,6
Genis Aile 28 14,4
Tek Kardes 20 10,3

2 Kardes 78 40
Kardes Sayisi 3 Kardes 55 28,2
4 Kardes 23 11,8

5 Kardes ve tizeri 19 9,7
Hayatin Cogunun Gegirildigi Koy 28 14,4
Yer Sehir 167 85,6
Devlet Yurdu 58 29,7
Ogrenim Siiresince Kalinan Ozel Yurt 46 23,6
Yer Ozel Ev 62 31,8
Aile Yam 29 14,9
Diisiik 62 31,8
Ailenin Gelir Diizeyi Orta 108 55,4
Yiiksek 25 12,8
. Evet 168 86,2
Yasamda Sosyallik Hayir 27 138
Cocuklugu?pZQa ailgnizin 59 303

ev degistirmesi

Yasanilan Yasamsal Olaylar Bosanma 6 31
Gog 12 6,2

Diger 9 4.6
Yok 109 55,9
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Arastirmaya katilan hemsire adaylarinin 105’1 (%53.8) 18-21 yas, 90’1 (%46.2) 22-25
yas araligindadir. Arastirmaya katilan hemsire adaylarmin 154’4 (%79.0) kiz, 41°1 (%21.0)
erkektir. Arastirmaya katilan hemsire adaylarinin 97’si (%47.9) 1.smif, 98’1 (50.3) 4. simf
ogrencisidir. Aragtirmaya katilan hemsire adaylarinin 167’sinin (%85.6) ailesinin g¢ekirdek
aile, 28’inin (%14.4) ailesinin genis aile oldugu goriilmektedir.

Aragtirmaya katilan hemsire adaylarinin  20’sinin (% 10.3) tek Kkardes,
78’inin (% 40.0) 2 kardes, 55’inin (% 28.2) 3 kardes, 23’tniin (% 11.8) 4 Kkardes,
19’unun (% 9.7) 5 ve flizeri kardesinin oldugu goriilmektedir. Arastirmaya katilan
hemsire adaylarmin 28’inin (% 14.4) yasaminin ¢ogunu koyde, 167’sinin (% 85.6)
yasaminin  ¢ogunu sehirde gecirdigi  gorilmektedir. arastirmaya katilan hemsire
adaylarinin  58’inin (% 29.7) O6grenim siiresince devlet yurdunda, 46’smin (% 23.6)
Ogrenim siiresince Ozel yurtta, 62’sinin (% 31.8) Ogrenim siiresince 0Ozel evde,
29’unun (% 14.9) Ogrenim  sliresince aile yaninda kaldigi  goriilmektedir.
Aragtirmaya katilan hemsire adaylarinin 62’°sinin (% 31.8) ailesinin gelir diizeyinin
diisiik, 108’inin (% 55.4) ailesinin gelir diizeyinin orta, 25’inin (% 12.8) ailesinin
gelir diizeyinin yiiksek seviyede oldugu goriilmektedir. Arastirmaya katilan hemsire
adaylarinin  168’inin (% 86.2) yasamlarinda sosyal olduklari, 27’sinin (% 13.8)
yasamlarinda  sosyal olmadiklar1  goriilmektedir.  Arastirmaya  katilan  hemsire
adaylarinin  59’unun (% 30.3) yasamlarinda kiiglikliiginde ailesinin ev degistirmesi,
6’smin (% 3.1) bosanma, 12’sinin (% 6.2) gog, 9unun (% 4.6) diger olaylar
yasadigl, 109’unun (% 55.9) yasamsal bir olay yasamadigi goriilmektedir.
Arastirmaya katilan hemsire adaylarinin 3’tniin (% 1.5) tutuklanma, 7’sinin (% 3.6)
dava, 6’sinin (% 3.1) durusma gibi yasal sorunlar yasadigi, 179’unun (% 91.8)
herhangi bir yasal soruna maruz kalmadigi goriilmektedir. Arastirmaya katilan
hemsire adaylarinin 55’inin (% 28.2) ailesinde 6nemli bir hastalik gegiren bir bireyin
oldugu, 140’mm (% 71.8) ailesinde O6nemli bir hastalik gegiren bir bireyin olmadigi
goriilmektedir. Arastirmaya katilan hemsire adaylarmin 12’sinin (% 6.2) kronik bir
hastalik gecirdigi, 183°tniin (% 93.8) kronik bir hastalik ge¢irmedigi goriilmektedir.
Arastirmaya katilan hemsire adaylarinin  172’sinin (% 88.2) genel olarak fiziki
durumlarindan memnun oldugu, 23’iniin (% 11.8) genel olarak fiziki durumlarindan

memnun olmadig goriilmektedir. Arastirmaya katilan hemsire adaylarinin 14 {iniin
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(% 7.2) ailesinde psikiyatrik bir hastalik gegiren ferdin oldugu, 181’inin (% 92.8)

ailesinde psikiyatrik bir hastalik gegiren ferdin olmadig1 goriilmektedir.

Tablo 2. Arastirmaya Katilan Hemsgire Adaylarinin Depresyon Diizeyi Ortalamasi

Depresyon

Puam

N Ort.

S.s

Min.

Max.

195 11,097

9,334

0

40

Arastirmaya katilan hemsire adaylarinin depresyon diizeyi ortalamasi 11.097 + 9.334

olarak bulunmustur (Tablo2).

Tablo 3. Aragtirmaya Katilan Hemsire Adaylarinin Depresyon Diizeyi Ortalamalarinin

Tanimlayic1 Degiskenlere Gore Dagilimi

Yas N Ort Ss MW P
Depresyon 18-21 Yas 105 11.800 8.921
.952. .
Puam 22-25 Yas 90 10.278 9.780 3.952.000 0049
Cinsiyet
Depresyon Kiz 154 11.584 9.258
Puam Erkek 41  9.268 9.505 2:520.500 0047
Smiflar
Depresyon 1. Sif 97 12031 8.933
Puani 4. Smif 98 10.173  9.671 3871000 0.025
Kardes Sayisi
Tek Kardes 20  5.550 5.799
Depresvon 2 Kardes 78 11.333  9.869
P presy 3 Kardes 55 12.164  8.850 11.794 0.019
uant 4 Kardes 23 12957 10.666
5 Kardes ve Uzeri 19 10.632 8.381
Ogrenim Siiresince Kalinan Yer
Devlet Yurdu 58 11.000 9.472
Depresyon Ozel Yurt 46 11.717  8.398
Puani Ozel Ev 62 10484 10.023 2.299 0.513
Aile Yani 29 11.621 9.329
Aile Gelir Diizeyi
Depresvon Diisiik 62 12113 9.371
P presy Orta 108 9.815 9.209 8.676 0.013
uant Yiiksek 25 14120  9.130
Yasamda Sosyallik
Depresyon Evet 168 10.071 8.829
Puam Hayir 27 17481  10.009 1.241.000 0.000
Fiziki Durumlarindan
Memnun Olup Olmama
Depresyon Evet 172 10.459 8.989
Puam Hayir 23 15.870  10.640 1363500 0.016
Ailesinde Psikiyatrik Bir Hastalik Gegiren
Ferdin Olma Durumu
Depresyon Evet 14 17.500 7.155
Puam Hayir 181 10.602  9.315 599.500 0.001
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Arastirmaya katilan hemsire adaylarinin depresyon puani ortalamalarinin yas
degiskenine gore fark istatistiksel agidan anlamli bulunmustur (Mann Whitney
U=3952.00; p=0.049<0.05). Ortalamalar  arasindaki farka gore, 18-21 yas
araligindaki hemsire adaylarinin depresyon puani, 22-25 yas araligindaki hemsire
adaylarinin depresyon puanindan yiiksektir ( Tablo 3).

Arastirmaya katilan hemsire adaylarinin  depresyon puani ortalamalarinin
cinsiyet degiskenine gore fark istatistiksel a¢idan anlamli  bulunmustur (Mann
Whitney U=2520.50; p=0.047<0.05). Ortalamalar arasindaki farka gore, bayan
hemsire adaylarmin  depresyon puani, erkek hemsire adaylarimin  depresyon
puanindan yiiksektir ( Tablo 3).

Arastirmaya katilan hemsire adaylarinin depresyon puani ortalamalarinin  sif
degiskenine  fark istatistiksel acidan anlamli  bulunmustur (Mann  Whitney
U=3871.00; p=0.025<0.05). Ortalamalar arasindaki farka gore, 1. smfta Ogrenim
goren hemsire adaylarinin depresyon puani, 4. smifta Ogrenim goren hemsgire
adaylarinin depresyon puanindan yiiksektir ( Tablo 3).

Arastirmaya katilan hemsire adaylarinin  depresyon puani  ortalamalarinin
kardes sayist degiskeni fark anlamli  bulunmustur (KW=11.794; p=0.019<0.05).
Farkliligin hangi gruptan kaynaklandigin1 belirlemek tlizere Mann Whitney U testi
uygulanmistir. Buna gore; 2 kardesi olan hemsire adaylarmin depresyon puani, tek
kardesi olan hemsire adaylarinin depresyon puanindan yiiksektir (Mann Whitney
U=473.000; p=0.007<0.05). 3 kardesi olan hemsire adaylarinin depresyon puani, tek
kardesi olan hemsire adaylarinin depresyon puanindan yiiksektir (Mann Whitney
U=270.500; p=0.001<0.05). 4 kardesi olan hemsire adaylarinin depresyon puani, tek
kardesi olan hemsire adaylarinin depresyon puanindan yiiksektir (Mann Whitney
U=12.500; p=0.014<0.05). 5 ve iizeri kardesi olan hemsire adaylarmin depresyon
puani, tek kardesi olan hemsire adaylarmin depresyon puanindan yiiksektir (Mann
Whitney U=104.000; p=0.015<0.05) ( Tablo 3).

Arastirmaya katilan hemsire adaylarinin  depresyon puani ortalamalarimin
ogrenim siiresince kaldiklart yer degiskeni agisindan anlamli bir farklilik gosterip
gostermedigini  belirlemek amaciyla yapilan Kruskal Wallis H-Testi sonuglarina
gbre; grup ortalamalar1 arasindaki fark anlamli  bulunmamistir (KW=2.299;

p=0.513>0.05) ( Tablo 3).
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Arastirmaya katilan hemsire adaylarimin depresyon puani ortalamalarinin aile
gelir diizeyi degiskeni acisindan anlamli  bir farklilblk gosterip gostermedigini
belirlemek amaciyla yapilan Kruskal Wallis H-Testi sonuglarina gore; grup
ortalamalar1  arasindaki fark anlamli  bulunmustur (KW=8.676; p=0.013<0.05).
Farkliligin hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek {izere Mann Whitney U testi
uygulanmigtir. Buna gore; aile gelir diizeyi disik olan hemsire adaylarinin
depresyon puani, aile gelir diizeyi orta olan hemsire adaylarinin depresyon
puanindan yiiksektir (Mann Whitney U=2732.500; p=0.046<0.05). Aile gelir diizeyi
yiiksek olan hemsire adaylarinin depresyon puani, aile gelir diizeyi orta olan hemsire
adaylarinin ~ depresyon  puanindan  yiikksektir  (Mann  Whitney =~ U=895.500;
p=0.009<0.05).  Arastirmaya  katilan  hemsire = adaylarimin  depresyon  puani
ortalamalarinin yasamda sosyal olma durumu degiskenine gore anlamli bir farklilik
gosterip  gostermedigini  belirlemek  amaciyla yapilan Mann  Whitney-U  testi
sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel acidan anlamli bulunmustur
(Mann Whitney U=1241.00; p=0.000<0.05). Ortalamalar arasindaki farka gore,
yasamda sosyal olamayan hemsire adaylarinin depresyon puani, yasamda sosyal oan
hemsire adaylarinin depresyon puanindan yiiksektir.

Arastirmaya katilan hemsire adaylarimin  depresyon puani  ortalamalarinin
genel olarak fiziki durumlarindan memnun olup olmama durumu degiskenine gore
fark  istatistiksel ~agidan  anlamli  bulunmustur (Mann  Whitney  U=1363.50;
p=0.016<0.05). Ortalamalar arasindaki farka goére, genel olarak fiziki durumlarindan
memnun olmayan hemsire adaylarinin depresyon puani, genel olarak fiziki
durumlarindan memnun olan hemsire adaylarinin depresyon puanindan yiiksektir.
Aragtirmaya katilan hemsire adaylarmin depresyon puani ortalamalarmin ailesinde
psikiyatrik bir hastalik geciren ferdin olup olmama durumu degiskenine gore anlamli
bir farklilik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan Mann Whitney-U
testi sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan anlaml
bulunmustur (Mann Whitney U=599.50; p=0,001<0.05). Ortalamalar arasindaki
farka gore, ailesinde psikiyatrik bir hastalik geciren fert olan hemsire adaylarinin
depresyon puani, ailesinde psikiyatrik bir hastalik geciren fert olmayan hemsgire

adaylarinin depresyon puanindan yiiksektir.
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TARTISMA

Genglik caginda fizyolojik degisikliklerin yan1 sira, ruhsal ve toplumsal
degisiklikler genci zorlar. Zorlamalara her gencin tepkisi farklidir, bu tepkilerin bir
grubunu da depresif belirtiler olusturur. Genel olarak depresif belirtilerin toplum
icindeki nokta prevalansi %13-20 arasinda degismektedir (4). Calismamizda BDO
ortalama puami 11.097 + 9.334 olarak bulunmustur. Kaya ve arkadaslarinin
Malatya’da Tip Fakiiltesi 1ile Saglik Yiiksekokulu 6grencilerini  karsilagtirdigi
aragtirmada, Saghk Yiiksekokulu &grencilerinin BDO ortalama puam 13.47 + 8.45
yiksek olarak bulunmustur (5). Temel ve arkadaslarinin Gaziantep Universitesi
hemsirelik  Ogrencileri  tizerinde yaptiklari  ¢alismada  Ogrencilerin  depresyon  puan
ortalamalar1  13.43 + 845 olarak belirlenmistir(6). Pamukkale Universitesi’nde
yapilan bir calismada BDO ortalama puami 12.80 + 7.19 bulunurken, Ortadogu
Teknik Universitesi'nde yapilan bir baska calismada 13.9 olarak bulunmustur(1,4).
Amerika Birlesik Devletleri’nde yapilan bir arastirmada BDO ortalama puam 7.6
olarak bildirilmistir (6). Bizim ¢alismamizda 11.097 + 9.334 elde edilen oran
kaynaklardaki oranlardan daha diisilk bulunmustur (Tablo 2). Yerlesim yeri, sosyal,
kiiltiirel diizey ve bireysel etkenler gibi cok sayida de§isken bu farkliliga yol agmis
olabilir. Aylaz ve arkadaslarinin Saglik Yiiksekokulu Ogrencileri tiizerinde yaptiklari
calismada da BDO ortalama puami 10.84 + 9.39 olarak bulunmustur. Bu g¢alismanimn
ortalamasi ile benzerlik gostermektedir (3).

Arastirmaya katilan hemsire adaylarmin depresyon puani ortalamalar1 cinsiyet
degiskenine gore anlamli bir farkliik  gostermektedir(p=0.047<0.05)(Tablo 3).
Kanada Universitesi’nde yapilan bir calismada da kizlarda depresif belirti yayginlig
anlamli diizeyde yiiksek bulunmustur (3). Sasaki ve Yamasaki, 292 Japon iiniversite
Ogrencisiyle  yaptigi  bir c¢alismada kizlarin zor durumlarla  karsilagildiginda
depresyona yakalanma olasiliklarin daha yiiksek oldugunu belirlemistir (3). Aylaz
ve arkadaglarimin Malatya Saghk Yiiksekokulunda yaptigi calisma, Ortadogu teknik
iiniversitesi, Hacettepe’de yapilan calismalarda cinsiyet ile depresyon arasinda
anlamlt iligki bulunmamistir. Ancak bizim ¢alismamiz ve literatiire baktigimizda
kadinlarda depresyon erkeklere gore daha sik goriilmektedir (9). Desai ve
arkadaglarinin ~ yaptig1  bir arastirmada bagka bir yonden bakildiginda, biyolojik

yapisi, ruhsal Ozellikleri, gelistirmis oldugu kisilik yapisi, sorunlarla basa c¢ikma
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tarzi, toplumsal ve Kkiiltiirel konumu ile cinsiyet roliiniin, kadini depresyona daha
yatkin kildig1 vurgulanmaktadir (11).

Arastirmaya katilan hemsire adaylarinin depresyon puani ortalamalarinin - smif
degiskenine gore anlamli bir farkliik gostermektedir (p=0.025<0.05) (Tablo 3).
L.simif  Ogrencilerinin  iiniversite ~ ortamma  yeni  girmis  olmast  genglerin
cogunlugunun aligsageldikleri toplum ya da ortamdan uzaklagarak yeni bir ortama ya
da  duruma uyum = saglamak  durumunda  kaldiklari,  yasamlarinda  koklii
degisikliklerin olusmaya basladigi bir donem olmast depresyon puaninin yiliksek
olmasinin nedenleri arasinda sayilabilir. Derya (2004)’nin  hemsirelik G6grencileri
iizerine yaptigi bir c¢alismada ruhsal belirtt ortalamalart en yiiksek 1.smiflarda
cikmistir.  Dokmen (1989) ‘nin  Universite ogrencileri {izerinde yaptigi calismaya
gore, Ogrencilerin Ogrenimlerinin birinci yilinda {niversite ve yurt yasamiyla ilgili
sorunlarin 6n planda oldugu, son simifta ise gelecek kaygisi-is bulma sorununun on
planda oldugunu belirlemistir (9). Yalgin yaptigi bir arastirmada 4. sinifta depresyon
puaninin  diisiik ¢ikmasinin  mezun olduklarinda i3 garantisinin olmasimin verdigi
giiven duygusuna okulun biitiin kosullarina alismis ve uyum saglamig olmalarina,
arkadas iliskilerinin gliglenmesine baglanabilir (4). Elde edilen sonu¢ kurulan
hipotezi desteklemektedir. Ancak Ozdel ve arkadaslar1 ile Bakir ve arkadaslarinin ve
Temel ve arkadaslar1 4. smiflarda depresyon diizeyinin diger siniflara gore yiiksek
oldugunu  bulmusglardir. Kaya ve arkadaslarinin  yaptiklan  ¢alismada  SYO
Ogrencilerin  depresyon diizeyleri Tip Fakiiltesi 6grencilerinden daha  yiiksek
bulunmustur. SYO 06grencilerinde depresyon puanlarinin  daha yiiksek olmasi, bu
ogrencilerin ~ daha  fazla  gelecek  kaygist1  tasidiklarini,  okul  ile  ilgili
hosnutsuzluklariin daha fazla oldugu seklinde yorumlanmistir (5).

Arastirmaya katilan hemsire adaylarinin  depresyon puani  ortalamalarimin
kardes sayis1 degiskenine gore anlamli bir farklihlk gostermektedir. 5 ve {iizeri
kardesi olan hemsire adaylarinin depresyon puani, tek kardesi olan hemsire
adaylarinin ~ depresyon puanindan yiiksektir (P<0.05) (Tablo 3). Calismamizda
kardes sayis1 arttikga depresyon diizeyi artmaktadir. Ozdel ve arkadaslarinin
caligmasinda kardes sayis1t ve depresyon arasinda anlamhi iligki bulunmamakla
beraber, kardes sayis1 arttikca depresif belirtiler gosterme oraminin  da arttig

bildirilmektedir (1). Temel ve arkadaslarinin ¢aligmasinda da kardes sayisi arttikga
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depresif belirtilerde artmaktadir (6). Ogrencilerin ¢ogunlugunun ailesi orta diizeyde
bir gelire sahiptir. Ailedeki ¢ocuk sayisindaki artig gelir durumunu olumsuz
etkilemektedir. Ekonomik sikintilarla karsilasan genclerin benlik saygisinda azalma
sonucu ruhsal yapilarinin  olumsuz yonde etkilendigi ve kisitlamalarin depresif
belirtileri arttirmis  olabilecegi diisiinilmektedir (1). Korkmaz’in yaptigi c¢alismaya
gore egitim seviyesi disiik ve kalabalik bir ailede yasayan ve iiniversite egitimi
géren birey c¢evresi ile uyumunu zaman iginde kaybedebilir (12). Bunun sonucunda
depresyona daha egilimli bir hale gelebilir.

Arastirmaya katilan hemsire adaylarinin depresyon puani ortalamalarinin aile
gelir dizeyr degiskeni acisindan inceledigimizde aile gelir diizeyi diisiik olan
hemsire adaylarinin depresyon puani, aile gelir diizeyi orta olan hemsire adaylarinin
depresyon puanindan yiiksek iken (p=0.046<0.05) (Tablo 3) aile gelir diizeyi yiiksek
olan hemsire adaylarinin depresyon puani, aile gelir diizeyi orta olan hemsire
adaylarmin  depresyon puanindan  yiiksektir  (p=0.009<0.05) (Tablo 3). Gelir
diizeyinin digik ve yiiksek olma durumunda depresyon puanmi artmaktadir. Gelir
diizeyinin diisik olmasi durumunda depresyon puanmin artmasi, Ogrenci ailelerinin
tniversite masraflarini  karsilama durumlan  kotiilesmesine bagli  olabilir.  Ankara
Universitesi'nde  yapilan benzer bir c¢alismada  Ogrencilerin  gelir  durumuyla
depresyon arasinda iligki anlamli bulunmustur (13). Dogan ve arkadaslarimin yaptigi
bir arastirmada depresyonun en yiikksek oranda diisiik gelir diizeyindekilerde
bulundugu bildirilmektedir (13). Bu arastirma sonucumuz Ozdel ve arkadaslarinin
sonuglart ile de benzer bulunmaktadir (1). Ancak ekonomik durumun yiiksek
diizeyde olmas1 depresyon puaninin ylkselmis olmasi durumunda bir celigki
bulunmaktadir. Bu bize ekonomik giicliik genglerde depresyonun tek nedeni
olmadigint  gostermektedir. Rakam olarak kazanilan paranin miktarindan  ¢ok,
kisilerin giderlerini karsilamada gliglilk cekip cekmemeleri daha Onemli bir gosterge olarak
diistiniilebilir.

Arastirmaya katilan hemsire adaylarmin % 86.2 yasamda sosyal olabildigi,
%13.8 ‘nin yasamda sosyal olamadiklari goriilmektedir. Arastirmaya katilan hemsire
adaylarmin  depresyon  puani  ortalamalarmmin  yasamda sosyal olma  durumu
degiskenine gore grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel acidan anlamh

bulunmustur (P<0,05) (Tablo 3). Sosyal destek, saglikli olma davramislarinin
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strekliliginde =~ 6nemli  degiskenlerden  biridir. ~ Maslow  bireyin en  temel
ihtiyaglarindan  birisinin sevmek ve digerleri tarafindan sevilmek, bir toplumsal
grubun {yesi olmak seklinde belirtmistir. Eger birey bagkalar1 ile rahat iliski
kuramaz ise sosyal etkinlikleri yetersiz kalabilecek ve bunun sonucunda da duygusal
sorunlar yasayabilecektir (11). Eker ve Arkan’in finiversite Ogrencileri ile yaptiklar
bir c¢alismada sosyal destek ile depresyon arasinda anlamli iligkiler bulundugu
belirtilmektedir (14). Ciinkii genglik ¢ag1 sosyal gereksinmelerin arttigi bir donemdir
ve sosyal etkinliklere katilmadaki yetersizlik ruhsal bozukluklara kars1 yatkinhigi ya
da direnci etkileyen etkenler icinde sayillmaktadir (3). Aylaz ve arkadaslarinin
yaptiklari arastirmanin sonucuna  gbére  yasamlarinda sosyal olmadiklarini
belirtenlerin sosyal olduklarini belirtenlere gére BDO ortalama puani daha yiiksek
bulmuglardir. Bu ¢alismanin sonucuyla uyumludur (3).

Arastirmaya  katilan hemsire adaylarinin  depresyon puami  ortalamalarinin
ailesinde psikiyatrik bir hastalik geciren ferdin olup olmama durumu degiskenine
gore anlamli bir farkliik gosterip gostermedigini  baktigimizda sonug istatistiksel
olarak anlamli bulunmustur (p=0.001<0.05). Ortalamalar arasindaki farka gore,
ailesinde psikiyatrik bir hastalik ge¢iren fert olan hemsire adaylarmin depresyon
puani, ailesinde psikiyatrik bir hastalik geciren fert olmayan hemsire adaylarinin
depresyon puanindan yiiksektir. SYO 0&grencileri i¢in ruhsal bozukluk olmasi risk
faktoridiir. Ciinkli ailede psikiyatrik sorunlu bireyin olmast diger aile bireylerini
psikolojik, maddi durum, egitim durumu, yasam tarzi, aile ¢evresi ve sosyal cevre ile
iliskilerini etkileyebilmektedir (15). Bedensel hastaligi olanlarda, basta depresyon
olmak {izere ruhsal bozukluklarin yiiksek oranda goriildiigii ve ruhsal bozukluklarin
da bedensel hastaliklarin seyrini olumsuz yonde etkileyebilecegi bilinmektedir (17).
Kaya ve arkadaglarmin Tip Fakiiltesi ve Saglhk Yiiksekokulu ogrencileri iizerinde
yaptiklart ¢alismanin sonucuna gore, Ogrencilerin daha Once ruhsal sorun gecirmis
olmasi1 depresyon puanlarmi arttiklarini  bulmuslardir  (5). Ruhsal bir bozuklugun
varlig1 bireyi stres etkenlerine daha duyarli hale getirebilecegi gibi, stres etkenini
degerlendirme, anlam verme siireglerini etkiledigi, buna kosut olarak stresle basa

cikmada farkliliklar yarattig1 diisiintilebilir.
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SONUC VE ONERILER

Calismamizda  Ogrencilerin =~ %25.0’mnin depresyon  agisindan  risk  altinda
oldugu saptanmistir. Bayanlarin erkeklere gore, 1. smiflarin 4. siniflara gore, gelir
diizeyi diistik olanlarin yiiksek olanlara gore, kardes sayisinin giderek artmasi
durumunda, ailede psikiyatrik rahatsizligim olmasi agisindan BDO puanlan  yiiksek
bulunmustur. Ayrica yasamlarinda sosyal olamadiklarin1 belirtenlerin  depresyon
puanlar1 yiikksek ve anlamli bulunmustur. Bu bulgulardan yola c¢ikarak toplum ruh
saghg sorunlar1 arasinda ilk sirada yer alan depresyon belirtilerinin elde edilen
veriler 1s18inda etkili Onleme ve izleme programlarinin gelistirilmesi, ayrica riskli
gruba  (ailesinden  ayr1  yasayanlar,  bayan  Ogrenciler,  Universiteyi  yeni
kazananlar...v.b) yonelik koruyucu yaklagimlar gelistirilmelidir. Ekonomik durum
belirlenerek  gerekli destegin  verilmesi, {niversitelerin sosyal yasam imkanlarini
arttirmasi, psikolojik danigmanlik hizmetlerinin gbzden ge¢irilmesi ve arttirilmast,
ogrencilerimizin problemlerine ve yardim almak istedikleri konulara yonelik 06zel

danismanlik verilmesi ¢6ziime yonelik dncelikler olarak diisiiniilebilir.
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