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OZET

Diizenli, G. Hemgirelik Ogrencilerinin Yasli Ayrimciligina Iliskin Tutumlari. Yakin
Dogu Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Hemsirelik Programi, Yiiksek Lisans
Tezi, Lefkosa, 2017.

Arastirma Hemsirelik boliimii 6grencilerinin yash ayrimciligina iliskin tutumlarinin
belirlenmesi amaci ile tanmimlayici bir aragtirma olarak yapilmistir. Arastirmanin evrenini
2016-2017 giiz déneminde Dogu Akdeniz Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik
Boliimii’nde oOgrenim goéren o&grenciler olusturmustur (N:314). Arastirmada Orneklem
secimine gidilmemis raporlu veya devamsizligi olmayan, arastirmaya katilmaya goniillii tim
ogrenciler 6rnekleme alinmistir (n: 287). Veriler Kisisel Bilgi Formu ve Yaslh Ayrimeiligt
Tutum Olgegi ile toplanmistir. Verilerin degerlendirilmesinde ortalama, standart sapma,
frekans, yiizde dagilimlari, Kolmogorov-Smirnov testi, bagimsiz 6rneklem t testi, Anova ve
Tukey testi kullanilmigtir.

Ogrencilerin yash ayrimciligi tutum 6lgegi alt boyutlar: puan ortalamalari sirasiyla
yaslinin yagamini sinirlama 32,55+5,09, yasliya yonelik olumlu ayrimcilik 31,21£5,58 ve
yasliya yonelik olumsuz ayrimeilik 17,36+3,78 bulunmustur. Ogrencilerin yash ayrimcilig
tutum dlgegi toplam puan ortalamasi 81,11+£9,41 olarak saptanmustir. Olgekten almabilecek
en diigiik ve en yiiksek puanlar dikkate alindiginda 6grencilerin yaslinin yagamini sinirlama,
yasliya yonelik olumlu ayrimeilik alt boyutlar1 ve yash ayrimeiligi tutum 6lgegi toplam puan
ortalamalarinin orta diizeyin iizerinde oldugu sdylenebilir. Yagliya yodnelik olumsuz
ayrimcilik alt boyutu puan ortalamalarimin orta diizeyin altinda oldugu sdylenebilir.
Ogrencilerin cinsiyetlerine gére yash ayrimciligi toplam ve alt dlgek puanlarinda fark
bulunmanustir. Ogrencilerin sinif diizeyi arttikca yash ayrimciligi tutumlarinda olumlu
yonde anlamli bir artig belirlenmistir. Yasam ilgede gecen Sgrencilerin yash ayrimciligi
tutumu ilde ve koyde yasayanlara gore anlamli diizeyde daha olumlu bulunmustur. Cekirdek
ailede yasayan Ogrencilerin yasliya yonelik olumsuz ayrimcilik tutumlarinin genis ailede
yasayanlara gére anlaml diizeyde daha olumlu oldugu bulunmustur. Geliri giderine denk
olan 6grencilerin yash ayrimeiligi tutumlarinin geliri az olanlara gore anlamli diizeyde daha
olumlu oldugu bulunmustur. Ogrencilerin su anda yaslh bir bireyle bir arada yasama
durumuna gore yash ayrimciligi toplam ve alt 6lgek puanlarinda fark bulunmamustir.

Bu sonuglar dogrultusunda, Hemsirelik Bo6limii ders miifredatinda geriatri
hemsireligi dersinin sadece se¢cmeli ders olarak degil, zorunlu dersler arasinda yer almasi ve
ogrencilerin yaslilarla daha fazla bir arada olabilecekleri ve bakim verebilecekleri uygulama
alanlarinin olusturulmasi1 Onerilmektedir. Ayrica Hemsirelik Bolimii’nde yash bireye
yonelik faaliyetlere yer verilen sosyal sorumluluk projelerinin gelistirilmesi ve Kuzey Kibris
Tiirk Cumhuriyeti’nde diger Universitelerde saglik alaninda 6grenim goren &grencilerle ve
toplumda da bu ¢aligmanin yapilmasi 6nerilmektedir.

Anahtar kelimeler: Yasli, ayrimcilik, tutum, hemsirelik, 6grencileri
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ABSTRACT

Diizenli, G. Nursing Students' Attitudes Towards The Elderly Discrimination. Near
East University Health Sciences Institute Nursing Program, Graduate Thesis ,
Lefkosa, 2017

The research was carried out as a descriptive study with the aim of
determining the attitudes of the nursing students towards their age discrimination.
During the fall semester of 2016-2017, the students of the Eastern Mediterranean
University School of Health Sciences Nursing Department (N:314). All students who
have not been selected to the sample in the survey and who have volunteered to
participate in the survey have been sampled (n:287). Data Personal information form
and The Agesim Attitude Scale collected. Mean, standard deviation, frequency,
percent distributions, Kolmogorov-Smirnov test, independent sample t test, Anova
and Tukey test were used in the evaluation of the data. The mean scores of the
elderly discrimination attitude scale subscales of the students were 32.55 + 5,09 for
the aged, 31,21 + 5,58 for the elderly and 17,36 + 3,78 for the elderly respectively.
The average score of the students' elderly discrimination attitude scale was 81.11 +
9.41. When the lowest and highest scores of the scale are taken into consideration, it
can be said that the students are above the middle level of the limit of the life of the
elderly, the positive discrimination subscales towards the elderly and the average
scores of the elderly discrimination attitude scale.

It can be said that the negative discrimination sub-dimension towards the
elderly is below the middle of the points average. There was no difference in total
scores and subscale scores of the elderly according to the sex of the students. The
elderly discrimination attitude of the students who live in the district is found to be
significantly more positive than those living in the village and the villages. There
was no difference in the elderly discrimination total and subscale scores according to
the coexistence of the students with an elderly individual. In the light of these results,
it is suggested that the geriatric nursing course in the curriculum of the Nursing
Department be included not only as an elective course but also as a compulsory
course and that the application areas where the students can be more together and
care for the elderly. In addition, it is recommended to develop social responsibility
projects in the Nursing Department that include activities directed towards elderly
individuals and to do this study in the community and in students in health education
in other universities in the Turkish Republic of Northern Cyprus.

Keywords: Aged, discrimination, attitude, nursing, students
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1. GIRIS

1.1. Problemin Tanim ve Onemi

Yaslanma yasamin dogal, kacinilmaz ve tiim yasayan canlilar i¢in gecerli
olan bir siiregtir. Diinyada 65 yas {istli bireyler “yasli” olarak kabul edilirken, Diinya
Saglik Orgiitii (DSO) yaslilig1 45-59 yas arasi orta yas, 60-74 yas aras1 yaslilik, 75—
89 yas arasi ileri yaslilik, 90 ve ustiinii ise ihtiyarlik olarak smiflandirmaktadir
(Beger ve digerleri, 2012). Giiniimiizde bilimsel ve teknolojik gelismelere paralel
olarak hem gelismis hem de gelismekte olan iilkelerde saglik alaninda Onemli
ilerlemeler olmaktadir. Erken tan1 ve tedavi yontemlerindeki gelismeler hastaliklara
bagli o6liimleri azaltmakta, beklenen yasam siiresi ise uzamaktadir. Beklenen yasam
sliresinin uzamasi ile birlikte kronik hastaliklarin goriilme sikligi artmaktadir (Alkan

ve Eng, 2015).

Yash ayrimciligt terimini ilk defa 1969 yilinda Amerika Ulusal Yaglilik
Enstitiisi bagkan1 Robert Butler tarafindan kullanmistir. Robert Butler yash
ayrimciligini, yasi ilerlemis bireylere yonelik bir ayrimcilik, itk ayrimciligi ve
cinsiyet ayrimciligi gibi eyleme doniisebilen bir ideoloji tiirii olarak tanimlamaktadir
(Karadakovan, 2014). Yashh olmak c¢ogunlukla olumsuz atif ve algilarla
karsilanmaktadir. Bunun biiyiik 6l¢iide iiretimden ¢ekilme ve ekonomik ya da sosyal
katki yerine toplum i¢in bir yiik olduklar1 kabulii ile iligkisi bulunmaktadir. Yas
ayrimciligi her donemde goriilmekle birlikte, yaslilar1 daha ¢ok etkilemektedir (Buz,

2015).

Literatiirde tiniversite Ogrencilerinin yash ayrimciligina iligkin tutumlarim
belirlemeye yonelik caligmalar bulunmaktadir. Universite Ogrencilerinin yash
bireylere karsi olumsuz tutumlara sahip olduklarini gosteren caligmalar bulundugu
gibi 6grencilerin yagh bireylere karst olumlu tutumlara sahip olduklarini gosteren
calismalar da vardir (Yilmaz ve Ozkan, 2010, Adibelli ve digerleri, 2013; Unsar ve
digerleri, 2012; Yazict ve digerleri, 2015; Soyuer ve digerleri, 2010; Kose ve
digerleri, 2015; Kulake1, 2010; Giiven ve digerler, 2012; Tiirgay ve digerleri, 2015;
Ucun ve digerleri, 2015).



Diinya’da yash niifusun artmastyla, yasl bireylere sunulacak hizmetlerin ve
bakimina katilacak insan ve is yiikiiniin artisina neden olmaktadir. Saglik ve sosyal
bakim alanindaki hizmet gereksiniminin artmasiyla birlikte bu alanlarda bakim
verecek kisilere ihtiyag artmaktadir (Coffey, 2014). Bu nedenle lisans diizeyinde
O0grenim gore Ogrencilerin yash ayrimciligima iliskin tutumunun belirlenmesi
egitimin planlanmasi ve diizenlenmesinde 6nemli katkilar saglayacaktir. Ayrica bu
calismanin Kuzey Kibris Tiirk Cumhuriyeti'nde ilk kez yapilmis olmasi 6zgiin bir

deger tasimaktadir.

1.2. Arastirmanin Amaci
Arastirma, Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii 6grencilerinin yash

ayrimciligina iligkin tutumlarint degerlendirmek amaciyla yapilmistir.

1.3. Arastirmanin Sorulari
e Hemsirelik 6grencilerinin yash ayrimciligina iliskin tutumlari nasildir?
e Ogrencilerin cinsiyeti, smifi, alisma durumu, yasaminin gegtigi yer, aile tipi,
aylik geliri ve su anda yash bir bireyle yasam durumlari, yash ayrimciligina

iliskin tutumlarinda fark olusturur mu?



2. GENEL BIiLGILER
2.1. Yaslanma Kavram

Yaglanma dogumla birlikte baslayan ve Oniline gegilemeyen bir siiregtir.
”Yaslanma-yaglilik-ihtiyarlik” geriatri ile ilgili alanlarda olduk¢a karigtirilan
kavramlardir. Cansiz varliklarin zamanla aldiklari mesafe ‘eskime’ veya ‘yipranma’
olarak tanimlanirken canli varliklar i¢in ‘yaslanma’ terimi sik¢a kullanilmaktadir.
Yaslanma diinyaya gelen her canlinin zaman igerisinde aldigi mesafe olup o6liimle
son bulmaktadir. Yaslilik ise; yasl olma, ilerlemis yasin belirtilerini gosterme hali
olarak tanimlanmaktadir. Canlilar icin biyolojik islev yoniinden erigkin konuma
ulagtiktan sonra yani ilireme doneminin bitiminden Oliime kadar gecen zaman
dilimindeki degisim ve déniisiim siirecidir. Ihtiyarlik terimi her ne kadar ‘yaslilik’
ile esanlaml1 olarak kullanilsa da ‘ihtiyarlik’ kavramiyla daha ¢ok 85 yasin getirdigi
toplumsal ve kiiltiirel iligkileri ifade edilmektedir. Zamanin getirmis oldugu biyolojik
ve fizyolojik degisimlerden daha ziyade ‘yashilik’ kavramindan bahsedilmektedir
(Beger ve Yavuzer, 2012). Yaslilik Oniine gecilmesi imkansiz olan biyolojik,
kronolojik ve sosyal yonleri ile sorunlari da olan yasanmasi gereken bir donemdir.
Yashlik, fizyolojik bir olay olarak ele alinip, fiziksel ve ruhsal yeteneklerin tekrar
kazanilmayacak sekilde kaybedilmesi, organizmanin i¢ ve dis etkenler arasinda
denge kurma yeteneginin gerilemesi, kisinin fiziksel ve ruhsal yonden gerilemesi
seklinde tanimlanmaktadir.(Cilingiroglu ve Demirel, 2004) Kisinin hastaliktan
etkilenmesine ragmen sagliga bakis agisi ile yaslanmaya yaklasimi mevcut patolojik
kosullara odaklanmak yerine direnis, kaynak ve yetenekleri vurgulamaktadir (Touhy,
Jett, 2014). Bireyin yasami boyunca maruz kaldig1 olumsuz ¢evresel faktorler, yasam
tarzi, bireysel ve genetik ozellikleri, sosyokiiltiirel ve yasam tarzi gibi bir¢ok etken
yaslanmay1 olumlu veya olumsuz etkilemektedir. Bu nedenle yaslilik kavramini bu
yonleriyle ele almak ve tamimlamak gerekir.(Karadakovan, 2014). Findik ve
arkadaglari, yashiligi normal, biyolojik ve sosyal olarak {i¢ ayr1 kategoride ele

almistir.

e Normal yaslanma; zamanin ilerlemesine bagli olarak, hastalik s6z konusu

olmaksizin ortaya ¢ikan anatomik ve fizyolojik islevlerin degisikligidir.



e Biyolojik yaslanma; organizmanin doku, organ, hiicre ve genlerde yasam
fonksiyonlarin1 aksatacak sekilde fonksiyonlarinin gerileyerek birey igin
beklenen Omiir siiresinin sonuna gelmesi siirecidir. Bu siire¢ yumurtanin
dollenmesiyle baslar ve yagsamu siiresince devam eder.

e Sosyal yashlik ise; kisinin kiiltiirel yasantisina ve sosyal c¢evresine gore
toplumdan topluma farklilik gosteren goreceli bir durumdur.(Findik ve

digerleri, 2010)

Diinya Saglik Orgiitiiniin kaynaklarina gore, kronolojik olarak 65 yas ve iizeri
yaslilik olarak kabul edilirken; bu sinir Birlesmis Milletlere (BM) gore 60 yas ve
tizeri olarak tanimlanmistir(Bulut, 2016). Bir toplumda toplam niifusun 65 yas ve
tizeri olmasi, ¢ocuk ve gen¢ niifusun oraninin azalmasina bagl olarak toplumlarin

yas siniflamasi yapilmaktadir. Buna gore;

e Geng toplum: Toplam niifus i¢inde 65 yas tlizeri niifus oran1 %4’ den az olan
toplum,

e Olgun toplum: Toplum niifus iginde 65 yas {izeri niifus oran1 % 4-7 olan
toplum

e Yash toplum: Toplum niifus iginde 65 yas ilizeri niifus oran1 %7-10 olan
toplum.

e (Cok yash toplum: Toplum niifus i¢ginde 65 yas iizeri niifus oram1 % 10’ dan

fazla olan toplum olarak siniflandirilmaktadir (Karakadakovan, 2014).



Sekil 1. Yaglhilik Siniflamasi

Yas Gruplan Siniflama

Siniflama-|

(DSO)

45-59 Yas Orta Yash
60-74 Yash

75 yas ve lizeri Ihtiyar
Simiflama-11

55-64 Yas Yash

64-74 Yas Ihtiyar

75-84 Yas Kocamis

85 ve lizeri fleri derecede yash
Simiflama 111

60-74 Yas Geng yaslilik
75-84 Yas Orta yaglilik
85 ve lizeri fleri yashlik

2.2. Tiirkiye’de ve Diinya’ da Yash Niifus

Tiirkiye de 1985 yilinda Devlet Istatistik Enstitiisii (DIE) projeksiyonlarina gore,
1990, 1997 ve 2000 yili DIE niifus sayimi sonuglarma gére, 65 yas ve iizeri niifus
1985’te %4.2, 1990°da %4.3, 1997°de %4.7, 2000 yilinda ise %5.6 olarak
bulunmustur, bu egilimin 2020 yilinda % 7.7’ye ulasmasi hedeflenmektedir. Buna
paralel olarak yiikselme egilimi dogumda beklenen yilikselme egilimi yasam
siiresinde de goriilmektedir. 2000 yilinda beklenen yasam siiresi 68 yil olup,
dogumda beklenen yasam siiresinin 2010 yilinda 71.7, 2020 yilinda 73.9 y1l olacag:
beklenmektedir. Tiirkiye’de DIE’ nin verileri incelendiginde, ilerleyen yillarda 65 yas
ve lizeri niifusun artis egilimi i¢inde oldugu tespit edilmistir (Akdemir, 2007). 21.

yiizyilda tibbi alanda goriilen gelismeler ortalama yasam siiresinin uzamasi ve aktif



yaslanma ile yasli niifusun diinya iizerindeki orani giderek artmis, ortalama yasam
stiresi, 1950-2000 yillar1 arasinda 20 yil artarak 66 yila kadar uzamis ve bu siirenin
2050 yilina kadar 10 yi1l daha artmasi planlanmaktadir (Akdemir, 2007). Tiirkiye’de
ise, Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK) 2008 verilerine gére yash niifus oran1 %6.8
iken, DSO 2009 yil1 i¢in iilkemizde bu oranin %9°a yiikseldigini ortaya koymaktadir
(Sahin ve digerleri, 2012). Diinyadaki niifus degisikliklerine baktigimizda,
giinimiizden 50 yil 6nce insanlarin ¢ogu 50 yasina varmadan once Olmekteydi.
1950’11 yillarda dogumda beklenen yasam siiresi 41 yildi. Aymi yillarda Fransa’ da
100 yasina ulasan 220 kisi bulunmakta iken, 2000 yilinda bu sayinin 8500 civarinda
oldugu tahmin edilmektedir. 2000 yilinda 6 milyarlik diinya niifusunun % 6.9’unu 65
yas ve lizeri popiilasyon olusturmakta iken bu oranin 6niimiizdeki yillarda daha da
artmas1 beklenmektedir (Akgiin ve digerleri, 2014). Bununla birlikte, 2007'de
Japonya’da, 60 yas ve {lizerindeki kisilerin % 27'sinde en yiiksek yiizdesine
ulasmistir. 2050 yilina kadar, diinya ¢apinda 60 yas ve Ustli yastaki bireylerin,
belirtilen tarihe kadar bir gelismekte olan veya diisiik gelirli lilkelerde rotatif olarak

15 yasini asanlarin sayisini gegecegi ongoriilmektedir (Touhy, Jett, 2014).
2050 i¢in tahmin edilen durumlara bakacak olursak;

e Tahminlere gore, 1 milyar kisi 60 yas ve iizeri, yani bes kisiden biri yash
birey sinirlarin dahil edilecektir,

¢ Diinya niifusunun yaris1 36 yas ve lizeri bireylerden olusacaktir,

e 0-14 yas aras1 ¢ocuklar, niifusun % 21’ini kapsamasi beklenirken, niifusun %
21°1 60 yas ve lizeri bireyler olacaktir,

e Diinyada 312 milyon kisi 80 yas ve lizeri, 61 milyon kisi 90 ve iizeri yasta,
3.2 milyon kisi de 100 yasin1 agsmasi beklenmektedir,

Ozellikle gelismekte olan iilkelerde yaslanma siireci ve demografik olarak
degisimler cok hizli olarak ve Oniimiizdeki 20-40 yillar1 arasinda yasayacaklardir

(Mandiracioglu, 2010).



2.3. Aktif Yaslanma

Sagligin tanimlar1 siirekli degisen ve hem kiiltiir hem de yasam siiresi
boyunca bir c¢ok faktdrden etkilenir. Saglikli bireylerde hayati bilesenler olan
fiziksel, duygusal, zihinsel ve ruhsal olmak {izere dort bolime ayrilmistir. saglhia
holistik bir yaklasim olarak, bireyin kendini gelistirdigi ortamda potansiyelini en {ist
diizeye ¢ikarmak i¢in yonlendirilmis entegre bir yontem olarak holistik yaklagimdan
mahrum birakilmistir (Winberger, 2007) Yaslanma fizyolojik, biyolojik, sosyolojik,
toplumsal, ekonomik ve psikolojik boyutlari ile ele alinmaktadir. Ozellikle fizyolojik
olarak yaslilik kacinilmaz bir siirectir. Bu siire¢ bireyin fiziksel olarak bazi
fonksiyonlarinin gerilemesini, hatta bunlardan bazilarinin da kaybedilmesini
icermektedir. 65 yas isti doneminde ihtiyaclarin ve tiiketim aligkanliklarinin
degismesi veya artmasi; ekonomik ve sosyal ihtiyaclarin karsilanmasindaki
giicliikler; demans, alzheimer gibi hastaliklarin goriilme sikliginin artmasina neden
olmaktadir. Yaslhilik donemine bakildiginda yasamin sorgulandigi; 6grenme, gelisme
ve kesfetme olanaklariin oldugu; bireylerin bilgi ve deneyimleri ile daha 6zgiirce
karar verebildikleri bir dénem olarak goriilmektedir (Ozmete, 2012). Avrupa Birligi
tarafindan 2012 yilinda Avrupa Aktif Yaslanma Yili olarak ilan edilmesine kadar
olan siire boyunca bir¢ok calismalar yiiriitiilmiistiir. Aktif Yaslanma Yilinin ilani ile
birlikte Avrupa bolgesi genelinde yasli bireylerin sosyal ve ekonomik yasamin
icerisinde aktif bir sekilde yer almasinin saglanmasi yoniinde bircok faaliyet
diizenlenmekte, politikalar gelistirilmekte ve aragtirmalar yiriitilmektedir. Bu
calismalarda; aktif yaslanma konusunda cesitli bolgelere sunulan hizmetlere
bakildiginda, ulusal ve yerel yonetimlere, ruhsal saglik, engellilik ve kronik
hastaliklarin tedavisi konularina Oncelik vererek Onleyici saglik politikalarinin
gelistirilmesi; saglik danismanligina, kaliteli saglik hizmetlerine ve uzun doénemli
bakim hizmetlerine evrensel ve esit erisimin saglanmasi; yash bireylerin ihmal ve
istismarinin onlenmesi; bu kisilerin bagimsiz yagamalari tesvik edecek barinma ve
ulagim imkanlarinin yash bireylerin erisimlerine uygun ve giivenli hale getirilmesi ve
bu kisilere evlerinde yeterli diizeyde bakim ve destek sunacak araclarin ve gereclerin
temin edilmesi tavsiye edilmektedir (Avrupa 2012 aktif yaslanma). Ulkemizdeki
demografik degisimler risk faktorlerindeki dagilimlarindan degisimi ile kronik

hastaliklarda ciddi artislara yol agmaktadir. Ornegin kardiyovaskiiler hastaliklar tiim



yaslarda hastalik yiikiiniin %19.8’ini olustururlar ve yaslhlar arasinda iskemik kalp
hastalig1 ve serebrovaskiiler hastalik mortalitenin en 6nemli iki nedenidir. Tiim bu
sorunlar bilinmesine ragmen iilkede kronik hastaliklara ve yash bakimina yonelik
herhangi bir politikanin olmamasi ana sorunlardan biridir(Akgiin ve digerleri, 2004).
Diinya saglik orgiitii, ileri yaslarda saglik i¢in holistik bir yaklasim iizerine bir ¢ok
gelismeler saglayarak saglikli yasama tesvik etmeyi amaglayan bir Avrupa takimi

projesi hazirlanmis ve 2004 y1li sonbaharinda baslamistir (Winberger, 2007)
2.5. Toplumda ve Ailede Yashhgin Algilanmasi

65 yas lizeri bireylerin emekli olmasiyla birlikte ortaya ¢ikan sosyo-ekonomik
kosullar yashlar1 olumsuz etkilemektedir. Yaslilarin bakimlar1 ya kurumlar ya da aile
ve akrabalar tarafindan gergeklestirilmektedir. Evde bakim hemen hemen tiim
diinyada, uzun dénem kronik hastalik bakimini akla getirmektedir(Oztop ve digerleri,
2008). Toplumsal degisime ile birlikte bireysellesme orani artmis, akrabalik ve aile
baglar1 zayiflama goriilmeye baslamistir. Aile bireylerinde baglar ile ilgili sevgi
gereksinimi yagamin tiim gelisimsel siireci i¢in de gereklidir. Bu gereksinim yaglilik
ve ¢ocukluk doneminde de uygun sekilde karsilanmalidir. Yaslilik doneminde bdyle
bir gereksinimin olmadig: diisiiniilmesiyle bu yaklasim yaslinin daha ¢ok yalnizliga
ve depresyona siiriiklenmesine neden olmaktadir (Oz, 2002). Biitiin yas gruplarmin
toplumsal yasama ve toplumsallasmanin devamliligina karsilikli olarak katkilar
vermektedirler ve hi¢ géz ardi edilememektedir. Ancak hizli degisme siirecinde
ozellikle yash bireyler yasantilarindaki birikimlerinin kiymeti nedeniyle toplumun
devami yoniinden kiiltiirel rehber konumundadirlar (Canatan, 2008). Toplumun
sosyokiiltiirel yapisi, bireylerin ve toplumun yaghligi algilama bi¢imi, tutum ve
davraniglardaki degisiklikler yasli bireylere sunulan hizmetleri etkilemekte ve bunula
birlikte pek ¢ok toplumda “yash ayrimcilifi“ goriilme sikligini artirmaktadir.
(Ozdemir ve Bilgili, 2014). Geleneksel biiyiik aile kurumu i¢inde yaslinin konumu ve
statiisli daha fazla 6nem arz etmektedir. Aile bireyi olan yaglinin, bilgisi ve deneyimi
ile saygiy1 hak eden ve ihtiyaglar1 aile bireyleri tarafindan giderilen yiice bir

kimsedir.



Ancak aile yapisindaki sosyal degisim ailedeki yaslinin doniim noktast
olmaktadir. Kirsal kesimlerde yasayan yasli birey giici dahilinde {iretime
katilmaktadir. Ozellikle az gelismis ve gelismekte olan bolgelerde geng niifusun
koyden kente go¢ etmesinin hizlanmasi sonucu yasli bireylerin rollerinde ve
bakiminda sorunlara bununla birlikte de yetersizliklere neden olmaktadir. Bu
degisiklikler ¢ogunlukla yasl bireyin gelirinde azalmaya ve ekonomik sorunlarla
kars1 karsiya kalmasina neden olmaktadir. Gelecekte yillarda az gelismis bolgelerde
yas dagilimindaki degisim daha belirgin olacaktir. Gelismekte olan iilkelerde hizli
kentlesme bir c¢ok yaslh birey icin aile destegini ve bakiminin azalacagini
gostermektedir(Bulduk, 2014). Ulkemizde geng neslin anne babasma oranla daha
egitimli ve daha yiiksek statiilere ulagmasi sonucunda toplumda aile ile birlikte
yasayan yash bireylerin liderlik rolii ve etkisi de azalmistir. Cocuklan ile birlikte
sehirlere go¢ eden yaslilar bireyler sehir yagsamina uyum saglamakta sorunu
yasamakta, sehrin sundugu imkanlardan yararlanamamaktadir (Bulduk, 2014).
Toplumun {iyelerinden olan ¢ocuklar ve yaslilar belirli bir yere iliskin sorunlar
kesfetmek ya da o soruna ¢oziim yolu gelistirmek iizere bir araya geldiklerinde
sorunlara farkindalik kazanarak yasam kalitesinin artirilmasina da katkida bulunmusg
olmaktadirlar (Yildirim, 2015). Bat1 iilkelerinde sosyal, ekonomik ve tibbi faktorlerin
etkisi ile artan yasli orani, bireyleri tiiketen kesimin mekanizmalari i¢ine ¢ekerken
beraberinde kiiltiirel degerlerin degisimini de yaninda getirmistir. Bununla birlikte
“ise yaramaz yaslanma” terimi yerine “pozitif yaslanma” s6z konusu olmaktadir. Bu
pozitif yaslhiligin temsilcileri ise yeni genglesen yaslt gruplaridir. Egitim diizeyinin
yiiksek olusu, list kademe meslek ve islerde gorev almis olmalari, mal varligi ve
cogaltma imkanlara sahip olmalari, emeklilik/yaslanma ile yasam standartlarinda
gozle goriiliir bir diislisiin olmamas1 ve yeni bir yasam tarzi ile yaslanma donemine

girmeleri, 6nemli nitelikleridir.(Nazli, 2016)
2.6. Yash Ayrimcihig:

Yagh ayrimciligi kavrami ilk defa 1969 yilinda Amerika Ulusal Yashlik
Enstitlisii bagkan1 Robert Butler, 65 yas tizeri yash bireylere yonelik Onyargi ve
ayrimcilig1 tanimlamak amaciyla kullanmigtir. Diinya’da taninmisg Gerontologlardan
olan Robert Butler yash ayrimcilifini; yaslt bireylere yonelik bir ayrimcilik, irk

ayrimcilig1 ve cinsiyet ayrimciligr gibi eyleme doniisebilen bir ideoloji tiirii olarak
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tanimlamistir (Cilingiroglu ve Demirel, 2004). Palmore ise yash bireylere yonelik
ayrimciligy, ileri yaglardaki bireylere yonelik dnyargi, tutum ve davraniglar aracilig
ile ifade edilen bir terim olarak tanimlamaktadir(Ozdemir ve Bilgili, 2014). Bireyler
yasin ilerlemesi ile yaslanmanin getirecegi sorunlar, hem de yash bireye bakim
vermede yasayacagi sorunlar nedeniyle aile iyelerinin yaslanmasindan korkar
duruma gelmektedirler ve bununla birlikte gerontofobi olarak tanimlanan bir
kavramin ortaya ¢ikmasina neden olmaktadir. Yaslanma ile ilgili bu yersiz fobi ve
gercek dis1 diisiinceler yasli bireylerin toplumda ayrimciligina (agesim) neden

olmakta ve bu ayrimcilik gerontofobinin ilerlemis hali olarak goriilmeye baglamistir.

Yaslt ayrimciligint uygulamada, bireyin daha oOnce yasadigi olumsuz
deneyimlerin rolii olduk¢a etkilidir. Yasli ayrimciliginin = goriilmesi  ve
yayginlagmasindaki etkenler arasinda, toplumlarin artan yaslh niifusa hazir olmamasi,
kitle iletisim araglarinda yash ve yaslilikla ilgili olumsuz mesajlar verilmesi, ¢alisma
yasaminda yaslinin istihdami, ilerlemesi ve etkin olmayan gorevlerde g¢alistirmasi
gibi uygulamalarin etkisi olduk¢a onemlidir (Karadakovan, 2014). Yash ayrimciligs;
bireye sadece yasi dolayist ile gosterilen farkli tavir, 6n yargi, tutum ve davraniglari
ifade etmekte hem olumlu hem de olumsuz tutumlari icermektedir. Yaslh bireye karsi
sergilenen olumlu tutumlar; sevecenlik, bilgelik, tecriibe sahibi, giivenilirlik, politik
gig, Ozgiirlik ve mutluluk O6geleri; olumsuz tutumlar ise, hastalik, bagimli,
iktidarsizlik, cirkinlik, zihinsel fonksiyonlarda gerileme, mental hastalik, ise
yaramazlik, izolasyon, yoksulluk ve depresyon gibi ogeleri icermektedir(Bulut ve
Cilingir, 2016). Arastirmalar, genglerin genellikle yaslhilara karsi pozitif goriislii
bireylere kiyasla daha fazla negatif goriis egiliminde olduklarim1 ortaya koyuyor.
Birgok alanda yagsliya kars1 ayrimcilik ve dnyargilar sergilenmektedir. Geng bireyler
Yash bireylerin deneyim ve bilgilerinin farkinda degildirler (Raina and Balodi,
2014). Yash bireye; yash ve yaslhihiga kars1 kaliplasmis olumsuz diisiincelerle, 6n
yargilarla bakim verildigi bilinmektedir. Yaglhlik; yash olma, ihtiyarlama sozciikleri
de genellikle negatif anlam tagidigindan yaslilik fobisinin olusma nedenleri arasina
girmektedir. Bu negatif anlam tasiyan sozciikler genellikle bunama, giigsiizlesme,
hastalikli olma, eskime, kotiilesme, yipranmis olma, fonksiyon gorememe gibi
olumsuz ifadeleri icermektedir(Ozdemir ve Bilgili, 2014). Yasa bagh ayrimcilik;

yasini temel alarak bireye yonelik ayrimci tutum ve davranisalar sergileme olarak
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tanimlanmaktadir. Bu ayrimc1 tutum ve davraniglar sadece yasl bireye yonelik degil
geng bireylere yonelik de olabilir. Genglere yonelik olan1 yasindan dolay: fikirlerini
onemsememek, deneyimli olmamalarina yonelik yetersizlik vurgusunda bulunmak
seklinde goriilebilmektedir. Yashlara yonelik ayrimcilikta ise; tretimden geri
cekilme, yash bireylerin kendilerinin ve bakimlarinin toplum tarafindan sosyal ve

ekonomik bir yiik olarak goriilmektedirler (Buz, 2015).
2.7. Yash Ayrimcilig1 Gelismesinde Rol Oynayan Faktorler

Toplumda yasli ayrimciliginin ortaya ¢ikmasinda rol oynayan ¢esitli etmenler

vardir. Bu etmenler su sekilde siralanmaktadir;

e Oliime Kars1 Duyulan Korku: Insanligin dogasi geregi dogar, biiyiir, gelisir
ve en son evrede Sliir. Oliim, yasam déngiisiiniin en son kisminda yer alan,
yasamin geri doniigiimsiiz bir parcasidir. Fakat o6liim c¢ogu kez yasam
dongiisiiniin bir pargast olarak kabul edilmemektedir(Bulut ve Cilingir,
2016). Yaslhiligin oliimle ayni anlamda ifade edilmesinden dolay1 yash
ayrimciligi, genclerin ve erigkinlerin yasliligi giicsiizlik, ise yaramazlik,
hastalik ve 6liimle ilgili korkularinin digsa vurum seklidir (Buz, 2015).

e Genglige, Bedensel Giizellige ve Cinsellige Verilen Onem: Cagimizin
vazgecilmezi kitle iletisim araclarindan biri olan sosyal medya yasamin her
aninda genglik, dinamiklik, treticilik gibi degerler ve geng imajlar 6n planda
olurken yaglilik; zavalli, aciz, cinsellikten soyutlanmis, beklentisiz ve kendine
yiiklenen ebeveyn roliinlin getirdigi sorumluluklar1 yerine getiremeyen bir
kimlik olarak goriilmektedir (Bulut ve Cilingir, 2016). Yasanan bu donemde
de fiziksel goriiniisleri ve genglikleri 6n planda olan toplumlar i¢in yaslanmak
kisinin kendine duydugu giiveni azaltmakta ve yasliliga kars1 negatif tutumlar
gelismesine neden olmaktadir( Buz, 2015).

e Ekonomik Verimlilige ve Ureticilige Verilen Onem: Cocukluk ve yaslilik
donemleri yasamin baslangi¢ ve bitis noktalar1 olarak goriildiigiinden bu iki
donem birbirinin zitt1 gibi anlatilmaktadir. Cocuklarin ve yash bireylerin
bakimu erigkin bireyler tarafindan karsilandigindan dolayr hem ¢ocukluk hem
de yashilik déneminde iireticilik ve ekonomik verimlilik yok denecek kadar

azdir. Ancak cocuklar ileri donemlere yapilan bir yatirim olarak goriiliirken,
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yaslt bireyler hem giiniimiizde hem de ilerleyen yillarda ekonomik, sosyal ve
kisisel ihtiyaglarini karsilayabilme verimliligini kaybettigi i¢in yiik olarak
gorilmektedir. Bu yiizden de yash bireyler toplum igerisinde ayrimciliga

ugrayabilmektedirler (Buz, 2015).
2.8. Saghk Alaninda Yash Ayrimcihigi

Yash bireylere hizmetlerin yetersiz olusu ve bu hizmetlerin yetersizliginden
kaynakli yasanan giicliikler toplumun yashya kars1 bakis agisim1  olumsuz
etkilemektedir. Saglik hizmetlerinde yasli ayrimciligir goriillme nedenleri arasinda;
yasl bireyin saglik sorunlarinin énemsenmemesi, saglik hizmetlerine ayrilan paydan
yeterli yararlanamama gibi olumsuz etkiler yer almaktadir(Karadakovan, 2014).
Yasam kalitesinin azaldigi durumlar gozlenmeye basladiginda ardindan yaglhilik
goriilmeye baglanmaktadir. Yash bireylerin giinliik yasam aktivitelerindeki
kisitliliklar ve aktivitelerdeki azalma yasam kalitesini olumsuz etkilemektedir(Boylu,
2013). Saglik alaninda yash bireylere ozellikle cinsel ihtiyaglarini ihmal ederek
hosgoriisiiz ve duyarsiz davranilmaktadir (Raina ve Balodi, 2014). Yashlikta yasam
kalitesinin direk ve olumsuz etkilenmesiyle birlikte saglik problemleri de
niiksetmeye baglar. Yasl bireyler cogu zaman birden fazla saglik problemleriyle bir
arada bas etmeye ¢alismakta, biitiin bunlarin sonucunda da saglik hizmetlerine daha
stk bagvurmakta ve daha uzun siirede hastanede tedavi gormektedirler. Saglik
hizmeti verilen kurumlarda, yasli bireylere yeterli ve etkili tedavi saglayarak
hastaliklarin Oniine gecilmesinin aksine, yasli bireylerin hastaliklar1 ve saglik
sorunlarinin yasa bagli beklenen bir durum oldugunu hatta “normal® kabul edildigi,

onemsenmedigi goriilmektedir.

Yasl bireylerin saglik hizmetlerinden yararlanamamasi ekonomik ve ulagim
gibi faktorlerden etkilendigi belirtilmektedir. Saglik hizmetlerini yaslilarin sik
kullandig1 inancinin yaygin oldugu, saglik hizmeti sunan kisilerin de yashlarin
kronik sorunlar1 ile ugragsmak yerine geng¢ ve acil hastalarin akut saglik sorunlari ile
ilgilenmeyi daha elzem bulmaktadir(Ozdemir ve Bilgili, 2014). Arastirma
sonuglarina dayanarak Amerikan Ulusal Yaslanma Enstitiisii yag ayrimcilifinin yaslt

bireyin saglikla ilgili yasadig1 sorunlar1 ve sonuclarini sdyle agiklamaktadir:
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e Yagsh bireyler kendi saglikla ilgili kaynaklardan, saglik ve hastalik yonetimi
konusunda geng bireylere gore daha az bilgi almaktadirlar.

e Yash bireylere beslenme ve kilo yonetimi, sigaranin birakilmasi gibi yasam
bicimi degisiklikleri konusunda daha az bilgi verilmektedir.

e Yash bireyler kronik hastaliklarda rehabilitasyon hizmetlerinden daha az
yararlanmaktadir.

e Hekimlerin %47 si yash bireylerin akut hastaliklarin degerlendirmesi ve
tedavisinde ayni sorunu olan gen¢ yas grubuyla ayni hizmeti almasi

gerektigini diistinmektedir (Karadakovan, 2014).
2.9. Calisma Yasaminda Yash Ayrimcihigi

Yas faktorii calisma alaninda, is bagvuru formlarinda yer alan Onemli
etkenlerden birisi olarak goriilmektedir. Hizmet sektoriinde, is goren kisinin yas
konusunun Onemli olmasinin temelinde, geng, dinamik ve birbirinden farklh
ozellikteki pek cok isi yaptirma istegi ve becerisi yatmaktadir (Demir, 2011). 65 yas
ve tzerindeki kisilerin yash olarak degerlendirilmesinde en 6nemli 6nyargi, onlarin
verimliliklerinin diisiik ve az {iretici olduklaridir. Buna karsin, birgok isveren ve
yOnetici, yash kisilerin daha deneyimli ve orgiitsel bagliliklar1 daha yiiksek oldugu
icin tercih edilmesinin is ¢iktilar1 agisindan 6nemli oldugunu 6ne slirmesine ragmen
yaslt bireylerin ayn1 zamanda fiziksel ve zihinsel yonden daha yetersiz, yenilige ve
degisiklige daha direngli olduklarini 6ne siirmektedirler (Demir,M.2011). Yash
bireyler is hayatina katilmalar1 i¢in diizenlemeler yapilarak is hayatinda olmalar
saglanmalidir. Is¢i saghgmin énemli ilkelerinden biri olan uygun ise uygun isci
yerlestirme yasl calisanlar i¢in biiyilk Onem tasimaktadir. Yashinin degisen
durumuna uygun olarak, isi daha iyi performans gosterebilecegi is ortam1 ve ekipman
saglanmalidir (Biger ve Bilir, 2012). Bu konuda devamli egitimler planlamak ve
egitimleri daha Onceki deneyimleri ile birlestirmelerini saglamak is ortami ve
ekipman kullanimi i¢in onemlidir. Yashlarin psikolojik ve fiziksel ihtiyaglarina
uygun igyeri ortam diizenlemeleri yapmak, calisma kosullar1 ile saglik durumu ve
yasam stili arasinda dogru dengenin kurulmasi g¢alisma hayati bakimindan daha

basarili olmalarinda etkilidir (Biger ve Bilir, 2012).
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2.10. Cinsel Yasamda Yash Ayrimcihig:

Yash kesimin cinsel ¢ekimi ifadesi utang verici olarak nitelenebilmekte,
sosyal agidan yasgh kesimin cinsel imajlar1 dikkate alinmamaktadir. Bu olumsuz
tutum nedeniyle yashh Dbireylerin yeterli cinsel saghik hizmeti almalan
engellenmektedir. Saglik hizmeti veren kurumlarin, siklikla yasl bireylerdeki cinsel
yolla bulasan hastaliklar ile ilgili sorunlara deginmeyi de ihmal ettikleri saptanmustir.
Cinsel saglik acisindan olumsuz etki edebilecek tedavi plani olusturulmasi ve buna
bagli olarak yasli bireylerin tedaviyi yarim birakmasi ihmal edilen bir diger
konulardan biridir. Bunlar g6z oOniine alinarak saglik profesyonellerinin yaslilig
holistik olarak ele almasi gerektiginin bilincinde olmasi, yaslt bireylerin tedavi bakim
stirecindeki zorluklarin iistesinden gelmesinde etkili olacaktir. Saglik profesyonelleri
yaslt bireylerdeki cinselligi ve bu dogrultudaki davranislari anlamakta giigliikk

cekebilmektedirler (Sen ve digerleri, 2015 ).
2.11. Yash Ayrimcihigi ve Hemsirelik

Hemsire, yash bireylere saglik durumu ne olursa olsun en yiiksek saglikli
yasam diizeyine ulasmasmi saglamakla yilikiimliidiir. Hemsire, bilgi ve
deneyimleriyle, miimkiin olan en iyi ve kaliteli saglikli yaglanma i¢in bireyleri
bilgilendirir, uygun bakimi sunar ve destekler (Touhy ve Jett, 2014). Toplumdaki
bireylerin yaglanmasi ile yaslanan niifusun gereksinimleri degismekle birlikte, saglik
bakim ve sosyal hizmet gereksinimleri giinden giine artmaktadir (Ozdemir ve Bilgili,
2014). Saglik hizmeti sunanlarin cinsiyet, yas, kisisel ozellikleri ve uzun galisma
saatleri yashh ayrimciligi tutumlarimi artirirken, mesleki deneyimler ayrimcilik
diizeyini azaltmaktadir. Ayrimcilik tutumunu etkileyen faktorler ti¢ 6nemli baslik

altinda tartisilabilir:

Deneyim, saglik sektordeki toplam g¢aligsma siiresi ve son isyerindeki ¢alisma
stiresi olarak degerlendirildiginde, ayrimcilik tutumunu azaltan ya da artiran etkiler
gostermektedir. Bu bakimdan deneyimin mutlaka ayrintili degerlendirilmesi
gerekmektedir. Haftalik yasal ¢alisma saatinin asilmasi ise, bakim veren personelin
ayrimcilik tutumlarmi pekistiren, verimliligi azaltan ve yasam kalitesini olumsuz

yonde etkileyen en onemli faktor olarak bildirilmektedir. Son olarak toplumsal
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cinsiyet ve yas gibi temel kisisel Ozelliklere gore ayrimcilik tutumlar farklilik

gostermektedir (Arun ve Pamuk, 2014)

Gerontoloji hemsireligi birey ve ailesine odaklanarak hastane, ev, klinik ve

toplumda her tiirlii kurumda uygulanabilmektedir. Gerontoloji hemsireliginde amag:

e (inliik yagam aktivitelerinde fonksiyonel kapasiteyi en {ist diizeye ¢ikarma
e Saghg yiikseltme, iyilestirme, ve siirdiirmede,
e Akut ve kronik hastaligin yetersizliklerini 6nleme, azaltma ve yasami oliime

kadar degerli ve konforlu olarak siirdiirmedir (Findik ve Erol, 2010).

3. GEREC VE YONTEMLER

3.1. Arastirmanin Sekli

Aragtirma, tanimlayict bir arastirmadir.

3.2. Arastirmanin Yapildigi Yer ve Ozellikleri

Dogu Akdeniz Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik boliimii
2010-2011 ogretim yilinda egitim Ogretim faaliyetlerine baslamistir. Fakiiltede
Hemsirelik, Fizyoterapi ve Rehabilitasyon, Beslenme ve Diyetetik boliimleri
bulunmaktadir. Hemsirelik boliimiinde toplam 314 6grenci ve 10 6gretim elemani

bulunmaktadir.

3.3. Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Aragtirmanin evrenini 2016-2017 giiz déneminde Dogu Akdeniz Universitesi
Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Bolimii’'nde 6grenim goren ogrenciler
olusturmustur (N:314). Arastirmada 6rneklem secimine gidilmemis raporlu veya
devamsizligi olmayan, arastirmaya katilmaya goniillii tiim Ogrenciler 6rnekleme

alimustir (n: 287).
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3.4. Verilerin Toplanmasi
3.4.1. Veri Toplama Formlari

Veriler Kisisel Bilgi Formu ve Yash Ayrmmcilign Tutum Olgegi ile

toplanmustir.
Kisisel Bilgi Formu

Kisisel Bilgi Formu, aragtirmaci tarafindan olusturulan, 6grencilerin sosyo-

demografik ve aileye ait 6zelliklerini kapsayan 14 sorudan olusmustur.
Yash Ayrimeih@ Tutum Olgegi

Yasli Ayrimcihigi Tutum Olgegi (YATO) Vefikulucay (2008) tarafindan
gelistirilmis, gecerlilik ve glivenirligi yapilmis, 23 maddeden olusan, “Kesinlikle
Katilmiyorum”, “Katilmiyorum”, “Kararsizim”, “Katiliyorum” ve “Tamamen
Katiliyorum” secenekleri olan 5°li Likert tipi bir dlgektir. Olgegin Cronbach Alpha
Giivenirlik Katsayist 0.80 bulunmustur (Vefikulugay ve Terzioglu, 2011). Bu
arastirmada da 6lgegin Cronbach Alpha degeri, 0.80 olarak belirlenmistir. Olgekte

olumlu ve olumsuz tutum ifadeleri vardir.

Olumlu  tutum ifadeleri; S=tamamen katiliyorum, 4=katiliyorum,
3=kararsizim, 2=katilmiyorum, 1=kesinlikle katilmiyorum eklinde puanlanmaktadir.
Yaslt ayrimciligma iliskin  olumsuz tutum ifadeleri ise, yukarida belirtilen
puanlamanin tam tersi sekilde yapilmaktadir. Olgekten alabilecekleri maksimum
puan 115, minimum puan ise 23’diir. Olgekten alinan puan arttikca yash
ayrimciligina iliskin olumlu tutum da artmaktadir. Yash Ayrimcihigi Tutum Olgegi

ic boyuttan olugmaktadir. Bunlar;

1. Yashnin Yasamini Siirlama: Toplumun yagh bireyin sosyal yasamini
siirlamaya iliskin inang ve algilaridir. Bu boyuttan alinabilecek maksimum puan 45,

minimum puan ise 9’dur.
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2. Yashya Yonelik Olumlu Ayrimcilik: Toplumun yaghi bireye yonelik
olumlu inang ve algilaridir. Bu boyuttan alinabilecek maksimum puan 40, minimum

puan ise 8’dir.

3. Yashya Yonelik Olumsuz Ayrimcilik: Toplumun yali bireye yonelik
olumsuz inang ve algilaridir. Bu boyuttan alinabilecek maksimum puan 30, minimum

puan ise 6’dir(Vefikulugay ve Terzioglu, 2011).
3.4.2. Veri Toplama Formunun On Uygulamasi

Hazirlanan  kigisel bilgi formunun ve Olgegin  anlasilabilir  ve
uygulanabilirligini kontrol etmek amaciyla 6rneklem grubunun %10’unu olusturan
29 dgrenciyle goriisiilerek bir 6n uygulama yapilmistir. On uygulama sonucunda
kisisel bilgi formunda herhangi bir degisiklik yapilmadigi i¢in 6n uygulama yapilan

Ogrenciler aragtirma orneklemine dahil edilmistir.
3.4.3. Veri Toplama Formlarinin Uygulanmasi

Veriler belirlenen saatlerde smif ortaminda toplanmustir. Arastirmact
tarafindan Ogrencilere aragtirmanin amaci, kapsami, katilimin goniilliilik esasina
dayal1 oldugu ve verilen bilgilerin arastirma disinda baska bir yerde kullanilmayacagi

hakkinda bilgi verilmis, yazili onamlar1 alinmistir.

3.5. Verilerin Degerlendirilmesi

Arastirmada veri toplama araci olarak kullanilan soru formundan elde edilen
veriler bilgisayar ortamina Microsoft Excel programi yardimiyla ¢éziimlenmistir.
Arastirma kapsamina alinan O6grencilerin tanitici Ozelliklerinin belirlenmesinde
frekans analizi kullanilmisg ve sonuglar frekans dagilim tablolart ile gOsterilmistir.
Ogrencilerin yash ayrimciligi tutum dlgeginden aldiklari puanlarin saptanmasinda
ortalama, standart sapma, en kiiciik ve en biiyiik deger gibi tanimlayic istatistikler
verilmistir. Arastirmada kullanilacak olan hipotez testlerinin belirlenmesi amaciyla
Ogrencilerin bagimsiz degiskenlere (cinsiyet, sinif, medeni durum vb.) olgekten
aldiklar1 puanlarin normal dagilima uyumu Kolmogorov-Smirnov testi, QQ plot ve

carpiklik-basiklik degerleri incelenerek belirlenmis ve veri setinin normal dagilma



18

uydugu tespit edilmistir. Buna gore aragtirmada parametrik hipotez testleri
kullanilmistir. Ogrencilerin cinsiyet, medeni durum gibi bagimsiz degiskenin iki
kategoriden olustugu tanitict 6zelliklerine gore 6l¢ek puanlarinin karsilastirilmasi
bagimsiz 6rneklem t testi kullanilmistir. Sinif, gelir durumu gibi degiskenlere gore
Olcek puanlarn karsilagtirilirken, bagimsiz degiskenlerde kategori sayisinin ikiden
fazla olmasindan dolayr varyans analizi (ANOVA) kullanilmistir. ANOVA
sonucunda bagimsiz degiskenin gruplar1 arasinda fark ¢ikmasi halinde, farkin hangi

kategorilerden kaynaklandiginin saptanmasi amaciyla Tukey testi kullanilmistir.

3.6. Arastirmanin Simirhihig:

Arastirmadaki en onemli sinirlilik; arastirmanin sadece hemsirelik bolimii

Ogrencilerinin goriislerini icermesidir.

3.7. Arastirmanmin Etik Boyutu

Arastirmanin uygulanabilmesi i¢in oncelikle Dogu Akdeniz Universitesi
Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dekanligi’ndan ve Soru formlarinin etik olarak uygunlugu
icin ise Yakin Dogu Universitesi Bilimsel Arastirmalar1 Degerlendirme
Komisyonu’ndan (tarih:20.10.2016, say1:YDU/2016/40-329) etik kurul onay1
almmistir (EK 2). Arastirmaya katilmak isteyen Ogrencilerin yazili onamlari

alinmustir.
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4. BULGULAR

Tablo 4.1. Ogrencilerin tanitic1 dzelliklerinin dagilimi (n=287).

Ozellikler Savi (n) Yiizde (%)
Yas Grubu

18-20 vas 132 46
21-23 vas 122 43
24 vas ve lizeri 33 11
Cinsivet

Kadin 190 66
Erkek 97 34
Simif

Birinci simif 88 31
Ikinci sinif 71 25
Uciincii sinif 67 23
Dordiincii sinif 61 21
Medeni durum

Evli 9 3
Bekar 278 97
Saghk giivencesi

Var 209 73
Yok 78 27
Calisma durumu

Calistyor 28 10
Calismiyor 259 90
Kalinan yer

Yurt 97 34
Evde arkadaslariyla 71 25
Aile 102 36
Diger 17 6
Yasaminin gectigi yer

Koy/Kasaba 97 34
Ilce 107 37
Il 83 29
Aile tipi

Cekirdek aile 229 80
Genis aile 52 18
Tek ebeveynli aile 6 3
Avhik gelir

Gelir giderden az 51 18
Gelir gidere denk 201 70

Gelir giderden fazla 35 12
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Tablo 4.1. Ogrencilerin tanitic1 dzelliklerinin dagilimi (devami) (n=287).

Ozellikler Savi (n) Yiizde (%)
Anne egitim durumu

Okur-yazar 47 16
Tlkokul 102 36
Ortaokul 71 25
Lise 49 17
Lisans/Lisansiistii 18 6
Baba egitim durumu

Okur-yazar 29 11
Tlkokul 83 29
Ortaokul 78 27
Lise 74 26
Lisans/Lisansisti 23 8

Tablo 4.1°de arastirma kapsamina alinan 6grencilerin tanitici 6zelliklerinin
dagilimi verilmistir. Arastirmaya katilan dgrencilerin %46’sinin 18-20 yas grubunda
yer aldigi, Yas ortalamast 21.10 = %66,2’sinin kadin oldugu ve %30,7’sinin birinci
smifta dgrenim gordiigii tespit edilmistir. Ogrencilerin %96,9’unun bekar oldugu,
%72,8’inin saglik gilivencesinin olmadigi, %90,2’sinin ¢aligmadig ve %35,5’inin
evde ailesiyle kaldigi saptanmustir. Ogrencilerin %37,3’iiniin yasaminmn biiyiik
bolimiini ilgede gecirdigi, %79,8’inin ¢ekirdek aileye sahip oldugu, %70’inin
gelirinin giderine denk oldugu belirlenmistir. Ogrencilerin %35,5’inin annesi’nin ve

%28,9’unun babast’ nin ilkokul mezunu oldugu bulunmustur.
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Tablo 4.2. Ogrencilerin Yasli Ayrimciligi Tutum Olgegi puan ortalamalari (n=287)

Alnabilecek Aliman
. Alt ve Ust X+SS Alt ve Ust
YATO
Degerler Degerler
Yaslinin Yasamini
9-45 32,55+5,09 13-41
Sinirlama
Yasliya Yonelik
8-40 31,21+5,58 9-40
Olumlu Ayrimcilik
Yasliya Yonelik
6-30 17,36+3,78 8-28
Olumsuz Ayrimeilik
Yash Ayrimeiligt
23-115 81,11+9,41 51-108

Tutum Olgegi Toplam Puani

Tablo 4.2.”de arastirma kapsamina alinan 6grencilerin yaslt ayrimciligt tutum
Olcegi genelinden ve Olcek alt boyutlarindan aldiklart puan ortalamalart verilmistir.
Ogrenciler yaslmin yasamini smirlama alt boyutundan ortalama 32,55+5,09 puan
almistir. Bu alt boyuttan alinabilecek en diisiik puan 9 ve en yiiksek puan 45 olup,
Ogrencilerin bu alt boyuttan aldiklari en diistik puan 13, en yliksek puan ise 41 dir.

Ogrencilerin  6lgekte yer alan yashya yonelik olumlu ayrimeilik alt
boyutundan aldiklar1 puan ortalamasi 31,2145,58’dir. Bu alt boyuttan alinabilecek en
diisiik puan 8, en yiliksek puan ise 40’tir. Arastirmaya katilan 6grenciler bu alt
boyuttan en diisiik 9 puan, en yiiksek 40 puan almistir. Aragtirmaya alinan 6grenciler
yasliya yonelik olumsuz ayrimcilik alt boyutundan ortalama 17,3643,78 puan
almistir. En diisiik 6 en yiiksek 30 puanin alinabilecegi bu alt boyuttan, 6grencilerin
aldig1 en diisiik puan 8 ve en yiiksek puan 28’dir. Ogrencilerin yash ayrimcilig
tutum Olcegi genelinden aldiklart puan ortalamasi 81,11+£9,41°dir. Bu alt boyuttan
alinabilecek en diisiik puan 23, en yiiksek puan ise 115°dir. Ogrencilerin genel dlgek

toplam puani en diisiik 51, en yiliksek 108 puan bulunmustur.
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Tablo 4.3. Ogrencilerin cinsiyet, sinif ve ¢alisma durumlarina gore yash

ayrimcilig1 puanlariin karsilastirilmasi (n=287).

Yashya Yashya
Yashnin Yash Ayrimcihigi
Yonelik Yonelik .
Yasamini Tutum Olgegi
Olumlu Olumsuz
Siirlama Toplam Puam
Ayrimeilik Ayrimcihk
x+SS x+SS x+SS x+SS
Cinsiyet
Kadin 3291+4,67 31,51+4,97 17,1543,71 81,56+8,78
Erkek 31,85+5,79  30,63+6,62 17,77+3,92 80,25+10,54
p 0,095 0,209 0,186 0,265
Simif
31,40+5,79 b
Birinci simif 88 . 30,28+6,21 17,51+4,33 79,19+9,76
Ikinci simif 33,99+4,13  31,39+4.66°  17,45+43,11 82,83+8,05
Uciincii
32,43+4,98  33,00+4,19 16,2743,54 81,70+9,09
sinif
Dordiincii b
32,66+4,84  30,36+6,52 18,23+3,73 81,25+10,41
sinif
p 0,016* 0,012* 0,029* 0,097
Calisma
durumu
Calistyor 30,54+5,80  30,5+5,55 18,54+3,88 79,57+£9,38
Calismiyor 32,76+4,97  31,29+5,59 17,2343,76 81,2849,42
p 0,028* 0,480 0,083 0,362

*p<0,05, *“ikinci simf” grubundan fark: istatistiksel olarak anlamli, ““iiciincii simf”

grubundan farki istatistiksel olarak anlamli

Tablo 4.3’te arastirma kapsamina alinan 6grencilerin cinsiyet, sinif ve ¢alisma

durumlarina gore yash

ayrimcilig

puanlarinin  karsilastirilmasi

verilmistir.

Ogrencilerin cinsiyetlerine gore yasl ayrimciligi tutum lgegi genelinden ve dlgekte
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yer alan alt boyutlardan aldiklar1 puanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
olmadig1 tespit edilmistir (p>0,05). Kadin 6grencilerin 6l¢ek genelinden aldiklari
puanlar erkek 6grencilere gore yiiksek olsa da, bu fark istatistiksel olarak anlamli

diizeyde degildir.

Ogrencilerin yaslinin yasamini sinirlama alt boyutu puan ortalamalarinin
ikinci sinifta en yiiksek (33,99+4,13) ve birinci sinifta en diisiik oldugu (31,40£5,79)
belirlenmistir. Gruplar arasindaki istatistiksel farkin anlamli oldugu belirlenmistir
(p<0.05). Farkin hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek i¢in tukey testi yapilmis
ve “ikinci stif” ile “birinci siif” arasindaki farkin anlamli oldugu belirlenmistir
(p<0.05). Ogrencilerin yashiya yonelik olumlu ayrimcilik alt boyutu puan
ortalamalarinin ti¢lincii sinifta en yiiksek (33,00+4,19) birinci sinifta en diisiik oldugu
(30,28+6,21) belirlenmistir. Gruplar arasindaki istatistiksel farkin anlamli oldugu
belirlenmistir (p<0.05).

Farkin hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek icin tukey testi yapilmis ve
farkin “U¢iincii stif” grubundan kaynaklandigi belirlenmistir (p<0.05, p<0.01).
Ogrencilerin yasliya yonelik olumsuz ayrimcilik alt boyutu puan ortalamalarmin
dordiincii sinifta en yiiksek (18,2343,73) ve lgilincii smifta en diisiik oldugu
(16,27+3,54) belirlenmistir. Gruplar arasindaki istatistiksel farkin anlamli oldugu
belirlenmistir (p<0.05). Farkin hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek i¢in tukey
testi yapilmis ve “ikinci smif” ile “birinci simif” arasindaki farkin anlamli oldugu
belirlenmistir (p<0.05). Ogrencilerin yash ayrimciligi tutum o6lgegi toplam puan
ortalamalarinin ikinci sinifta en yiliksek (82,83%8,05) ve birinci smifta en diisiik
oldugu (79,1949,76) saptanmistir. Gruplar arasindaki istatistiksel olarak anlamli bir
fark bulunmamistir (p>0.05) (Tablo 4.3).

Ogrencilerin yashnm yasamini smirlama alt boyutu puan ortalamalarinin
calismayanlarda calisanlara gore anlamli diizeyde yiiksek (32,76+4,97) oldugu
belirlenmistir (p<0.05). Ogrencilerin calisma durumlarina gére yashya yonelik
olumlu ve olumsuz ayrimcilik alt boyutlar1 ve yaslt ayrimciligi tutum 6lgegi toplam
puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamistir

(p>0,05). (Tablo 4.3).
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Tablo 4.4. Ogrencilerin yasaminin gectigi yer, aile tipi, aylik gelir ve su anda
yash bir bireyle bir arada yasama durumuna gore yasl ayrimciligi puanlarinin

karsilastirilmast (n=287).

Yashya Yashya Yash
Yashnimn Yonelik Yonelik Ayrimceihig:
Yasamim .o .
Simrlama Olumlu Olumsuz Tutum Olgegi
Ayrimciik  Ayrimciik  Toplam Puani
x+SS x+SS x+SS x+SS
Yasaminin gectigi yer
97 31,93 +£ 30,91 +
. 2 b :l: :l:
Koy 5,00 6.28 17,16 £3,56 80,00 + 9,60
. 107 33,42+ 31,85+ a
+ +
Iice 5.05 4,98 17,83 £3,98 83,10+ 9,37
. 83 32,14 £ 30,73 £
+ +
Il 478 544 16,98 £3,77 79,86 + 8,91
p 0,078 0,319 0,250 0,022*
Aile tipi
. . 229 32,66+ 31,06 £
+ +
Cekirdek aile 5,07 5,84 17,61 + 3,86 81,32 +9,57
. 52 32,40 £ 31,85+
+ +
Genis aile 4,77 4.40 16,35+ 3,30 80,60 £+ 8,35
. 29,67 £ 31,50+
*% ’ ’ + +
Tek ebeveynli 8.16 5.0 16,50 +4,04  77,67+12,69
p 0,745 0,360 0,029* 0,614
Ayhk gelir
. 31,29 + 30,49 £ b
+ +
Gelir giderden az 471 6.46 16,57 +4,32 78,35+ 8,04
o 201 33,00+ 31,35+
+ +
Gelir gidere denk 5.05 545 17,58 + 3,55 81,94+ 9,53
lir giderden 1,74 +
Gelirgiderden 35 317 31,4645 17234418 80,43 = 10,03
fazla 5,56
P 0,061 0,596 0,228 0,047*
Su anda yash bir bireyle bir arada yasama durumu
. 50 32,84 + 30,92 +
+ +
Bir arada yasiyor 5.22 5,62 16,64 + 3,81 80,40 + 7,85
237 32,49+ 31,27+
+ +
Yasamiyor 5,07 5.59 17,51 £ 3,77 81,27 +£9,72
P 0,655 0,688 0,140 0,555

*p<0,05, **Analize dahil edilmemistir, *il” grubundan fark: istatistiksel olarak
anlamli, b“gelir gidere denk” grubundan farki istatistiksel olarak anlamli
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Tablo 4.4’te arastirma kapsamina alinan dgrencilerin yasaminin gectigi yer,
aile tipi, aylik gelir ve su anda yagh bir bireyle bir arada yasama durumuna gore yash
ayrimcilig1 puanlarmin karsilastiriimasi verilmistir. Ogrencilerin yasamlarinin gegtigi
yere gore yash ayrimciligi tutum 6lgeginde yer alan alt boyutlardan aldiklar1 puanlar
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi tespit edilmistir (p>0,05).
Yasami ilcede gecen Ogrencilerin yasli ayrimciligi tutum 6lgegi toplam puan
ortalamas1 en yiiksek (83,104+9,37) ve yasami ilde gegen Ogrencilerin en diisiik
(79,86+8,91) bulunmustur. Gruplar arasindaki istatistiksel farkin anlamli oldugu
belirlenmistir (p<0.05). Farkin hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek i¢in tukey
testi yapilmis ve “il” ile “ilge” arasindaki farkin anlamli oldugu belirlenmistir

(p<0.05).

Ogrencilerin aile tiplerine gére yashi ayrimcilign tutum &lcegi toplam ve
yaslinin yasamini sinirlama ve yasliya yonelik olumlu ayrimeilik alt boyutlarindan
aldiklar1 puanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig1 saptanmistir
(p>0,05). Ogrencilerin yasliya yonelik olumsuz ayrimcilik puan ortalamasi ¢ekirdek
ailede genis aileye gore yiiksek (17,61£3,86) bulunmustur. Gruplar arasindaki
istatistiksel farkin anlamli oldugu belirlenmistir (p<0.05) Farkin hangi gruptan
kaynaklandigini belirlemek icin tukey testi yapilmis ve “gelir gidere denk” ile “gelir
giderden az” arasindaki farkin anlamli oldugu belirlenmistir (p<0.05). (Tablo 4.4).

Ogrencilerin su anda yasl bir bireyle bir arada yasama durumuna goére yash
ayrimciligi tutum 6lgegi toplami ve 6lcek alt boyutlarindan aldiklari puanlar arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmadig: tespit edilmistir (p>0,05) (Tablo
4.4).
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5. TARTISMA

Bu calismada Saghk Bilimleri Fakiiltesi'nde 6grenim goren hemsirelik
bolimi  o6grencilerinin  yashh ayrimciligina iligkin tutumlart aragtirilmistir. Bu
calismadan elde edilen sonuglar literatiir dogrultusunda tartisilmistir.

Ogrencilerin yaslh ayrimcihign tutum 6Slgegi alt boyutlar: puan ortalamalari
sirastyla yaglinin yasamini sinirlama 32,55+5,09, yashiya yonelik olumlu ayrimcilik
31,21+5,58 ve yashya yonelik olumsuz ayrimecilik 17,36+3,78 bulunmustur.
Ogrencilerin yasli ayrimciligi tutum &lgegi toplam puan ortalamasi 81,11£9,41
olarak saptanmustir. Olgekten almabilecek en diisiik ve en yiiksek puanlar dikkate
alindiginda &grencilerin  yaslinin yasamini sinirlama, yasliya yonelik olumlu
ayrimcilik alt boyutlari ve yaslt ayrimciligi tutum 6lg¢egi toplam puan ortalamalariin
orta diizeyin iizerinde oldugu sdylenebilir. Ayrica Slgekten alinabilecek en diisiik ve
en yiiksek puanlar dikkate alindiginda Ogrencilerin yashiya yonelik olumsuz
ayrimcilik alt boyutu puan ortalamalarinin orta diizeyin altinda oldugu sdylenebilir.
Ogrencilerin yash bireyin yasamimi smirlama, yashya yonelik olumlu ayrimcilik ve
yash ayrimcilig1 tutumlarinin yasliya yonelik olumsuz ayrimcilik tutumlarindan daha
iyi durumda oldugu sdylenebilir. Yilmaz ve Ozkan’m (2010) gcalismasinda
hemsirelik 6grencilerinin  yasli ayrimciligt tutum Olgegi alt boyutlar1 puan
ortalamalari sirasiyla yaslinin yagamini sinirlama 40,31£2,71, yashiya yonelik olumlu
ayrimcilik  35,3142,29 ve yashya yonelik olumsuz ayrimeihik 25,31+1,77
bulunmustur. Ogrencilerin yash ayrimcilign tutum Slgegi toplam puan ortalamasi
100,92+5,62 olarak saptanmistir. Yilmaz ve Ozkan’m (2010) calismasinda
ogrencilerin yasl ayrimciligi tutumlar1 bu ¢alismaya goére daha olumlu bulunmustur.
Hemsirelik (Altay ve Aydin, 2015), saglik alan1 (K&se ve digerleri, 2015; Soyuer ve
digerleri, 2010) ve iiniversite 6grencilerinde (Giiven ve digerleri, 2012; Ucun ve
digerleri, 2015) yapilan g¢aligmalarda Ogrencilerin yasli ayrimeciligi tutumlart bu
calismaya gore daha olumsuz bulunmustur. Bulgulardaki farkliligin yasanan bolge ve
egitim mifredatlarinin icerigindeki farkliliktan kaynaklandigi diistiniilmektedir.
Sosyal hizmet (Ceylan ve Oksiiz, 2015), yaslhi bakimi1 (Yazic1 ve digerleri, 2015) ve
hemsirelik 6grencilerinde (Unsar ve digerleri, 2012) vyapilan calismalarda

bulgularimizla paralel sonuglar bulunmustur. Bu ¢alismada hemsirelik 6grencilerinin
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genel olarak yasli ayrimciligina iliskin tutumlarinin literatiire gore benzer ya da daha
iyi durumda oldugu sdylenebilir.

Ogrencilerin cinsiyetlerine gore yashh ayrimciligi toplam ve alt dlgek
puanlarinda fark bulunmamistir. Bu durum hemsirelik 6grencilerinde cinsiyete gore
yaslt bireye yonelik olumlu ya da olumsuz tutum sergilemek bakimindan bir fark
olmadigint disiindiirmiistiir. Bu calismanin bulgularina paralel olarak Adibelli,
Tiirkoglu ve Kilig’in (2013) ve Unsar ve digerlerinin (2012) calismasinda kiz ve
erkek Ogrencilerin  yashh ayrimciligi tutumlari arasinda Dbelirgin  bir fark
bulunmamistir. Kése ve digerlerinin c¢alismasinda (2015) erkek ogrencilerin kiz
ogrencilere gore yasli bireylere yonelik daha olumlu tutuma sahip olduklar
belirlenmistir. Baz1 ¢alismalarda ise kiz 6grencilerin erkek ogrencilerin gore yash
bireylere yonelik daha olumlu tutuma sahip olduklar1 belirlenmistir (Tilirgay ve
digerleri, 2015; Giiven ve digerleri, 2012) Bulgulardaki farkin 6grencilerin 6grenim
gordiigii. bolim ve aldiklar1 psiko-sosyal igerikli derslerden kaynaklandig
distinilmiistiir.

Ogrencilerin siif diizeyi arttik¢a yash ayrimciligi tutumlarinda olumlu ydnde
anlamli bir artis belirlenmistir. Ogrenciler hemsirelik 6grenimleri siiresince yash
bireyi daha iyi tanima ve anlama firsati bulmaktadirlar. Ogrencilerin psikososyal
bakim becerilerini arttiran dersler almalar1 ve klinik/saha uygulamalarinda hasta
bireyle kurduklar: etkilesimlerin yasl bireye yonelik olumlu tutumlarinda belirleyici
bir etken olabilecegi diisiiniilmektedir. Bu c¢alisma bulgularina benzer olarak
hemsirelik 6grencilerinde yapilan ¢alismalarda sinif diizeyine gore genel olarak yasl
ayrimciligt puan ortalamalarinda anlamli bir artis bildirilmistir (Yilmaz ve Ozkan,
2010; Unsar ve digerleri 2015). Farkli olarak Saglik meslek yiiksekokulu (Soyuer ve
digerleri, 2010) ve iniversite (Gliven ve digerleri, 2012) Ggrencilerinde yapilan
calismalarda sinif diizeyinin artmasiyla birlikte yash ayrimciligl puan ortalamalarinin
anlamli bir azalma bildirilmistir. Bulgulardaki farkin 6grencilerin 6grenim gordiigi
boliim ve aldiklart psiko-sosyal igerikli derslerden kaynaklandigi diigiiniilmiistiir.

Calismayan Ogrencilerin yaslinin yasamini sinirlama tutumlariin c¢alisanlara
gore daha olumlu oldugu belirlenmistir. Bu durum calismayan Ogrencilerin yash
bireylerin yasamlarinin simirlanmamasi gerektigine iliskin olumlu bir algiya sahip
olduklarii diistindiirmiistiir. Calisma yasami pek ¢ok sikint1 ve zorlugu beraberinde

getirmektedir (Pigakgiefe, 2010). Calisma yasaminda bu sikinti ve zorluklar
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deneyimleyen ogrencilerin yasli bireylerin yasamini daha giivenli ortamlarla
siirlama egilimi igerisinde olabilecegi diistiniilmektedir.

Yasami ilcede gegen Ogrencilerin yash ayrimciligr tutumu ilde ve koyde
yasayanlara gore anlamli diizeyde daha olumlu bulunmustur. Kirsal bdlgelerde
toplumsal degerlerin korunmasi, akraba ve komsuluk iligkilerine 6nem verilmesi s6z
konusu olmaktadir. Yasl bireyin bakimina ailenin daha gen¢ bireyleri tarafindan
destek verilmektedir. Ogrencinin yash bireye yonelik olumlu tutumun sergilendigi
bir ortamda yasamasi yasliya yonelik olumlu tutumunda belirleyici bir etken
olabilecegi disiiniilmektedir. Yilmaz ve digerleri (2012) calismasinda schirde ve
biiyliksehirde yasayan bireylerin kdy ve ilgelerde yasayan bireylere gore yasliya
yonelik olumsuz tutumlara sahip oldugu belirlenmistir. Bu da ¢alisma bulgusunu
destekler niteliktedir. Yapilan ¢aligmalarda uzun siire ilgede yasayan ogrencilerin
yaslt ayrimciligi tutumlarinin il ve kdyde yasayanlara gore daha olumsuz oldugu
belirlenmistir (Yi1lmaz ve Ozkan, 2010; Altay ve Aydmn, 2013). Baz1 calismalarda
Ogrencilerin geldigi/uzun siire yasadigi yere gore yash ayrimeciligr tutumu puan
ortalamalarinda anlaml bir fark olmadig: belirlenmistir (Soyuer ve digerleri, 2010;
Ucun ve digerleri, 2015). Bulgulardaki farkliligin bolgesel ve yasliliga yonelik
sosyo-kiiltiirel yaklagimlardan kaynaklandig: diistiniilmektedir.

Cekirdek ailede yasayan Ogrencilerin yasliya yonelik olumsuz ayrimcilik
tutumlarmin genis ailede yasayanlara gore anlamli diizeyde daha olumlu oldugu
bulunmustur. Cekirdek ailede yasayan 6grencilerin yaslt bireye kars1 daha olumlu bir
tutuma sahip oldugu soOylenebilir. Genis aileye sahip olmak bir¢cok zorluklari da
beraberinde getirmektedir. Farkli yas gruplarmin talepleri, yash bireyin saglik
sorunlari, zaman zaman kusak c¢atigmalarinin ve bireysel yasama miidahalelerin
olmas bireyleri daha gergin hale getirmektedir. Buna benzer sorunlarin genis aileye
sahip Ogrencilerde yashiya yonelik olumsuz tutumun sebepleri olarak
diisiiniilmektedir.  Benzer olarak Soyuer ve digerlerinin (2010) calismasinda
cekirdek ailede yasayan Ogrencilerin yaslinin yasamini sinirlama tutumlarinin genis
ailede yasayanlara gore anlamli diizeyde daha olumlu oldugu bulunmustur. Adibelli
ve digerlerinin (2013) ¢alismasinda genis aileye sahip 6grencilerin yashya yonelik
tutumlar1 g¢ekirdek ailede yasayan bireylere gére daha olumlu bulunmustur. Bazi
caligmalarda Ogrencilerin aile tipine gore yash ayrimciligt tutumu puan

ortalamalarinda anlamli bir fark olmadig1 belirlenmistir (Altay ve Aydin, 2013; Kdse
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ve digerleri 2015; Yilmaz ve Ozkan, 2010). Bulgulardaki farkliligin bélgesel ve
yasliliga yonelik sosyo-kiiltiirel yaklagimlardan kaynaklandig: diistiniilmektedir.

Geliri giderine denk olan 6grencilerin yash ayrimciligi tutumlarinin geliri az
olanlara gore anlamli diizeyde daha olumlu oldugu bulunmustur. Yash bireyin
bakimi ve saglik giderleri géz dniinde bulunduruldugunda diistik gelir diizeyine sahip
olmak sagliga ve konforlu yasama ayrilabilecek biitcenin kisitli olmasina neden
olacaktir. Bu nedenle temel gereksinimlerini karsilayabilecek gelire sahip
ogrencilerin yasli bireye yonelik daha olumlu bir tutuma sahip olabilecekleri
disiiniilmektedir. Yilmaz ve digerlerinin (2012) ¢alismasinda gelir durumu az olan
bireylerin gelir durumu denk ve fazla olan bireylere gore yasliya yonelik olumlu
ayrimcilik tutumlari daha olumlu bulunmustur. Baz1 calismalarda 6grencilerin ve
hemsirelerin gelir durumuna gore yash ayrimciligi tutumu puan ortalamalarinda
anlamli bir fark olmadig1 belirlenmistir (Y1lmaz ve Ozkan, 2010; Duru Asiret ve
digerleri, 2015). Bulgulardaki farkliligin bdlgesel ve sosyo-ekonomik etkenlerden
kaynaklandig diisiiniilmektedir.

Ogrencilerin su anda yasl bir bireyle bir arada yasama durumuna gore yash
ayrimcilig puanlarinda fark bulunmamustir. Ogrencinin yash bir birey ile bir arada
yasama durumunun yasli ayrimciligi tutumunda belirleyici bir etken olmadig
diisiniilmektedir. Yapilan ¢alismalarda su anda yasl bir bireyle bir arada yasama
durumuna gore Ogrenci ve hemgirelerin yashh ayrimeciligi puanlarinda fark
bulunmamistir (K&se ve digerleri, 2015; Duru Asiret ve digerleri, 2015; Ayoglu ve
digerleri 2014). Bu sonuglar da bu ¢aligsma sonucu ile paralellik géstermektedir. Bazi
calismalarda yasli birey ile birlikte yasayan O&grencilerin yash ayrimciligi
tutumlarinin yagamayanlara gore daha olumlu oldugu bulunmustur (Altay ve Aydin,

(2013; Unsar ve digerleri, 2012).
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6. SONUCLAR VE ONERILER
1. Sonuglar

Hemsirelik 6grencilerinin yash ayrimciligina iliskin tutumlarini belirlemek

amaciyla yapilan bu ¢alismada asagidaki sonuglar elde edilmistir. Ogrencilerin;

e Biiyiik bir ¢ogunlugunun 18-23 yas arasinda, bekar ve gelir getiren bir iste
calismadigi,

e Yaridan fazlasmnin kadin, g¢ekirdek aileye sahip ve gelirinin giderine denk
oldugu,

e Yaglinin yasamini sinirlama alt boyutu puan ortalamasi1 32,55+5,09, yasliya
yonelik olumlu ayrimcilik alt boyutu puan ortalamasi 31,21+5,58 ve yasliya
yonelik olumsuz ayrimcilik alt boyutu puan ortalamasinin 17,36+3,78 oldugu,

e Yash ayrimcilig1 tutum 6lgegi toplam puan ortalamasinin 81,11+9,41 oldugu,

e Yaglinin yasamini sinirlama, yasliya yonelik olumlu ayrimcilik alt boyutlari
ve yaslt ayrimciligi tutum 6lgegi toplam puan ortalamalarinin orta diizeyin
iizerinde oldugu,

e Yashya yonelik olumsuz ayrimcilik alt boyutu puan ortalamalarinin orta
diizeyin altinda oldugu,

e Cinsiyetlerine gore yashi ayrimcilig1 toplam ve alt 6l¢ek puanlarinda fark
bulunmadig,

o Smif diizeyi arttik¢a yasl ayrimciligi tutumlarinda olumlu yonde anlamhi bir
artis oldugu,

e (alismayan Ogrencilerin yaslinin yasamini sinirlama tutumlarimin ¢alisanlara
gore anlamli diizeyde daha olumlu oldugu,

e Yasamu ilgede gecen Ogrencilerin yash ayrimciligr tutumu ilde ve koyde
yasayanlara gore anlaml1 diizeyde daha olumlu oldugu,

e (Cekirdek ailede yasayan Ogrencilerin yashiya yonelik olumsuz ayrimcilik
tutumlarmin genis ailede yasayanlara gore anlamli diizeyde daha olumlu
oldugu,

e Geliri giderine denk olan 6grencilerin yash ayrimeiligi tutumlarinin geliri az

olanlara gore anlaml diizeyde daha olumlu oldugu,
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Su anda yasli bir bireyle bir arada yasamayan 6grencilerin yasayanlara gore

yash ayrimcilig1 tutumlarinin daha olumlu oldugu belirlenmistir.

2. Oneriler

Bu sonuglar dogrultusunda;

Hemsirelik Boliimii ders miifredatinda geriatri hemsireligi dersinin sadece
secmeli ders olarak degil, zorunlu dersler arasinda yer almasi,

Ogrencilerin yashlarla daha fazla bir arada olabilecekleri ve bakim
verebilecekleri uygulama alanlarinin olusturulmast,

Hemsirelik Boliimii’'nde yash bireye yonelik faaliyetlere yer verilen sosyal
sorumluluk projelerinin gelistirilmesi,

Kuzey Kibris Tiirk Cumhuriyeti’nde diger iniversitelerde saglik alaninda
O0grenim goren Ogrencilerle ve toplumda da bu calismanin yapilmasi

Onerilmektedir.
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Ek: 1

KiSISEL BiLGI FORMU

Bu arastirma ‘Universite Ogrencilerinin  Yasli Ayrimciligina  liskin
Tutumlari’’n1  belirlemek amaciyla planlanmistir. Bu c¢alisma kapsaminda sizden
kimliginizi agiga cikaracak bilgiler istenmemekte, sadece sorulara titizlikle cevap
vermeniz beklenmektedir. Vereceginiz cevaplar arastirma sonuglart agisindan ¢ok
degerli oldugu i¢in cevaplarinizin ger¢ek duygu ve diisiincelerinizi yansitiyor olmasi

ve sorulari eksiksiz sekilde cevaplamaya ¢alismaniz, ¢cok dnemlidir.
Yardimlariniz igin tesekkiir ederim.
Gizem Diizenli
Yakin Dogu Universitesi
Saglik Bilimleri Enstitiisii
Hemsirelik Bolimii

Yiksek Lisans Tezi

2. Cinsiyetiniz nedir?

( ) Kadin ( ) Erkek
3. Kagincr sinifta 6grenim goriiyorsunuz?

( )1.Smf ( )2.Smf ( )3.Smuf ( )4 Siuf
4. Medeni durumunuz nedir?

() Evli () Bekar



5. Saglik Glivenceniz var mi1?
( )Var ( ) Yok
6. Diizenli gelir getiren bir iste ¢alistyor musunuz?
() Evet
( ) Hayir
7. Su an kaldiginiz yer neresidir?
( ) Yurtta
() Evde arkadaslariyla
( ) Ailesiile
() Diger (Liitfen yazimiz).............c..cooeeeeee.
8. Yasaminizin biiyiik bir boliimiinii geg¢irdiginiz yerlesim birimi neresidir ?
( )Kéy ( )Kasaba ( ) ilge ( )1l
9. Aile Tipiniz nedir?
( ) Cekirdek aile (anne-baba-kardes)
( ) Genis aile (anne-baba-kardes-anneanne-babaanne-dede ya da akraba)

( ) Tek ebeveynli aile

() Diger (Liitfen yaziniz) ..........cc.oiiiiiiriiiiiiiiieiee e

10. Ailenizin ortalama aylik geliri nedir?
( ) Gelir giderden az
( ) Gelir gidere denk

( ) Gelir giderden fazla
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11. Annenin 6grenim durumu nedir?
() Okuryazar degil ( ) Okur yazar () ilkdgretim
( ) Lise ( ) Universite () Lisans iistii
12. Babanizin 6grenim durumu nedir?
() Okuryazar degil ( ) Okur yazar ( ) ilkdgretim
() Lise ( ) Universite () Lisans Ustii
13. Ailenizle birlikte yasayan yash bir birey oldu mu ?
() Oldu
() Olmadi
14. Suanda ailenizle birlikte yasayan yasli bir birey var m1 ?
() Var

( ) Yok
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Ek: 2
YASLI AYRIMCILIGI TUTUM OLCEGI
Sevgili Ogrenciler,

Bu olcekteki ciimleler, sizin 65 yas ve iizerindeki bireylere yonelik yash
ayrimciligina iliskin tutumlarinizi belirlemek i¢in hazirlanmistir. Sonuglar yalnizca
aragtirma amactyla kullanilacaktir. Bu climlelerden higbirisinin dogru ya da yanlig bir
cevabir yoktur. Her ciimle ile ilgili goriis, kisiden kisiye degisebilir. Bunun igin
vereceginiz cevaplar sizin kendi gorlsiiniizii yansitmalidir. Her ciimle ile ilgili
goriisiiniizii belirtirken, dnce climleyi dikkatlice okuyunuz, sonra ciimlede belirtilen
diistincenin, sizin diisiince ve duygulariniza ne derecede uygun olduguna karar

veriniz. Asagidaki ctimleler size;

Hi¢ uygun degilse  ......... “Kesinlikle Katilmiyorum”
Uygun degilse ... “Katilmiyorum”

Karar veremiyor iseniz......... “Kararsizim”

Uygunsa ... “Katiltyorum”

Tamamen uygunsa ......... “Tamamen Katiliyorum”

Ciimlenin karsisindaki yerlere asagidaki ornege uygun olarak c¢arpi (X) koyarak
isaretleyiniz. Bir climleyi okuduktan sonra akliniza ilk geleni isaretleyiniz ve liitfen
biitiin ciimleleri isaretlemeyi unutmayiniz. Ornegin:

Tutum Cumleleri

Tamamen Katillyorum

Kesinlikle
Katilmiyorum
Katilmiyorum
Kararsizim

X Katilhyorum

Yaslilarin arkadasa

ihtiyaci yoktur.




Tutum ifadeleri

Katilmiyoru

X

Kararsizim

Katihyorum

TAITTIATTICTT

Katiliyorum

1. Yashilarin vasantisi evivle sinirli olmalidir.

2. Yaghlar genglere gore daha sabirlidir.

3. Yaslilar siirekli hasta olur.

4. Sira beklenmesi gereken yerlerde yaslilara 6ncelik
verilmelidir.

5. Yaslhilarin dis goriiniisleri iticidir.

6. Gengler yaglilarin yasam deneyimlerinden
favdalanmalidir.

7. Yaglilar birlikte yasadigi aile bireyleri tarafindan
dnemsenmelidir

8. Yaslilar sevecendir.

9. Ailede kararlar alinirken yaslhilarin goriisi
alinmahdir

10. Yaslilarin temel sorumlulugu ev ve mutfak isleri,
torun bakimi eibi konularda cocuklarina vardimei

11. Ise eleman aliminda yashlar yerine gencler tercih
edilmelidir

12. Yaghlarin ev, araba, esya, kiyafet almalari
gereksizdir.

13. Yashlar genglere gore daha hosgoriiliidiir.

14. Eslerini kaybeden yaslilar tekrar evlenmemelidir.

15. Yaslilar degisikliklere gencler gibi uyum

-
cadlaviama=zlar

16. Calisma yasaminda bireyler arasindaki terfilerde
genglere oncelik verilmelidir.

17. Yaslilar huzurevine yerlestirilmelidir.

18. Yaslilarin tek basina disar1 ¢itkmamalar1 gerekir.

19. Hastanede yaslilar yerine oncelikle genglere bakim
verilmelidir.

20. Ailede biit¢e olusturulurken yaslilarin da goriisti
alinmalidir.

21. Calisma yasaminda, yaslilara gen¢lerden daha
diistik iicret 6denmelidir.

22. Yaglilar posetlerini ve paketlerini yardim almadan
tasiyamazlar.

23. Yaslilarin bakimi aile bireyleri tarafindan
ekonomik viik olarak goriilmemelidir.




Universitesi
"Uluslararast Karyer I¢in”

Etik Kurulu / Ethics Committee

Sayi: ETK00-2016-0214

27.12.2016

Sayin Gizem Duzenli
Yakin Dogu Universitesi

Dogu Akdeniz

Eastern
Mediterranean
University

"For Your International Career”

P.K.: 99628 Gazimagusa, KUZEY KIBRIS /
Famagusta, North Cyprus,

via Mersin-10 TURKEY

Tel: (+90) 392 630 1995

Faks/Fax: (+90) 392 630 2919
bayek@emu.edu.tr
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Hemsirelik Bolumii Yuksek Lisans Ogrencisi

Dogu Akdeniz Universitesi Bilimsel Aragtirma ve Yayin Etigi Kurulu'nun 19.712.2016 tarih
ve 2016/36-02 sayill karari dogrultusunda, Hemsirelik Ogrencilerinin Yasli
Aynimciligina lliskin Tutumlan adli tez calismanizi Yrd. Dog. Dr. Serpil Yilma
Turkles'in danismanliginda arastirmaniz Bilimsel ve Arastirma Etigi agisindan uygun

bulunmustur.

Bilginize rica ederim.

= RN MED,
Dog. Dr. ﬂkr&fﬁi}z‘nffe&l

S

Etik Kufu’lq:-Ba§_kan| E &1
& ™ "_l,)\ vzl

: 25 Qe

\& © &2

2 & Ay

STisky.

www.emu.edu.tr
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@ £ g2l — 20l
~ YAKIN DOGU UNIVERSITESI
BILIMSEL ARASTIRMALAR DEGERLENDIRME ETiK KURULU

ARASTIRMA PROJESi DEGERLENDIRME RAPORU

Toplant Tarihi :20.10.2016
Toplanti No :2016/40
Proje No 1329

Yakin Dogu Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi / Hemsirelik gretim iiyelerinden Yard.
Dog. Dr. Serpil TURKLES’in sorumlu arastirmacist oldugu, YDU/2016/40-329 proje numarali ve
“Hemsirelik Ogrencilerinin Yagh Ayrmahgma lliskin Tutumlan” bashkli proje onerisi
kurulumuzca degerlendirilmis olup, etik olarak uygun bulunmustur.

1. Prof. Dr. Riigtii Onur (BASKAN)
2. Prof. Dr. Nerin Bahgeciler Onder (UYE) ﬂﬁT/ L/)’)ﬁD))
3. Prof. Dr. Tamer Yilmaz (UYE) 7\‘\5 °§'

4. Prof. Dr. $ahan Saygi (UYE) (‘@L\/

5. Prof. Dr. Sanda Cali (UYE) 0{ - Q oA

6. Prof. Dr. Nedim Cakir (UOYE) M/\/\ Q//"V\ W
N

7. Prof. Dr. Kaan Erler

8. Dog. Dr. Umran Dal

9. Dog. Dr. Getin Liitfi Baydar (OYE) /
[
/|
10. Dog. Dr. Eyiip Yayci (UYE) /b\
11. Dog. Dr. Niliifer Galip Celik (UYE) //

12. Yrd. Dog. Dr. Emil Mammadov (OYE) /(/0 7/(//)700 /
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Ek: 4

30.06.2017 Gmail - Fwd: dlgek hakkinda

gizem diizenli <gizemduzenli3@gmail.com>

Fwd: olgek hakkinda
2ileti

Duygu Ulu <duyguulu@gmail.com> 26 Haziran 2016 10:05
Alici: gizemduzenli3@gmail.com

Segili Gizem,

Tabi ki 6lgegi kullanabilirsin. Sana ekte dlgege iliskin gerekli bilgileri gonderiyorum. Bana sormak istedigin birsey
olursa her zaman yardimci olurum. Arastirmanizin sonuglarini bizimle paylasirsan gok seviniriz, bunlarla ilgili
degerlendirme yapacagiz.

Calismalarinda kolayliklar diliyorum.

Dog. Dr. Duygu Vefikulugay Yiimaz.
Mersin Universitesi Saglik Yiiksekokulu

Dogum-Kadin Sagligi ve Hastaliklar Hemsireligi ABD Bagkani

3 eklenti

= DEVELOPMENT AND PSYCHOMETRIC_TJG_594.pdf
180K

.y 6lcek hakkinda ek bilgi.doc
i 33K

.3 YASLI AYRIMCILIGI TUTUM OLCEGi.doc

¥

J54K

gizem diizenli <gizemduzenli3@gmail.com> 26 Haziran 2016 11:01
Alici: Duygu Ulu <duyguulu@gmail.com>

Cok tesekkir ederim hocam emeginize saglik... Arastirmam sonlaninca size mail yoluya iletecegim...
Sevgiler...

26 Haz 2016 10:05 tarihinde "Duygu Ulu" <cduyauulu@amail.com> yazd:

Alintilanan metin giziendi
g

https://mail.aooale.com/mail/u/0/?ui=28ik=d6e4296c47&isver=ZRPh784tawl tr. &view=pt&search=inbox&th=1558bba23ea2e432&sim|=1558b874... 1/1



6/20/2016 Gmai! - Universite 6grencilerinde yasli ayrimcihdi tutum olgegi hakkinda

i l Gmaill gizem diizenli <gizemduzenli3@gmail.com>

tiniversite 6grencilerinde yagh ayrimciligi tutum 6lgegdi hakkinda
2ileti

gizem diizenli <gizemduzenli3@gmail.com> 15 Mayis 2016 22:14
Alici: fusun@hacettepe.edu.tr

Merhaba hocam ;

Ben Yakin Dogu Universitesi Psikiyatri Hemsireligi Yiiksek Lisans édrencisi Gizem Diizenli. Tez konum; Universite
Ogrencilerinin Yagli Aynmciligina iliskin Tutumlari olup,sizin yapmis oldugunuz calima olan Universite
Ogrencilerinde Yagh Ayrimciligi Tutum Olgeginin Gelistiriimesi ve Psikometrik Degerlendirilmesinde kullanmis
oldugunuz Yash Ayrimciligi Tutum Olgegini (YATO) tez galismamda izniniz olursa kullanmak istiyorum. Bilgilerinize
saygilanmla arz ederim.

not: Hocam hemsirelik haftasi dolayisiyla 20 Mayis cuma giinii Kibris'ta olacakmisgsiniz. Dilerseniz yiizylize
goérlsip tez calismam ve sizin yapmis oldugunuz c¢alisma hakkinda gériisiip bilgi edinmek isterim. lyi giinler....

Fusun TERZIOGLU <fusun@hacettepe.edu.tr> 19 Mayis 2016 06:27
Alici: gizem diizenli <gizemduzenli3@gmail.com>

elbette kullabilirsin Gizemcim

Basarilar
[Alintilanan metin gizlendi]

Prof.Dr. Fiisun Terzioglu
Hacettepe Universitesi
Hemsgirelik Fakiiltesi

Dogum ve Kadin Hastaliklari Hemsireligi Anabilim Dali Bagkani

06100, Ankara, Tiirkiye
Tel:-312-3242013
Faks:-312-3127085

E-Adres: fusun@hacettepe.edu.tr

Fusun Terzioglu

Professor

Hacettepe University

Faculty of Nursing

Head of the Department of Obstetric and Gynecologic Nursing
06100, Ankara, Turkey

Tel:+90-312-3242013

Fax::+90-312-3127085

E-Mail: fusun@hacettepe.edu.tr

https://mail.google.com/mail/w/0/2ui=2&ik=d6e4296c47&view=pt&sear ch=sent&th=154b5d79e390cdd8&sim|= 154b5d79e990cdd8&simi = 154c 703555003 "
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Ek:5

OZGECMIS

Gizem Diizenli, 1993 yilinda Kuzey Kibris Tiirk Cumhuriyeti’ nin
Gazimagusa Ilgesinde dogdu. Ilkokul &grenimini Yenibogazici Ilkokulu’ nda,
ortaokul Ogrenimini Canakkale Ortaokulu’'nda ve lise 6grenimini Namik Kemal
Lisesi'nde tamamladi. Dogu Akdeniz Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi
Hemsirelik Boliimiinden 2015 yilinda mezun oldu. 2015 yilinda Yakin Dogu
Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Hemsirelik Yiiksek Lisans Programina
basladi. Eyliil 2015 yilinda Dogu Akdeniz Universitesi Saghik Bilimleri Fakiiltesi
Hemsirelik Boliimiinde Okutman olarak calismaya basladi ve halen ayni goreve

devam etmektedir.
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