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Oz

TRAVMA OYKUSUNE SAHIP OLAN/ OLMAYAN PROFESYONEL EMEKLI
ASKERLERDE SOSYAL iSLEV BOZUKLUGU, UMUTSUZLUK VE YASAM
DOYUMUNUN iNCELENMESI

Bu calisma, travma 0Oykusune sahip olan ya da olmayan emekli profesyonel
askerlerde sosyal islev bozuklugu, umutsuzluk ve yasam doyumu arasindaki
iliskinin incelenmesi amaciyla yapilmistir. Calisma TSK’dan c¢esitli nedenlerle
emekli olan 164’U erkek, 6’sI kadin olan askeri personel ile gergeklestiriimigtir.
Katiimcilara arastirmada kullanilan Kigisel Bilgi Formu, Yasam Doyumu
Olgedi, Beck Umutsuzluk Olgegi ve SCID-5 Olgegi internet aracihgiyla
gonderilmistir. Calisma sonunda katilimci emekli profesyonel askerlerin yagam
doyumu duzeylerinin -yaslarina, egitim seviyelerine, gelir dizeylerine,
travmatik oyklye sahip olma, psikolojik destek ve psikiyatrik ila¢c alma
durumlarina ve emekli olduklari kuvvete gore- istatistiksel olarak anlamli
farkhliklar gosterdigi tespit edilmistir. Cinsiyet, medeni durum, aktif olarak bir
iste calisma, emekli olma suresine dikkate alindiginda ise katilimcilarin yagam
doyumu, umutsuzluk ve sosyal igslev bozuklugu diuzeyleri arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik tespit edilememistir. Bu durum bize yasam doyumu
ve sosyal islevsellik arasinda pozitif ydnde, umutsuzluk ve sosyal islevsellik ile
umutsuzluk ve yasam doyumu arasinda ise negatif yonde istatistiksel olarak
anlamli bir iliski oldugunu gostermistir. Meslek hayatlari boyunca birgok
stresdre maruz kalan ve travmatik olay deneyimleyen askerler igin gerek gérev
suresince gerekse emekliliklerinde mensubu olduklari Turk Silahh Kuvvetleri
tarafindan yagsam doyumlarini arttirici faaliyetlerin yapilmasi dnemli ve gerekli

gOrulmustar.

Anahtar Kelimeler: Travma 6ykusu, Profesyonel emekli askerler, Sosyal islev

bozuklugu, Umutsuzluk, Yasam doyumu.



ABSTRACT

INVESTIGATION OF SOCIAL DYSFUNCTION, HOPELESSNESS AND
LIFE SATISFACTION IN RETIRED PROFESSIONAL SOLDIERS WITH/
WITHOUT A TRAUMA HISTORY

This study was conducted to examine the relationship between social
dysfunction, hopelessness and life satisfaction in retired professional soldiers
with or without a history of trauma. The study was carried out with 164 male
and 6 female volunteer military personnel retired from the Turkish Armed
Forces for various reasons. Personal Information Form, Life Satisfaction
Scale, Beck Hopelessness Scale and SCID-5 Scale used in the study were
sent to the participants via internet. Relational scanning model and random
sampling method were used in the study. It was observed that the level of life
satisfaction created a statistically significant difference according to the age,
educational status, income level of retired professional soldiers, their status of
having a traumatic history, their psychological support and psychiatric
medication, and their retired force. No statistically significant difference was
found between the levels of life satisfaction, hopelessness and social
dysfunction according to gender, marital status, active employment, and
retirement period. According to these results, it was deemed important and
necessary to carry out activities to increase life satisfaction by the Turkish
Armed Forces, to which they were a member, both during their duty and
retirement, for the soldiers who were exposed to many stresses and

experienced traumatic events throughout their career.

Keywords: Trauma history, Retired military personnel, Social dysfunction,

Hopelessness, Life satisfaction
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1. BOLUM
GIRIS

Calismanin bu bolumdnde sirasiyla arastirmanin problem durumu, amaci,

onemi, sinirliliklari ve tanimlari ele alinmaktadir.

1.1 Problem Durumu

ik devlet yapisinin olusumundan itibaren diinya diizeni degismeye baslamis,
dunya ¢apinda kurulan devletler arasinda gerilimler, cekismeler ortaya ¢gikmis,
bu c¢ekismeler saldirnn ve savunma ihtiyaclarini karsilama gereksinimini
dogurmustur. Bu ihtiyaglarin karsilanmasi amaciyla devletler tarafindan askeri
teskilatlar olusturulmustur (Dagh, 2016). Degisen bu dinya dizenine Turkiye
Cumbhuriyeti Devleti de ayak uydurmustur. Turk Silahli Kuvvetleri banyesindeki
askerlik egitimiyle, bahsedilen savunma ihtiyaglari karsilanmis ve alinan
kararlarin arkasina saglam bir destek konulmustur (Yenigeri, 1994). Turk
Silahli Kuvvetlerinin vazifesi Turk yurdunu ve anayasa ile tayin edilmis olan
Tarkiye Cumhuriyeti’ni kollamak ve korumak olarak belirlenmistir (Turk Silahli
Kuvvetleri Ig Hizmet Kanunu, 1961).

Asker ve askerlik kavramlari da Tirk Silahli Kuvvetleri Hizmet ici Kanunu’nun
2. Maddesinde acgiklanmistir. Kanuna gore asker, askerlik mukellefiyeti altina
giren sahislara (erbas ve erler) 6zel kanunlarla Silahli Kuvvetlere istinabeden
ve resmi bir kiyafet tasiyan sahsa denir. Askerlik ise harp sanatini 6grenmek
ve yapmak mikellefiyeti olarak tanimlanmistir (Tirk Silahli Kuvvetleri i¢
Hizmet Kanunu, 1961). TSK’'nin temel kaynadi, Anayasa’ya gore ulkenin
savunmasiyla yukamll, 20 yasina gelen ve saglik kontrolli sonucuna gore
askerlige elverisli bulunan erkek vatandaslardir (Ozgiin, 2005). Yirirlikte
bulunan 1111 Sayili Askerlik Kanununa goére askerlik ¢agi 20 yasina girilen

senenin ocak ayinin ilk gununden basglayip, 41 yasina girilen senenin ocak



ayinin ilk guninde sona ermek Uzere en ¢ok 21 yili kapsamaktadir (Askerlik
Kanunu, 1921).

TSK'da gorevli olan personel gruplarinin ¢ogu ‘er’ adi verilen rutbesiz
askerlerden olugmaktadir. Ancak TSK bunyesinde askerligi profesyonel olarak
yapan, askerlik alaninda uzmanlasmis, profesyonel askerler denilen rutbeli
personel gruplari da bulunmaktadir ve bu rutbeli personellerin isimleri Ug baslik
altinda kategorize edilmistir. Bu kategoriler subaylar, astsubaylar ve uzman
erbaslardir (Eker, 2006; akt. Artemel, 2019).

Her meslek grubunda oldugu gibi, TSK’da c¢alisan profesyonel askerler de
gorev sureleri doldugunda emekli olur. Ancak askerlik meslegi diger meslek
gruplarina gore buyuk fedakarliklar gostererek daha zor kosullarda ¢alismayi
gerektiren bir meslektir. Bu sebeple TSK personeli askerligi sadece is olarak
degil bir hayat tarzi olarak goérir. Boylece TSK’dan emekli olan profesyonel
askerler, emeklilige daha uzun strede adapte olmaktadir (Kiglkoglu Yalgin,
2017).

Emekli profesyonel askerler, bahsedildigi gibi gorev suresince birgok zorlu
yasantiyla karsilagirlar. Bu zorlu durumlardan biri de savagslarin saskinhk
uyandiran ve karmasa yaratan ortaminin askerler Uzerine her an olum ve
yaralanma tehlikesiyle beraber travmatik bir durum olusturmasidir. Bahsedilen
tehlike askerlerde bircok ruhsal bozuklugun da ortaya ¢ikmasini
tetiklemektedir (Unlii, 2014). Tetiklenen dnemli bozukluklardan biri de “Travma
Sonrasi Stres Bozuklugu” dur. Travma Sonrasi Stres Bozuklugunu
aciklamadan once travma kavraminin tanimlanmasinin yerinde olacagi
dusunulmektedir.

Travmanin, sozlik anlami bir dokunun veya vicudun bir bélimUinin yapisal
olarak zarar gérmesi ve dis yollar araciligiyla gerceklesen fiziksel bir etkinin
sonucunda olugan hasar seklinde tanimlanmaktadir (TDK, 2011). Sézluk
anlami disinda ise Kiginin psikolojik ve bedensel saghgdini farkli sekillerde
sarsan, Kisiyi incitip yaralayan olaylar i¢in de kullanilir. Travma bahsedildigi gibi
bedensel ve psikolojik olarak iki farkli anlamda kullaniimaktadir (Herman,
1997; akt. Kokurcan ve Ozsan, 2012). Ancak 18. Yiizyil dncesinde travmaya
sadece bedensel olarak bakilmig, travma sonrasinda psikolojik belirtiler
gOsterip problem yasayanlarin herhangi bir mental hastaliga sahip oldugu
dusunulmustur. 1870 Fransa- Prusya savaslyla birlikte travmanin bedensel



hasar digsinda psikolojik etkilerinin olabilecedi tahmin edilmis ve bu savastan
donen askerlerdeki belirtiler tanimlanmaya calisiimigtir. Askerlerin savas
sirasindaki yasantilarini tekrar deneyimledikleri ve savastan dnce zevk alarak
yaptiklari aktivitelerle savas donusunde ilgilenmedikleri gozlemlenmistir
(Norman, 1989; akt. Kokurcan ve Ozsan, 2012).

1960’ yillara gelindiginde ise Vietham Savasi ve Ortadogu’da yasanan Arap-
Israil catismalarinda bulunan ve sonrasinda Ulkelerine dénen askerlerdeki
psikolojik etkileri incelenmigtir. Elde edilen veriler igsinda Travma Sonrasi Stres
Bozuklugu, 1980°’de yayinlanan DSM- lllI'te ilk kez anksiyete bozukluklari
kategorisinde bir tani olarak yer almistir (Sahin, 1995; akt. Unli, 2014). Travma
Sonrasi Stres Bozuklugu (TSSB), Amerikan Psikiyatri Birliginin yayimladigi
Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal El Kitabi’'nin son haline gore
travmatik bir deneyimin ardindan olayl en bastan bircok kez yasama, olayi
hatirlatan herhangi bir uyariciya kargi kaginma davranisi sergileme, yuksek
duzeyde uyariimiglik hali ile tanimlanan ruhsal bir bozukluktur. Bu semptomlar
kisinin is hayatinda ve gunlik yasantisinda sorunlarin olusmasina neden
olmaktadir (APA, 2014).

TSSB belirtileri incelendiginde, askerlerin gérev slresince 6lim, yaralanma
gibi durumlarla sik sik karsilastigi goriimektedir. Ancak yapilan ¢caligmalarda
askerlerin toplum tarafindan suglanma ve etiketlenme korkusu yasadiklari ve
bu sebeple psikolojik yardim arama konusuna daha az egilimli olduklari ifade
ediimektedir (Ben-Zeev vd., 2012; Iversen vd., 2011; akt. Oznur, 2013).
Bahsedildigi gibi gérev boyunca travmatik olaylarla karsilagsan ve psikolojik
destek almaktan gekinen askerlerin sosyal islevsellik, umutsuzluk ve yasam
doyumu gibi konularda da sorunlar yasayabildikleri disunilmektedir. Bu
baglamda az Once bahsedilen sosyal islevsellik, umutsuzluk ve yasam
doyumu kavramlarinin agiklanmasinin yerinde olacagi dusunulmektedir.
Sosyal iglevsellik kapsamli bir kavramdir. Genel hatlariyla ele alindidinda
bireyin galigabilme, diger insanlarla iliskisini devam ettirebilme ve kendine
bakabilme konularindaki yatkinligi olarak tanimlanabilir (Erol vd., 2009). Tanim
baglaminda incelendiginde ise sosyal islev bozuklugu, bireylerin kisisel bakim,
sosyal g¢evre gibi alanlarda gorevlerini yapabilme yetilerinin azalmasi ve bu
azalmayla paralel olarak problemler yagsamasi, bog zamanlarini etkinliklerle

doldurmaya yonelik yeteneginde dusus gorilmesi durumudur (Tathdil vd.,



2009). Vietham Savasr'ndan dénen askerlerle yapilan bir galismada TSSB
tanisi almis olan askerler ile TSSB tanisi almamis askerlerin yasam kalitesi
farkli alt boyutlara gore incelenmistir. Aragtirma sonucunda TSSB tanisi alan
askerlerin sosyal iglevsellik alt boyut puanlarinin, TSSB tanisi almayan
askerlere gére daha dusik oldugu sonucuna ulasilmistir (Zatzick vd., 1997,
akt. Basclillar, 2017).

Umutsuzluk, bireyin belirledigi hedefi gerceklestirme yolundaki negatif
beklentileridir. Henlz gerceklesmemis ancak gelecekte gerceklesmesi
planlanan amaglarin istenilen sekilde yerine getiriimesine dair ihtimallerdir ve
bu bakimdan umuda benzemektedir. Ancak umutta, basarma 6ngorisu
varken, umutsuzlukta basarisiz olma algisi vardir (Melges, 1969; akt. Durak
ve Palabiyikoglu, 1994). Beck ve arkadaslarina (1985) gore ise umutsuzluk,
kiside ¢okkun duygu durum olusmasina sebep olan onemli bir etmendir ve
depresyondaki bir bireyin intihar distncelerine umutsuzlugun sebep oldugunu
savunmuslardir (Tumkaya, 2005).

“Yasam doyumu” kavrami ise genel olarak bireyin sahip oldugu 6znel amaglari
ve ulasabildigi hedeflerinin degerlendiriimesindeki uygunluk dlzeyi olarak
tanimlanir ve kendini iyi hissetme halinin biligsel yonudur. Yasam doyumunun
dizeyi, kisinin psikolojik sorunlarinin olusmasinda da etkilidir (Koivumaa-
Honkanen vd., 2001; akt. Unal vd., 2001). Haybron (2004), yasam doyumunu
Kisinin hayattan bekledikleriyle sahip olduklarinin kiyaslanmasiyla elde edilen
sonug olarak tanimlarken; Diener vd. (1985) ise ayni kavrami kisinin belirledigi
kriterlere uygun olarak yasamini pozitif degerlendirmesi ve mutlulugunun
belirleyicisi olarak gormesi bigiminde tanimlamigtir (Dagli ve Baysal, 2016).
Profesyonel askerler, emeklilik streciyle birlikte mesleki aligkanliklarindan
daha farkli bir dizene gecerler. Bu yeni dizene uyum saglamak icin
kendilerine yeni roller ve aliskanliklarinin bir getirisi olarak yeni sorumluluklar
yuklerler. Eski konumlari ve emeklilikle beraber iginde bulunduklari yeni
konumun farkhhiginin kaygi duzeylerini ylkselttigi bilinmektedir (Kuraner,
2014). Tim bu bilgiler 1s13inda, bu c¢alismanin problem cumlesi ‘Travma
OykUsune sahip olan ya da olmayan emekli profesyonel askerlerde sosyal islev
bozuklugu, umutsuzluk ve yasam doyumu arasinda anlaml bir iliski var midir?’

seklinde belirlenmisgtir.



1.2 Arastirmanin Amaci

Bu arastirmanin amaci, travma oykusune sahip olan ya da olmayan emekli
profesyonel askerlerde sosyal iglev bozuklugu, umutsuzluk ve yagsam doyumu
degiskenlerinin incelenmesidir. Arastirmanin amaci dogrultusunda cevabi
aranan sorular sunlardir:

1. Katilimcilarin Kisisel Bilgi Formunda yer alan maddelere goére (yas,
cinsiyet, medeni durum, egitim duzeyi, gelir duzeyi, aktif bir iste calisma
durumu, operasyonel gorevlerde bulunma durumu, travmatik bir olaya maruz
kalma durumu, travmatik olayin etkilerinin devam etme durumu, psikolojik
destek alma durumu, psikiyatrik ila¢ kullanimi, meslekte ¢alisilan yil, caligilan
kuvvet) sosyal islev bozuklugu, umutsuzluk ve yasam doyumu duzeyleri

arasinda istatistiksel olarak anlaml bir iligki var midir?

2. Katilimcilarin ilgili 6lgeklerden aldigi puanlar dogrultusunda, travma
OykUsune sahip olan ya da olmayan emekli profesyonel askerlerde sosyal islev
bozuklugu, umutsuzluk ve yasam doyumu duzeyleri arasinda anlamli bir iligki

var midir?

1.3 Aragtirmanin Onemi

insanlarin dénem dénem bir miicadeleye dahil olmasi veya savaslarin iginde
yer almasi, duygu ve dusuncelerinin, buna bagli olarak da davraniglarinin
degismesine neden olmaktadir. Bu degisimlerin 6zellikle ruh saghgi alaninda
yapilan arastirmalara konu olmasi ve arastirmacilar tarafindan 6énem ve
dikkatle incelenip degerlendiriimesi gerekmektedir. (Jeftic, 2012; akt.
Karasalih, 2017).

Ulkemizde miicadele ve savas dendiginde akla ilk gelen devletimizin en énemli
kurumlarindan biri olan Turk Silahl Kuvvetleridir, toplumun hemen hemen her
kesiminden bireylerin birlikte calistigi ve buradan emekli oldugu buyuk bir
grubu icermektedir. Turk Silahli Kuvvetleri, personelinin 6zlik haklarini ve
emeklilik yagsantilarini oldukga destekleyebilen az sayidaki kurumlardan biridir.
Fakat yine de eksik kalan bazi noktalarin yapilan arastirmalarla géz 6nune
serilmesi gerekmektedir.

Stres kaynagi ¢ok yuksek olan profesyonel askerlik, gerek barig sartlarindaki

yogun is temposu gerekse is yuklu ve savas durumundaki stres faktorlerinin



yogunlugu ile zor meslekler arasinda yer almaktadir. Kendine ait bir sistemi ve
hiyerarsik yapisi olan kural, kanun ve ydnetmeliklerle isleyen bir kurumdur
(Unli, 2014). Personellerinin ¢odu, travmatik yasantiy bizzat deneyimlemis
veya cevresinde travmatik yasantilara maruz kalan meslektaglarinin
bulundugu kisilerden olugsmaktadir ve bu yasantilar dolayisiyla travmatik
belirtiler tasima olasiliklari da artmaktadir.

Tum bunlarin yaninda etiketlenme kaygisiyla psikolojik destek alma
noktasinda da ¢ekimser davranmaktadirlar (Langston vd., 2010). Askerlerin
emeklilige kadar gecen surede yasadiklari birgok olay neticesinde yogun bir
psikolojik baski altinda kaldiklari ortadadir. Yagam dongusunde emeklilik ve
askerligin iki ayri kriz donemi olarak tanimlandigi ve kigide dnemli degisimler
yarattigi bilindiginden (Kuraner, 2004), canlari pahasina milletine hizmet
vermek ve ulkesini korumak igin galisan askerler, emekli olduklarinda daha iyi
sartlara sahip olacaklarina dair umutlari ve inanglari sayesinde mesleklerinin
tum zorluklarina da katlanmaktadirlar. Tum bu suregler sonucunda emekli olan
personeller, sivil hayatta aradiklarini bulmakta zorlanabilmektedirler (ipek,
2017).

Bahsedilen tum bu nedenler dolayisiyla, her zorlugu ustlenmeye hazir olan ve
vatani savunma sorumlulugunu tasiyan emekli profesyonel askerlerin
travmatik deneyimler yasamig olma olasiliklarinin ve sosyal islev bozuklugu
duzeylerinin aragtirlmasinda, umutsuzluk duzeylerinin belirlenmesinde,
yasam doyumlarina dikkat cekilmesinde ve bu sonuclar isiginda gerekli
tedbirlerin alinmasinda fayda oldugu goérulmektedir. Literatir incelendiginde
Tark Silahli Kuvvetlerinde goérevli personel ile yapilan sinirh sayida
arastirmaya ulasiimaktadir. Arastirmamizin  6rnekleminin  Turk Silahh
Kuvvetlerinden emekli profesyonel askerlerden olustugu géz 6nlne
alindiginda, bu calismayla kisith arastirmanin bulundugu literatire katki
saglanmay1 amacglamaktayiz.

Ayrica bu galisma, Turk Silahli Kuvvetlerinden emekli olmus, travma 6ykustne
sahip olan ya da olmayan profesyonel askerlerin problem yasadiklarini
dusunduikleri alanlara dikkat ¢ekmek ve ortaya c¢ikan problemlerin
dizeltebilmesi yolunda atilacak adimlarin belirlenmesi acgisindan 6nem

tasimaktadir.



1.4. Sinirhliklar

Bu calismanin sinirliliklari agagida belirtiimektedir:

1. Pandemi (Kovid-19) nedeniyle ¢alismaya yuz yuze katilim saglanmasi
mumkin olmadigi igin veriler internet araciligiyla sosyal paylasim platformu
Uzerinden toplanmistir. Calisma sadece Turkiye genelindeki profesyonel
(muvazzaf) emekli personele internet Uzerinden ulasilarak gergeklestirilmistir
ve arastirmaya onay veren katilimcilarla yarutulmastur. Arastirmada yer alan
Olcekler genelde internet kullanabilen personeller tarafindan cevaplanmistir.
Bu sebeple ulasilabilen kisiler internet kullanabilen personellerdir. Veriler
Agustos- Eylul 2020 tarihleri arasinda toplanmistir.

2. Calismanin  drneklemi emekliler arasindan segildiginden bazi
katihmcilarin yas sebebiyle internet kullaniminda yetersizlikleri bulunmaktadir.
Bu durum katimci sayisinin dismesine neden olmustur. Ayrica emekli
personelin yaslari sebebiyle bazi saglik problemlerinin olmasi da ¢alismaya
katilimi azaltmigtir.

3. Arastirmaya katilan katilimcilarin emekli olma sebeplerinde bir ayrim
gozetilmemistir. Katilimcilar arasinda malulen ve yasa bagli emekli olanlar
bulunmaktadir, bu iki grup arasinda bir ayirim yapilmamistir.

4. Arastirmada degerlendirilen sosyal islev bozuklugu dizeyi, umutsuzluk
ve yasam doyumlari arastirmada kullanilan olcekler ile sinirlidir. Pandemi
(Kovid-19) nedeniyle arastirma icin gereken formlar, tanidiklara ve emekli
askerlere gonderilmis olsa da Kkisilerin ve internetin guavenilirlik dizeyi
kisitlihklar arasinda sayilabilir.

5. Arastirmada  katihmcilarin ~ travmatik  bir olay deneyimleyip
deneyimlemedikleri; Kisisel Bilgi Formunda yer alan operasyonel gorevlerde
bulunma, ¢atisma, patlama (EYP) gibi ya da bir yakinin kaybedildigi Gzucu
travmatik bir olaya maruz kalma ve bu travmatik olaylardan yillar sonrasinda
anilarin tekrar canlanmasi sorulariyla olgulmustur. Bu sorulara ‘evet’ yanit
veren katilimcilarin travmatik yasanti deneyimledigi kabul edilmistir.
Travmatik olay deneyimlemis her bireyin TSSB gelistirmeyecegi bilinmektedir.
Bu sebeple o6rneklem TSSB tanisi almis olan katiimcilarla
sinirlandirilmamistir.  Arastirmanin  asil odaklandigi konu katilimcilarin

travmatik yasanti deneyimleyip deneyimlemedigi ve bu durumun sosyal islev



bozuklugu, umutsuzluk ve yasam doyumu degiskenleriyle iligkisini ortaya
koymaktir.

6. Ruhsal bozukluklarin sosyal islevsellikte degisime yol actig
bilinmektedir. Bu sebeple arastirmada incelenen degiskenlerden sosyal islev
bozuklugunun degerlendiriimesinde, DSM-5 ‘e goére Kisilik bozukluklarini

arastiran SCID-5 dlgegi kullaniimistir.

1.5 Tanimlar

Emeklilik: Kisinin gonullu olarak ya da sosyal bir risk alarak aktif olarak devam

ettigi is hayatini sonlandirmasi seklinde tanimlanabilir (i§ci, 2020).

Travma: Bireyin bedensel, duygusal ve davranigsal anlamdaki butanlugunt
tehdit eden, yogun bir ¢aresizlik hissi uyandiran, bireyde kontrol etme ve anlam
verme kaybi yaratan ve normalde saglikh sekilde isleyen duygu, dusunce,

davranis ve bellek islevlerini bozma etkisine sahip olaylardir (Herman, 2016).

Sosyal islev bozuklugu: Bireyin kisisel bakim, sosyal ¢evre gibi alanlarda
gorevlerini yapabilme yetilerinin azalmasi ve bu azalmayla paralel olarak
problemler yasamasi, bos zamanlarini etkinliklerle doldurmaya yonelik

yeteneginde dusls gortlmesi durumudur (Tathdil vd., 2009).

Umutsuzluk: Kiginin kisith oldugunu ya da neredeyse hi¢c olmadigini
disundugu bireysel secgenekleri icin fayda géremeyecegini disunerek caba
harcamamasi durumudur (North America Nursing Diagnosis Association
(NANDA), 1968; akt. Ozmen vd., 2008).

Yasam doyumu: Kisinin hayattan beklentileriyle, yani hayattan ne istedigiyle
sahip olduklarinin karsilagtirilmasi sonucunda elde edilen durumdur (Ozer ve
Karabulut, 2003).



2. BOLUM
KAVRAMSAL GERGEVE, iLGiLi ARASTIRMALAR

Bu bolimde arastirma ile ilgili kavramsal acgiklamalara, tanimlamalara,
arastirma ile ilgili literatirde gecen ve daha once yapilmis olan aragtirmalara

iliskin bilgilere yer verilmektedir.

2.1. Travma Kavrami

Yasamda derin izler birakan agir olaylar kigide buyuk korkularin, garesizligin
ve gugsuzligun ortaya c¢ikmasina sebebiyet vermektedir. Bireyde bu tlr
duygular uyandiran, dusunce ve davraniglarini da uzun sure etkisi altina alan
olaylar ‘travmatik olay’ ya da ‘travma’ olarak adlandiriimaktadir (Ozen, 2017).
Amerikan Psikiyatri Birligi'nin DSM-IV-TR tanimina gore travmatik olay kisinin
-gergek bir 6lume tanik olmasi ya da 6lum tehdidine, agir bir yaralanmaya
maruz kalmasi, fizik butinlugine yonelik bir tehdit olayini yagsamasi ya da
bagka birinin 6lumune, yaralanmasina sebep olmasi, birisinin ya da birilerinin
olum tehdidine maruz kaldigini gézlemlemesi, ailesinden birinin ya da baska
bir yakininin beklenmedik 6limune, siddete maruz kalarak oldurtlmesine, agir
yaralanmasina tanik olmasi, 6lum ya da yaralanma tehdidi altinda kaldigini
o0grenmesine sahit olmasi gibi- dogrudan yasadigi olaylarin ve bu olaylarin
sonucunda dehsete dusme, korku ve caresizlik benzeri duygularinin ortaya
ctkmasi halidir (Amerikan Psikiyatri Birligi, 1994).

Travmatik bir olay yagsamig birey, travmadan sonra bedensel yaralarin yani
sira psikolojik yaralar da alir. Kiginin dunyasi degigir ve eski yasam duzenine
ayak uyduramaz. Yasanan durum kisiye buyuk acilar verir, agri, uyku
bozukluklari, korku durumlari, gerginlik, depresyon gibi semptomlara da neden
olur. Kigi, travmaya bagli olarak bireysel, toplumsal, biyolojik etkenler yaninda
yasanan travmatik olayin tirl, siddeti, deneyimlenme sekli gibi faktérlere de
bagh olarak farkli tepkiler verebilmektedir. Bu tepkiler, kimi zaman Kkiginin
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maruz kaldigi travmatik olayla dogrudan baglantili, kimi zaman ise dolayl
yoldan ilgili olan ruhsal bozukluklarin gelistirmesine yol acar (Unli, 2014).
Unlirye gore bu bozukluklar (2014):

a) Dogrudan travma ile iliskilendirilen ruhsal bozukluklar

1. Akut stres reaksiyonu

2. Akut stres bozuklugu

Travma sonrasi stres bozuklugu

W

Uyum bozukluklari

b) Dolayl olarak travma ile iligkilendirilen ruhsal bozukluklar
Dissosiyatif bozukluk

Borderline kisilik bozuklugu

Konversiyon bozuklugu

Somatizasyon bozuklugu

Yeme bozukluklar

Depresyon

N o g~ w NP

Diger anksiyete bozukluklari (Yaygin anksiyete bozuklugu, Panik bozukluk
vb.)
8. Psikotik bozukluklar

2.1.1. Travma Sonrasi Stres Bozuklugu (TSSB)

Travma kavraminin psikiyatri literatirine resmi olarak girisi, Amerikan
Psikiyatri Birliginin 1980’de yayimladidi Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve
Sayimsal El Kitabi’ndaki (DSM- IIl) ‘Travma Sonrasi Stres Bozuklugu’ (TSSB)
tanimiyla olmustur (Ozen, 2017). Bu durumda dénemin siyasi ve kiltirel
atmosferlerinin etkili oldugunu savunan gértsler de vardir (Jones, 2007).
Cunku batili toplumlarda psikiyatri agisindan guglik yaratan 6zgur irade ve
kisisel sorumluluk gibi kavramlarin sorgulanmaya baglamasiyla psikiyatrik
semptomlarin dig cevreye baglanmasi ve bunlara paralel olarak kisinin
yasadigi travmatik olaylar kargisinda gu¢li durma zorunlulugundansa bazi
normal digl tepkiler verebilecegi algisinin olugsmasi, bu doneme rastlamaktadir
(Colak vd., 2010). TSSB, Amerikan Psikiyatri Birliginin yayimladigi Ruhsal
Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal El Kitabr'nin son hali olan 5. baskida ise
travmatik bir yasanti sonrasi olayl tekrar tekrar yasama, animsatan
uyaranlardan kaginma, artmig uyarilmiglhik hali ile karakterize ve bu
semptomlarin kisinin sosyal ve mesleki alandaki islevsellik dizeyinde bozulma
yarattigi ruhsal bir bozukluk olarak ele alinmistir. APA (2014)'e gére TSSB’nin

tani kriterleri ise sunlardir:
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A. Asagidaki yollardan biriyle (ya da birden ¢ogduyla), gercek ya da
g0z korkutucu bir bigimde 6lumle, agir yaralanmayla karsilasmis ya da
cinsel saldiriya ugramig olma:
1. Dogrudan orseleyici olay(lar) yasama,
2. Baskalarinin basina gelen olay (lar)i dogrudan dogruya gérme
(bunlara taniklik etme),
3. Bir aile yakininin ya da yakin bir arkadasinin basina orseleyici
olaylar geldigini 6grenme. (Aile bireyinin ya da arkadasinin gercek
olima, 6lim olasiligi kaba gugle ya da kaza sonucu olmus olmaldir),
4. Orseleyici olay (larin)in sevimsiz ayrintilariyla, yineleyici bir
bicimde ya da asin bir dizeyde karsi karsiya kalma (6rn; insan
kalintilarini toplayan ilk kisiler, cocuk soOmurusunun ayrintilariyla
yeniden yeniden karsilasan polis memurlar).

Not: Boyle bir kargilasma igle ilgili olmadikga, elektronik yayin
ortamlari, televizyon, sinema ya da gorseller araciligiyla olmus ise A4
tani 6l¢utu uygulanmaz.

B. Orseleyici olay (lar)dan sonra baglayan, 6rseleyici olay (lar)a
iliskin, isteng digi gelen asagidaki belirtilerin birinin (ya da daha
cogunun) varhgi:

1. Orseleyici olay (lar)in yineleyici, istemsiz ve istencdisi gelen,
sikinti veren anilari.

Not: Alti yasindan blyuk ¢ocuklarda, drseleyici olay (lar)in kapsandigi
konuglarin ya da bu olay (lar)in birtakim yonlerinin disa vuruldugu
yineleyici oyunlar ortaya cikabilir,

2. icerigi velya da duygulanimi &rseleyici olay (lar)la iliskili,
yineleyici sikinti veren dugler.

Not: Cocuklar igerigi belirsiz korkutucu dusler goriyor olabilirler,

3. Kisinin orseleyici olay(lar) yeniden oluyormus gibi hissettigi ya da
davrandigi ¢6zilme (dissosiyasyon) tepkileri (6rn: gegmise donusler).

(Bu tur tepkiler, belirli bir goralme araliginda ortaya ¢ikabilirler; en ug
bicimi, o sirada cevresinde olup bitenlerin tam olarak ayirdinda

olmamadir.)
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Not: Cocuklar, oyun sirasinda, érselenmeyle ilgili yeniden canlandirma
yapabilirler.

4. Orseleyici olay (lar)i simgeleyen ya da cagristiran i¢c ya da dig
uyaranlara karsi fizyolojiyle ilgili belirgin tepkiler gosterme.

C. Asagidakilerden birinin ya da her ikisinin birlikte olmasiyla belirli,
Orseleyici olay (lar)dan sonra ortaya c¢ikan, orseleyici olay (lar)a iligkin
uyaranlardan surekli bir bicimde kaginma:

1. Orseleyici olay (lar)la ilgili ya da yakindan iligkili, sikinti veren
anilar, disuinceler ya da duygulardan kaginma ya da bunlardan uzak
durma cabalari,

2. Orseleyici olay (lar)la ilgili ya da yakindan iligkili, sikinti veren
anilar, disunceler ya da duygulari uyandiran dig animsaticilardan
(insanlar, yerler, konugmalar, etkinlikler, nesneler, durumlar) kaginma
ya da bunlardan uzak durma g¢abalari.

D. Asagidakilerden ikisinin (ya da daha gogunun) olmasiyla belirli,
Orseleyici olay (lar)in ortaya c¢ikmasindan sonra baslayan ya da
koétllesen, odrseleyici olay (lar)a iligkin bilislerde ve duygu durumda
olumsuz degisiklikler olmasi:

1. Orseleyici olay (lar)in énemli bir yénini animsayamama
(6zellikle unutkanlik ¢dzlilmesine [dissosiyatif amnezi] baghdir ve bas
yaralanmasi, alkol ya da madde kullanimina bagli degildir.),

2. Kendisi bagkalari ya da dunya ile ilgili olarak, surekli ve abartili
olumsuz inaniglar ya da beklentiler (6rn. “Ben koétuyum”, “Kimseye
guvenilemez”, “Dunya tumuyle tehlikeli bir yerdir”, “Batin sinir
sistemim kalici olarak bozuldu”),

3. Orseleyici olay (larin)in nedenleri ve sonuclariyla ilgili olarak,
kisinin kendisini ya da baskalarini suglamasina yol agan, sureklilik
gOsteren, carpik bilisler,

4.  Sureklilik gdsteren olumsuz duygusal durum (6rn. Korku, dehset,
ofke, sucluluk ya da utang),

5.  Onemli etkinliklere duyulan ilgide ya da katimda belirgin azalma,
6. Baskalarindan kopma ya da baskalarina yabancilagsma

duygulari,
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7. Sdurekli bir bigimde, olumlu duygular yasayamama (6rn.
Mutlulugu, doyumu ya da sevgi duygularini yasayamama).

E. Asagidakilerden ikisi (ya da daha gogu) ile belirli, drseleyici olay
(lar)in ortaya c¢ikmasiyla baglayan ya da kotulesen, orseleyici olay
(lar)la ilintili, uyarilma ve tepki gésterme bigiminde belirgin degisiklikler
olmasi:

1. Insanlara ya da nesnelere kargl sbzel ya da sbdzel olmayan
saldirganlikla disa vurulan, kizgin davraniglar ve 6fke patlamalari (bir
kiskirtma olmadan ya da ¢ok az bir kiskirtma karsisinda),

2. Sakinmaksizin davranma ya da kendine zarar veren
davraniglarda bulunma,

3.  Her an tetikte olma,

4.  Abartili irkilme tepkisi gosterme,

5. Odaklanma gugltkleri,

6. Uyku bozuklugu (6rn. Uykuya dalmakta ya da uykuyu
surdurmekte gucluk ya da dingin olmayan bir uyku uyuma).

F.  Bubozuklugun suresi (B, C, D ve E tani élgutleri) bir aydan daha
uzundur.

G. Bu bozukluk, klinik agidan belirgin bir sikintiya ya da toplumsal,
igsle ilgili alanlarda ya da oOnemli diger islevsellik alanlarinda
islevsellikte dusmeye neden olur.

H. Bu bozukluk, bir maddenin (6rn. ilac alkol) ya da baska bir saglk

durumunun fizyolojiyle ilgili etkilerine baglanamaz.

Her bireyin kisilik 6zellikleri, fiziksel yapisi, psikolojik deneyimleri ve stresle bas
etme becerileri farkli oldugu icin yasanilan travmatik olayin kigilerde yaratacagi
tepki de farklilagsmaktadir. TSSB’nin gelisimine bakildiginda, tipki bireyler gibi
toplumlarin da farkh travmatik deneyimlere, travmanin sahip oldugu farkli
siddet dizeylerine ve sosyal destek yeterliligine sahip olmasi nedeniyle

toplumdan topluma farklilagtigr goérulmektedir (Noyes ve Hoehn- Saric, 1998).

2.1.2. Profesyonel Askerlik ve TSSB
Profesyonellik, kisinin s6z edilen herhangi bir konuda gerekli olan detaylara
hakim olmasi ve bu becerileri uzmanlkla icra edebilmesidir (TDK, 2011).

Calisma hayatina 6zgl bir kavram olan profesyonellik bir gesit ustaligi ifade
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ettigi icin her meslege uyarlanabilen bir 6zellik gostermektedir. Profesyonellik
olgusunu askerlik meslegi ile ele aldigimizda ise profesyonel askerlik kavrami
karsimiza ¢gikmaktadir. Profesyonel askerlik, vatanina ve milletine gonulden
bagli olup askerligin felsefesini, etigini, kurallarini benimsemis ve kendini
devamli gelisime adamis personellerin, askerligi tamamen kendi istekleri ve
inancglari dogrultusunda meslek olarak icra etmeleri olarak tanimlanabilir
(Ozgiin, 2005; Ozcan, 2006).

Savas ve teror, istemli ve planh sekilde insan eliyle gerceklestirilen, maruz
kalan kisilerle beraber toplumun genelinde korku yaratarak glven kaybi
olusturan, TSSB basta olmak tizere bir¢ok ciddi psikiyatrik bozukluga yol agan
travmatik olaylardandir (Reeves, 2007; akt. Unl, 2014).

Ulkemizde, Tirk Silahli Kuvvetleri (TSK) mensubu askerler savas ve terére
dogrudan maruz kalmakta ve terdérle micadelede aktif bir rol Gstlenmektedirler.
Bu noktada TSK’da operasyonel gérevlerde bulunan askerler biyuk bir tehlike
altinda olup terdr yoluyla ortaya ¢ikan travmatik aksiyonlara da dogrudan
maruz kalmaktadirlar (Guloglu ve Karairmak, 2013).

Savaslarda ve catismalarda askerler, stres yaratan c¢ok fazla faktorle karsi
karsiya kalmaktadirlar. Silahl ¢atismalarda gorev alma, bu catismada silah
arkadasinin yaralanmasina ya da d6lmesine sahit olma ve dOlen kisiyle ayni
ortamda bulunma, ihtiya¢g duyulan yiyecek ve hijyen kosullarina ulasamama,
barinma saglamada guclik cekme, kisisel temizlikle ilgilenememe, olumsuz
hava sartlarina maruz kalma, uzaktaki aile fertlerine duyulan 6zlem, belirsiz ve
yorucu galisma saatleri bu stresdrlerden sadece bazilaridir. Tium bu stresli
deneyimlerin ardindan ¢atisma bolgesinden donen askerlerde TSSB gorulme
riski artmaktadir. TSSB riskinin artmasinda askerlerin psikiyatrik durumlari,
s6z konusu travmaya ne sure maruz kaldiklari, travmanin tira ve etkisi,
askerlerin travmadan onceki yagsamlarinda edindikleri deneyimler gibi faktorler
etkili olmaktadir (Reeves, 2007; akt. Unl(, 2014).

2.2. Emeklilik Kavrami

Emekililik, belirli bir ig igin gereken sartlari saglayarak uzun yillar ¢alisan bireyin
kanun cergevesinde belirli yasa ulagsmasi ya da gereken diger sartlan
saglamasiyla ¢alisma hayatinin sona ermesi ve verdigi emeklerin karsiligi
olarak surekli bir gelire baglanmasi, bununla geginmesini kapsamaktadir
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(Sakar, 1987). Baska bir agidan ise emeklilik, insanin hayatinda orta yas
basamagindan yaglilik basamagina gegisin yasandigi bir donum noktasidir
(Erol, 2011). Emeklilik, bireyin fizyolojik olarak yaslanmaya baglamasiyla
ortaya ¢ikan bir durumdur.

Dinya Saglik Orgiit (WHO) geriatri ile ilgili calismalarina bakildiginda 65 yas
Uzerinin, Birlesmis Milletlerin ¢calismalarina bakildiginda ise genelde 60 yas ve
uzerinin temel alindigi gorulmektedir (WHO, 2007; Un, 2015; akt. Samanci
Tekin ve Kara, 2018). Konu ile ilgili galismalar neticesinde emeklilik yasinin
baslangicinin 65 yasa ¢ekilmesi saglanmigtir.

Kisiler, calisma hayatlarinda diizenli para kazanmanin getirdigi yiksek yasam
standardina, aligkanliklarina ve c¢alisma hayatlarinin vermis oldugu statlye
sahiptirler. Ancak emeklilikle birlikte, uzun zaman boyunca sahip olduklari bu
diizenle vedalasma gercegiyle ani bir sekilde karsilasirlar (Baytan ve isézen,
2019). Emeklilik basladigi andan itibaren bireyler, ¢alisirken sahip olduklari bu
sosyal hak ve guvenceleri bulamamalarindan dolayr ekonomik ve sosyal
degisimlere maruz kalmaktadirlar. Bu degisimler de kiside yeni sorunlara ve
kriz yasantilarina sebep oldugu igin, kisi emeklilikle beraber kendini yeniden
tanimlama ihtiyaci hissetmektedir (Sen, 2015).

Calisanlar agisindan bakildiginda emeklilik, ulasilmasi gereken bir amacg,
kariyer sonlandirilirken elde edilmesi gerekilen bir hedef olarak goriimektedir.
Genelde emekliligi cazip kilan unsur, kisinin beklentilerini bir olgude
kargilayabilecegini dugundugu emekli maagi ve ayni zamanda emek verilen
meslekte kendini gergeklestirip var olabilme arzusudur. Emeklilik dénemi
basladiginda kiside toplumsal anlamda da yeni bir algi olusur. Eger emekli Kigi
toplumsal anlamda yetersiz iligkilere sahipse ve kendini var edebilecegdi yeni
bir alan bulamazsa yalnizlik yasayabilir. Kariyer yasamindaki ilgiyi ve
yogunlugu bulamamak kiside i¢e donik davranislar olusturmasina ve
toplumdan soyutlanmaya sebep olabilir. Sutre¢ bu sekilde ilerlediginde
toplumdan soyutlanmanin bir sonucu olarak emeklilik, kiside bazi ruhsal
rahatsizliklarin yaninda sosyal iglev bozuklugu goérilme riskini de
arttirabilmektedir (Kuraner, 2004).
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2.2.1. Emekliligin Boyutlari

Tarkiye’de emeklilik, calisan bireylere vermis olduklari hizmetlerin karsiliginda
taninan anayasal bir haktir. Emeklilik hakki, bireylere yaghlik donemlerinde
ihtiyac duyduklari dinlenme ve maddi kaynak gibi imkanlari vermeyi
amaclamaktadir (Tortop, 1994; akt. ipek, 2017). Bu imkanlarin farkliigi da
emekliligin gesitli boyutlari olabilecegi dusuncesini olugturmaktadir.

Bu acidan bakildiginda, emekliligin hukuki, ekonomik, fizyolojik, sosyal ve
psikolojik olmak Uzere bes boyutu oldugu 6ne suralmustur. Emekliligin hukuki
boyutu, calisan her bireyin emekli olma hakki olduguna vurgu yapmaktadir.
Emekliligin ekonomik boyutu, bireyin emekli olduktan sonra aldigi emeklilik
ikramiyesi ve emekli maasi gibi maddi haklarla ilgilenmektedir. Emekliligin
fizyolojik boyutu, bireyde yaslanmayla beraber gorilen fiziki bir gli¢ kaybi ya
da saglik problemleriyle iliskili konulari ele almaktadir. Emekliligin sosyal
boyutuna bakildiginda kisinin aligkin oldugu is hayatinin sonlanmasiyla sosyal
cevresinde ve iligkilerinde yasayacagi degisime odaklandigi goriimektedir.
Emekliligin psikolojik boyutu ise, bireyin emeklilikle birlikte yeni bir doneme
gecmesiyle gorulen stati ve sayginlik kaybinin yaratabilecegi ruhsal
sorunlardan s6z etmektedir (Sen, 2015). Daha 6nce de bahsedildigi gibi,
emeklilik insanin yasam dongusunde bir kriz donemi olarak
nitelendiriimektedir. Bu kriz donemi hem emekli olan bireyin hem de
cevresindekilerin gunlik yasamini ve ruh saghgini etkilemektedir (Akcay,
1994; akt. Sen, 2015).

2.2.2. Profesyonel Askerlik ve Emeklilik

Arapcadan dilimize gegen ve goérevlendirilmis kimse, vazifeli anlamina gelen
‘muvazzaf’ kelimesinin Turkce karsili§i askerliktir. Tark Silahli Kuvvetlerinde
gOrev yapmakta olan subay ve astsubaylar, askerlik hizmetini devam ettiren
erler veya bir hizmeti icra etmekle gorevli kimse anlamina gelmektedir (TDK,
2011).

Askerligin farkl kosullarda ¢alismayi ve fedakarlik géstermeyi gerektiren bir
meslek oldugu bilinmektedir. Yillar icinde bu fedakarliklar TSK g¢alisanlarinin
sadece mesleklerine degil, ayni zamanda hayatlarinin geneline egemen
olmaktadir. Bu denli aktif bir galisma hayatindan sonra TSK'den emekli olan

askerlerin, nispeten daha durgun gecen emeklilik surecine uyum saglamalari
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ve artik calismadiklarini kabul etmeleri diger meslek gruplarina gore daha zor
olmaktadir (Salman, 2004; akt. Yalgin ve Ozmen, 2019).

2.3. Sosyal islev Bozuklugu

islevsellik, bireyin fiziksel ya da bilissel bir engel olmaksizin sosyal hayatindaki
gorevlerini yerine getirebilme kapasitesidir. Kisinin baska birine bagimli
olmadan hayatinin 6zel, is, kisisel ve sosyal bolumlerini sirdurebilme
yetenegdidir (Bowling, 1993; akt. Okumus, 2009). Sosyal islevsellik ise bireyin
is hayati, aile hayati, sosyal hayati ve yapmaktan zevk aldigi aktivitelerde aktif
olma durumu ve istegi olarak tanimlanabilir. Kiginin ¢alisma hayatina
katillabilmesi, sosyal hayatini surdirebilmesi ve 6z bakimini yapabilmesini
icermektedir (Can, 2015; akt. Ersogutcu, 2019).

Sosyal islevsellik kavrami, kisinin kendini ait hissettigi is, ev, arkadas cevresi,
aile gibi ortamlarda ya da zevk aldigi etkinliklerde goérevlerini aktif bir sekilde
yerine getirebilme duzeyi ve bu ortamlarda sergiledigi rollerden aldigi
doyumdur (Kasper, 1999; akt. Guduk, 2010).

Sosyal iglevsellik dizeyini etkileyen faktorler arasinda bireyin kontroli diginda
gerceklesen cevresel olaylar, zihinsel iglevselligin dusmesine neden olan
olaylar ve bireye 6zgu kisisel etmenler yer almaktadir (Aydin, 2016). Bireyin
sosyal islevsellik duzeyi ile algiladidi sosyal destek, aktif oldugu aktivite
seviyesi ve genel yasamindan aldigi doyum arasinda karsilikl etkilesim olmasi
da sosyal islevsellik dizeyini etkileyen faktorleri destekler niteliktedir (Can,
2015; akt. Ersogutcu, 2019).

Bireylerin kendileri igin stres olusturan olaylara ya da durumlara karsi verdikleri
tepkiler farklilik gostermektedir. Bu tepkiler bilissel, duygusal ve davranissal
birtakim slreclerden gecerek olusmaktadir. Stresoérlerin olumsuz etkilerini
daha aza indirmek ya da tamamiyla yok etmek i¢in bas etme mekanizmalari
kullaniimaktadir. Bas etme mekanizmalari, stres olusturan durumlara maruz
kalindiginda bireylerin hayata uyumlarini surdurmesini ve sosyal
islevselliklerini korumay1 hedeflemektedir (Barker & dig., 1990; Honey & Halse,
2006; akt. Kaya vd., 2015).

Bazi durumlarda kisilerin kullandigi bas etme mekanizmalari stres yaratan
problemin ¢ozUmunu zorlagtirmaktadir ve bireyin sosyal islevselliginde bir

bozulmaya yol agmaktadir. Yasanan psikolojik problemler bireyin sosyal



18

hayatindaki islevsellik dizeyini degistirmektedir (Guduk, 2010). Sosyal iglev
bozuklugu, bireylerin kisisel bakim, sosyal hayat gibi alanlarda gorevlerini
yapabilme yetilerinin azalmasi ve bu azalmayla paralel olarak problemler
yasamasli, bos zamanlarini etkinliklerle doldurmaya yonelik yeteneginde
disus gorilmesi durumudur (Tathdil vd., 2009). Sosyal islev bozuklugu
durumunda kiginin aile iligkilerinde, mesleki ve sosyal hayatindaki aktivitelerde
eski rutinine gore bir azalma yasanmaktadir. Bu nedenle birey maddi kayba
ugramanin yaninda hayattan zevk alamama gibi problemler de
yasayabilmektedir (Guduk, 2010).

2.4. Umutsuzluk

Umut, gelecekte yapilmasi planlanan hedefleri gerceklestirmek icin yeterli
miktarda beklentinin bulunmasidir (Rideout ve Montemuro, 1986; akt. Dilbaz
ve Seber, 1993). Kisinin bir ¢ikis yolu bulmasi ve hayatinda dedisiklikler
yapabilece@ine dair inanca ulagsmasini saglayan gugctur (Sahin, 2019).
Umutsuzluk ise, kiginin bir hedefi gergeklestirme yolunda c¢ok istedigi
sonuglara ulasamayacagdl ya da kotl sonucglara ulasarak higbir seyin bu
sonugclari degistiremeyecegdine dair olumsuz beklentileridir (Metalsky & dig.
2003; akt. Kardas ve Tanhan, 2018). Umut gergeklesmesi planlanan amaglarin
basarilabilecegine dair bir gérisken, umutsuzluk basarisizlida dayanan bir
Ongorudur (Uzbas, 1998).

Tanimlardan da anlasilacagi gibi, umut ve umutsuzluk birbirinden zit iki
kavrami ifade etmektedir. Bu iki zit kavram kigilere, durumlara ve gelecegi
beklenen sonucun hangi sartlarda gerceklestigine gore farklilik gostermektedir
(Melges, 1969). Umutsuzlukta karsilasilan olayla ilgili olumsuz bir ilerleme kat
edildigi algisi vardir ve bu algi bireyde sucluluk, caresizlik, kararsizlik gibi
duygular uyandirabilmektedir (Dilbaz ve Seber, 1993). Umutsuzluk, bireyin
sorunlara higbir zaman ¢6zum bulamadigina ve bundan sonra da
bulamayacagina yonelik inanclarindan olusur. Bu anlamda umutsuzlugun
hayata dair bir bakis acgisi oldugu goértulmektedir (Erhan, 2005). Bireyin
umutsuz olmasi, ¢odu zaman gelecede yonelik tutumlarinin da olumsuz
olmasina neden olur. Bu olumsuz tutum, yeni davranislar hakkinda da
motivasyonun dusmesine ve tekrarlayan basarisiz deneyimler sonucunda

birtakim ruhsal problemlerin gorilmesine sebep olabilmektedir (Izgar, 2009).
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Bireysel ve sosyal hayatta bircok fedakarlik gdstererek calisma hayatini
tamamlayan profesyonel askerler, emekli olduklarinda bir belirsizlige
dusmektedir. Bu belirsizligin gelecege yonelik bir umutsuzluga neden oldugu
dusundlmektedir. Nitekim Kuraner’in (2004) TSK’dan emekli askeri personelin
umutsuzluk duzeyleriyle psikososyal durumlarini gesitli degiskenlere gore
inceledigi arastirmasinda, umutsuzluk puanlarinin arkadaslik ve sosyal ¢gevre
iligkilerinde geri c¢ekilme, aile bireyleriyle dusik iletisim gibi durumlarda

yukseldigi ortaya koymustur (Kuraner, 2004).

2.5. Yasam Doyumu

Diinya Saglk Orgitiine (WHO) gore saglik, sadece hastalik ya da sakathgin
olmayisi degil, fiziksel, sosyal ve ruhsal yonden tam iyilik halinin saglanmasidir
(Tarkiye Cumhuriyeti Saglik Bakanhgi, 2011). Her bireye gore dedisen bu iyilik
halinin saglanabilmesinin en &nemli belirleyicilerden biri, kendini iyi
hissetmedir. Kendini iyi hissetme, duygusal ve biligsel yonlerden olusmaktadir
ve yasam doyumu, kendini iyi hissetmenin biligsel kismi olarak
degerlendirilmektedir (Pavot & dig., 1991; akt. Unal vd., 2001).

Yasam doyumu, ilk kez Neugarten tarafindan 1961 yilinda ortaya atilmis bir
kavramdir. Kisinin hayatinda hangi noktada olmak istedigi ile aslinda nerede
oldugunu karsilastirmasiyla ve kendi kendini degerlendirmesiyle elde ettidi
sonugtur (Ozer ve Karabulut, 2003).

Literatire mutluluk olarak gegen yasam doyumu, bireylerin hayatlarindan ne
derece memnun olduklarini géstermektedir (Turan vd., 2019). Bu memnuniyet
hayatin sadece belli bir alaniyla ilgili degildir, hayatin tim pargalarinin olumlu
olarak degerlendiriimesidir. Yasam doyumunun temelinde tum yasamin ele
alinmasi yatmaktadir (Veenhoven, 1996; akt. Dagli ve Baysal, 2016).

Yasam doyumu 06znel bir kavramdir. Bu sebeple yasam doyumunu etkileyen
faktorler arastirildiginda, birgok sonuca ulasiimigtir. Flanagan’in yaptigi bir
calismada; yakin cevreyle iligkiler, 6zguven, c¢ocuk sahibi olmak, 06zel
iligkilerdeki samimiyet, baska insanlara faydali olabilmek, devlet dizeyinde
yerel ¢alismalar icerisinde yer almak, egitim hayatinda aktif olmak, kendini
anlamak, stregen bir is yasami, sosyal hayatta aktif olmak, eglenceli aktiviteler
yapmak gibi faktorlerin kisinin yagsam doyumu duzeylerini etkiledigi belirtilmistir
(Erding, 2018).



20

Kisinin yasam doyumu dizeyini is hayatindan aldigi keyif de énemli dlglide
etkilemektedir. Yapilan is, hayatin blyik bir blimini kapsar. Ornegin; isinde
daha Ust bir pozisyona gegcmeyi hedefleyen bir kisi bu hedefine ulastiginda
maddi ve sosyal anlamda kendini daha yeterli hisseder ve iginden aldigi
doyum artar. is doyumunu arttiran bu gelisme, hayatinin geneline yansir ve
bireyin yasam doyumunda bir artis gézlemlenir (Kolbasi ve Bagci, 2019).

Demografik 6zelliklerin de yagsam doyumunu etkiledigini gosteren aragtirmalar
mevcuttur. Yapilan gesitli aragtirmalar neticesinde Kisinin cinsiyet, yas, egitim
duzeyi, sosyoekonomik durum, calisma durumu ve medeni durum gibi
demografik bilgilerinin yasam doyumu dlzeyini etkileyen etmenler arasinda

oldugu gorulmektedir (Duymaz Diler, 2020).

2.6 ilgili Arastirmalar

2.6.1. Sosyal islev Bozuklugu ile ilgili Yapilan Calismalar

ligili literatir incelendiginde, sosyal iglevsellik ile ilgili calismalarin gogunun
sizofreni tanisi almig hastalarla yapildigi, emekli askerlerde sosyal islevsellikle
ilgili caligmalarin bulunmadigi goérulmustiur. Bu nedenle bu kisimda 6rneklem
gbzetmeksizin sosyal iglevsellikle ilgili erigilebilen ¢alismalara yer
verilmektedir.

Lysaker ve Salyers, sizofreni ya da sizoaffektif bozukluga sahip olan
bireylerde kaygi, sosyal iglev, umut ve travma Oykusu arasindaki iligkiyi
inceledikleri calismalarinda yuksek kaygi seviyesinde olan bireylerde
umutsuzluk ve islevsellikte bozulma duzeyinin de yuksek oldugunu ortaya
koymuslardir (Lysaker & Salyers, 2007).

Ensari vd., yurutttkleri calismada sizofreni hastalarinda yasam kalitesi ve yeti
yitiminin genel ve sosyal iglevsellik Uzerine etkilerini incelemiglerdir. Sizofreni
tanisi almis 30 hasta, hastaneye kaydolduklari tarihten itibaren bir yil boyunca
diUzenli takip edilmigtir. Arastirma bulgulari, katilimcilarin 1 yil sonunda yagam
kalitesi, genel ve sosyal iglevsellik puanlarinda artig oldugunu; yeti yitimi
puanlarinda ise dusus oldugunu ortaya koymaktadir (Ensari vd., 2013).
Kalaycli, anoreksiya nervoza tanisi alan kiz ergenlerle yaptigi ¢alismasinda,
anoreksiya nervozada sosyal islevselligi ve hastalia eslik eden psikiyatrik
belirtilerin sosyal islevsellik ile iligkisini incelemigtir. Arastirma sonunda
anoreksiya nervoza tanisi alan ergenlerde; psikiyatrik belirtilerden depresyon
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ve anksiyete semptomlarinin fazla oldugu, sosyal hayatlarinda daha boyun
egici tavirlar sergilemeleri ve kendileriyle ilgili negatif sosyal kiyaslamalar
yapmalariyla paralel olarak sosyal islevselliklerinin daha dusik oldugu
gorulmastur (Kalayci, 2016).

Abu- Akel vd. (2018), sizotipal dzellikler ve sosyal islevsellik arasindaki iligkiyi
incelemeyi amagclayarak 12- 15 yas arasi 70 kiz ve 79 erkekten olusan toplam
149 ergenle gergeklestirdikleri calismada, sosyal iglev bozuklugunun
sizotipinin farkh boyutlariyla iligkili oldugunu ortaya koymuslardir (Abu- Akel
vd., 2018).

Kale (2018)’nin major depresif bozukluk tanisi almis bireylerde intihar girisimi,
umutsuzluk, anksiyete ve iglevsellik duzeylerini karsilastirdidi ¢calismasinda
ulastigi  sonug; intihar girisiminde bulunan hastalarin umutsuziuk ve
islevsellikte bozulma duzeylerinin intihar girisiminde bulunmayan hastalara

kiyasla hastaliklarinin duragan déneminde sirdiagu yontndedir (Kale, 2018).

2.6.2. Umutsuzluk ile ilgili Yapilan Galismalar

Haatainen vd., depresyon tanisi almis 109 hastayi 2 yil streyle takip ettikleri
bir calismalarinda, katihimcilarda  umutsuzlugun olugsmasinda ve
surdurulmesinde diguk maddi imkanlarin ve yetersiz gelir duzeyinin etkili
oldugunu ortaya koymaktadirlar (Haatainen vd., 2003).

Meeks ve Tennyson ise huzurevinde yasayan 39 katilimcida umutsuzluk,
depresyon, fiziksel saglikta yasanan problemler ve intihar duslncesi
arasindaki iliskiyi incelemislerdir. Depresyon ile umutsuzlugun intihar
duguncesiyle iligkili oldugu, fiziksel saglikta yasanan problemlerin ise
umutsuzluk ve intihar duguncesi arasindaki iliskiyi degistirmedigi arastirma
sonucunda elde edilen bulgulardir (Meeks ve Tennyson, 2003).

Kuraner, TSK'dan emekli olan subay ve astsubaylarla yGrattigu ¢alismada,
katilimcilarda emekliligin getirdigi degisimlerin umutsuzluk duzeylerinde ne
gibi  farkhiliklar  olusturdugunu incelemistir.  Arastirmanin  sonucunda
katihmcilarin umutsuzluk puanlarinin emeklilik nedenlerine, gelir dizeylerine,
egitim durumlarina, aileleri ve gevreleriyle olan iligkilerine ve kendilerini ifade
edebilme duzeylerine gore farklilastigi gértlmustur (Kuraner, 2004).
Akkoyun, iki uglu bozukluk tanisi almig hastalari, 6zkiyim girisiminde bulunan

ve bulunmayan olarak iki gruba ayirdigi calismasinda, intihar, kaygi,
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umutsuzluk ve iglevsellik seviyelerini incelemistir.  Arastirma sonucunda
hastalarin 6zkiyim dusuncesine sahip olmalariyla umutsuzluk ve kaygi
seviyeleri arasinda anlamh bir iligki oldugu ve bu durumun psikososyal
islevselligi negatif yonde etkiledigi bulgularina ulagmistir (Akkoyun, 2016).
Shek ve Li, Hong Kong'taki Cinli ergenlerle yaptiklari ¢alismada yasam
doyumu ve umutsuzlukla beraber algilanan okul performansini incelemiglerdir.
Aragtirma sonucu yasam doyumu ile umutsuzluk arasinda istatistiksel olarak
negatif yonde anlaml bir iligki oldugunu gostermektedir. Ayrica bu calismada
ergenlere  yasam doyumlarini arttirmalarini  destekleyen aktivitelerin
sunulmasinin umutsuzluk seviyelerini 6nemli Olcide dugurecegi ortaya
konulmustur (Shek ve Li, 2016).

Celik vd.’nin 6gretmen adaylarinda yasam doyumunun yordayicisi olarak
umutsuzluk ve psikolojik dayaniklidi inceledikleri ¢calismalarinda, formasyon
egitimi alan 63 kadin 77 erkek ogrenciyle ¢alismislardir. Arastirma sonuglari
yasam doyumu ile umutsuzluk arasinda negatif, yasam doyumu ile psikolojik
dayanikhlik arasinda pozitif bir iligki oldugunu gostermistir (Celik vd., 2017).
Kugukoglu Yalgin, ise emekli astsubaylarin umutsuzluk ve yagsam doyumlari
iligkisini inceledigi arastirmasinda, yogun umutsuzluk yasayan katilimcilarin

yasam doyumlarinin disuk oldugu tespit etmigstir (Kigukoglu Yalgin, 2017).

2.6.3 Yasam Doyumu ile ilgili Yapilan Calismalar

Wood vd., bireylerin yasam doyumu ve mutluluk dizeylerinin cinsiyetle
iliskisini arastirmak amaciyla 93 farkli ¢alismayi incelemislerdir. Arastirma
sonucunda kadinlarin yasam doyumu ve mutluluk duzeylerinin erkeklere gore
daha yuksek oldugu ortaya ¢ikmistir (Wood vd., 1989; akt. Gllcan, 2014).
Florence, calismasinda yaslilarin algiladiklari sosyal destegin yapisini
incelemeyi amaclamistir. 40 kadin ve 25 erkek katihmci Gzerinden elde ettigi
bulgular, yasam doyumu ile informal destek arasinda pozitif ydnde anlamli bir
iliski oldugunu ortaya koymaktadir (Florence, 2001).

Krause ise yagllarda duygusal destek, yagam boyu travmaya maruz kalma ve
yasam doyumu arasindaki iliskiyi inceledigi kohort ¢alismasinda, érneklemini
geng yasli (65-74 yas), yasli (75-84) ve en yasli (85 ve Ustl) olarak G¢ gruba
ayirmigtir. Arastirma sonucunda her t¢ grupta da yagsam boyu travmaya maruz
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kalmis olanlarin yasam doyumu duzeylerinin dugsuk oldugu gorulmustar
(Krause, 2004).

Akandere vd., engelli cocuklara sahip ebeveynlerin umutsuzluk ve yasam
doyumlarini inceledikleri calismalarinda, yas, egitim duzeyi, gelir duzeyi,
gocugun cinsiyeti gibi degiskenlerin yasam doyumu ve umutsuzluk duzeylerini
farkhlastirdigini ortaya koymuslardir (Akandere vd., 2009).

Altay ve Avci, bir galismalarinda huzurevinde kalan yaslilarin 6z bakim gucu
ve yasam doyumlari arasindaki iligkiyi incelemiglerdir. Uyku problemi
yasamayan ve gunluk iglerini kendileri kargilayabilen katilimcilarda yasam
doyumu yuksek bulunmusgtur. Arastirmanin sonucu, yasam doyumu ile 6z
bakim glcundn arasinda pozitif yonla bir iliski oldugunu gdsterir niteliktedir
(Altay ve Avci, 2009).

Li vd., 10084 yash Cinli bireyle yurittikleri ve Yasli Nifus Ornegi Anketi'nden
elde ettikleri verileri kullandiklari ¢galismalarinda yasam doyumunu etkileyen
etmenlere odaklanmislardir. Arastirmanin sonucu, maddi ve sosyal destegin,
egitim dizeyinin, mali kaynaklarin yasam doyumunu yukseltici bir etkiye sahip
oldugunu ortaya konmaktadir (Li vd., 2014).

iibay vd., &rneklemi emeklilerden olusan bir c¢alisma yiritmislerdir.
Emeklilerin yasam doyumu ve rehberlik destegine duyduklari ihtiyaci
inceledikleri arastirmada, kullanilan Ol¢ekler 212 katilimciya uygulanmigtir.
Arastirma sonucu, emeklilerin rehberlik ihtiyaci karsilandigi muddetcge
yasamdan aldiklari tatminin artacagini géstermektedir (ilbay vd., 2016).
Sahin ve Yildirrm, yash bireylerde internet kullanimi ile yasam doyumu,
algilanan sosyal destek ve umutsuzluk duzeyleri arasindaki iligkiyi inceledikleri
calismalarinda internet kullaniminin yasam doyumu ve algilanan sosyal
destek ile pozitif yonde iliskiye, umutsuzlukla ise negatif yonde iliskiye sahip
oldugunu ortaya koymuslardir (Sahin ve Yildirim, 2019).

Kiglkoglu Yalgin ve Ozmen, emekli astsubaylarda yasam doyumu ve
umutsuzluk dizeylerini etkileyen faktorleri inceledikleri galismalarinda, emekli
astsubaylarin umutsuzluk duzeyinin artmasiyla yasam doyumu duzeylerinin
azaldigini; yasam doyumu ve umutsuzluk duzeyini etkileyen birgok degiskenin

oldugunu ortaya koymuslardir (Kiigiikoglu Yalgin ve Ozmen, 2019).
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3. BOLUM
YONTEM

Calismanin bu boéliminde arastirmanin modeline, evren ve érneklemine, veri
toplama araclarina, verilerin toplanmasina ve elde edilen bulgularin nasil rapor

edildigine iliskin bilgilere yer veriimektedir.

3.1. Arastirmanin Modeli

Bu arastirmada travma &ykislne sahip olan ya da olmayan profesyonel
emekli askerlerde sosyal islev bozuklugu, umutsuzluk ve yasam doyumu
arasindaki iligkinin incelenmesi amaciyla iliskisel tarama modeli kullaniimistir.
lligkisel tarama modelleri, bagimli ve bagimsiz degiskenler arasindaki iligkinin
varligi ve derecesini ortaya koymayi amaglamaktadir (Karasar, 2000). Bu
modelde hedef, iki ya da daha fazla degisken arasinda gerceklesen herhangi
bir degisimin varhginin ya da derecesinin belirlenmesidir. iliskilerin
belirlenmesinde korelasyon veya karsilastirma yontemleri kullanilabilmektedir
(Karasar, 2003).

3.2. Evren ve Orneklem

Arastirmanin evrenini TSK’dan emekli olan kadin ve erkek profesyonel
askerler olusturmaktadir. Calismada katihmcilarin  emekli profesyonel
askerlerden olusturulmasi amaclandigindan, orneklem arastirma konusuna
uygun olabilmesi i¢cin amacl ornekleme yontemiyle olusturulmustur. Amagli
ornekleme, calismada onceden belirlenmis kriterleri karsilayan katihmcilarin
ornekleme dahil edilmesini saglayan bir yontemdir (BUyukozturk, Kilig
Cakmak, Akgtn vd., 2009).
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Bu bilgiler 1s1§inda arastirmanin érneklemini 2020 yilina kadar TSK’dan emekli
olmus olan profesyonel askerlerden 164 erkek ve 6 kadin olmak Gzere toplam
170 birey olusturmaktadir.

Arastirmaya katilan emekli profesyonel askerlerin Kigisel Bilgi Formunda yer

alan degiskenlere yonelik dagilim Tablo 1’de 6zetlenmistir.



Tablo 1.
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Katilimcilarin Demografik Ozelliklerine lliskin Frekans ve Yiizde Degerleri

Degiskenler Gruplar Sayi (N) Yizde (%)
25- 39 yas 30 17.6
40- 49 yas 65 38.2
Yas 50- 59 yas 67 394
60- 76 yas 8 4.8
Kadin 6 35
Cinsiyet Erkek 164 96.5
Evli 149 87.6
Bekar 5 2.9
. Bosanmis 11 6.5
Medeni Durum Esinden ayr yasiyor 1 0.6
Dul 4 2.4
Ortadgretim 2 1.2
Egitim Dlzeyi Lise 3 12 7.1
Yuksekokul / Universite 99 58.2
Yuksek Lisans / Doktora 57 335
3000 TL ve altinda 12 7.1
3000- 6000 TL 34 20.0
Gelir Dizeyi 6000- 10000 TL 71 41.8
10000 TL ve Uzeri 53 31.1
Caligiyorum 93 54.7
Calisma Durumu Calismiyorum 77 45.3
. Bulundum 119 70.0
Operasyonel Goérevde
Bulunma Bulunmadim 51 30.0
Kaybettim 113 66.5
Silah Arkadasini Kaybetme Kaybetmedim 57 335
Travmatik Olayin Tekrar zasadlmd 2; i;g
Canlanmasi agamadim :
Aldim 28 16.5
Psikolojik Destek Alma Almadim 142 83.5
Kullandim 29 17.1
Psikiyatrik ilag Kullanma Kullanmadim 141 82.9
1-10 yil 126 74.1
11- 20 yil 31 18.2
TSK’'dan Emekli Olma Siresi  21- 30 yil 10 5.9
31- 40 yil 3 1.8
Kara Kuvvetleri 134 78.8
Hava Kuvvetleri 4 2.4
Emekli Olunan Kuvvet Deniz Kuvvetleri 4 2.4
Jandarma 28 16.4
Toplam 170 100.0
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Tablo 1’de gorulecegi gibi, arastirmaya katilan emekli profesyonel askerlerin
%17,6’s1 (n=30) 25-39 yas, %38,2’si (h=65) 40- 49 yas, %39,4’0 (n=67) 50- 59
yas ve %4,8'i (n=8) 60-76 yas araligindadir. Katilimcilarin cinsiyet dagihmina
bakildiginda %3,5 (n=6) kadin, %96,5 (n=164) erkek oldugu gorulmektedir.
Kisilerin %87,6’s1 (n=149) evli, %2,9'u (n=5) bekar, %6,5’i (n=11) bosanmis,
%2,4’0 (n=4) dul ve %0,6’sI (n=1) esinden ayri yagsamaktadir. Katiimcilarin
%1,2’si (n=2) ortadgretim, %7,1'i (n=12) lise, %58,2’si (n=99) yiksekokul ya
da Universite ve %33,5’i (n=57) yuksek lisans veya doktora mezunudur. Gelir
dizeyleri %7,1 (n=12) 3000 TL ve altinda, %20,0 (n=34) 3000 TL- 6000 TL,
%41,8 (n=71) 6000 TL- 10000 TL ve %31,1 (n=53) 10000 TL ve Usti dagihm
gostermektedir. Katilimcilarin = %54,7’si  (n=93) emekli olduktan sonra
calisirken, %45,3’U (n=77) emekli olduktan sonra galismamaktadir. Askerlerin
%70’i (n=119) kariyerleri suresince operasyonel godrevlerde bulunduklarini
belirtirken, %30'u (n= 51) operasyonel go6revierde bulunmadiklarini
belirtmiglerdir. Catisma ya da patlama silah arkadaslarinin kaybedildigi Gztcu
bir travmatik olaya maruz kalan askerler %66,5’lik (n=113) kismi
olustururlarken, bu tarz bir olay deneyimlememis askerler %33,5’lik (n= 57)
kisimda yer almiglardir. Katilimcilarin %51,2’si (n= 87) yasadiklari travmatik
olaylarin tekrar tekrar canlandigini soylerken %48,8’i (n= 83) travmatik
olaylarin tekrar canlanmadigdini belirtmislerdir. Profesyonel askerlerin %16,5’i
(n=28) gorevieri suresince psikolojik destek alirlarken %83,5’i (n=142)
psikolojik destek almamiglardir. Psikiyatrik ila¢ kullanma oranlari ise %17,1
(n=29) iken ilag kullanmayanlarin %82,9’luk (n=141) kismi olusturdugu
gorulmektedir. Katilimcilarin %74,1’i (n=126) 1- 10 yil, %18,2’si (n=31) 11-20
yil, %5.9’u (n=10) 21- 30 yil ve %1.8’i (n=3) 31- 40 yil araligindan beri TSK’dan
emeklidir. Askerlerin %78,8'i (n=134) Kara Kuvvetleri, %2,4’0 (n=4) Hava
Kuvvetleri, %2,4’4 (n=4) Deniz Kuvvetleri ve %16,4'0 (n=28) Jandarmadan

emekli olmuslardir.

3.3. Veri Toplama Araglari
Arastirmada toplanmak istenen verilere, arastirmaya gonulll olarak katilmayi
kabul eden katilimcilara internet Uzerinden gonderilen asagidaki Olcekler

yardimiyla ulagiimigtir.
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3.3.1. Kigisel Bilgi Formu

Arastirmaci tarafindan gelistirilen, katihmcilarin  demografik bilgilerini
ogrenmek icin yas, cinsiyet, medeni durum, egitim duzeyi, gelir duzeyi, aktif bir
iste calisma durumu, TSK’'dan emekli olma suresi, emekli olunan kuvvet;
katiimcilarin travmatik yasantilari olup olmadigini 6grenmek icin ise
operasyonel gérevde bulunma durumu, ¢atisma ya da patlama gibi bir yakinin
kaybedildigi travmatik olaya maruz kalma ve travmatik olaydan uzun zaman
gegmesine ragmen anilarin canlanmasi sorularini igeren formdur. Toplam 13
sorudan olusan bu formda katilimcilarin kimlik bilgilerini agiga cikaracak

sorulara yer verilmemesine 6zen gosterilmistir.

3.3.2. Yasam Doyumu Olgegi (YDO)

Yasam Doyumu Olgegi ilk olarak Diener, Emmons, Larsen ve Griffin tarafindan
1985 yilinda gelistirilmistir. Ozglin formunun adi ‘Satisfaction With Life Scale’
olan 6lgek 5 madde ve 7’li likert tipi dlgektir. Olgegi Tiirkgeye geviren ve gerekli
gecerlik- guvenirlik calismasini yapanlar ise Dagh ve Baysal (2016)dir.
Yaptiklari calismalar sonucunda Dagli ve Baysal (2016), dlgegin Cronbach
Alpha i¢ tutarlik katsayisini 0,88 ve test- tekrar test glivenirligini 0,97 olarak
bulmuslardir. Bu sonuglar dlgegin yuksek i¢ tutarliga sahip oldugunu ve
guvenirlik katsayisinin yeterli oldugunu kanitlamaktadir.

Olgegin Tirkge formu yine 5 sorudan olusan 5'li likert tipi dlgektir ve kisisel
degerlendirmelere dayaldir. Ozgiin formda kullanilan 7’li likert tip Tirkce
ceviride kullanildiginda katilimcilar yanitlarin birbirine gok yakin olmasina tepki
gOstermiglerdir. Bu sebeple odlgegin derecelendirmesi Turk kaltirine uygun
olacak sekilde 5'li likert tipe indirilmistir. Olgegin puanlanmasinda ‘Hic

katiimiyorum (1) ile ‘Tamamen katiliyorum (5) secenekleri dikkate alinir.
Olgekten alinabilecek en disiik puan olan 5, disik yasam doyumunu
gOsterirken; en ylksek puan olan 25 yuksek yasam doyumunu gostermektedir

(Dagh ve Baysal, 2016).

3.3.3. Beck Umutsuzluk Olgegi (BUO)

Beck Umutsuzluk Olgegi, bireyin gelecede yonelik karamsarlik seviyesini
belirlemek amaciyla 1974 yilinda Beck ve arkadaslari tarafindan geligtiriimis
bir dlgektir. Toplam 20 maddeden olusan dlgcekte 9 madde Heimber’in gelecek
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hakkinda tutumlar arastirmayr amacgladigi yapilandirilmis Olgeginden
secilmistir. Kalan 11 madde ise klinisyenler tarafindan segilmis, psikiyatrik
rahatsizligi olan bireylerin karamsarlik ifadelerinden olusturulmustur (Beck vd.,
1974).

Olgegin Turkiye'de gecerlik ve glivenirlik calismasini ise Seber ve arkadaglari
1993 yilinda yapmislardir. Olgegin tamami icin Cronbach Alpha i¢ tutarlik
katsayisi 0,86 ve guvenirlik katsayisi ise 0.737 olarak bulunmustur. Bu
sonuglar olgegin guvenirlik katsayisinin ve tutarliginin ileri derecede anlaml
oldugunu gostermektedir.

Olcek 20 maddeden ve ‘Gelecek ile ilgili Duygular ve Beklentiler’, ‘Motivasyon
Kaybr’ ve ‘Umut’ olmak tUzere 3 alt boyuttan olusmaktadir. Her madde evet
veya hayir yanitina gére 1 ve 0 seklinde puanlanmaktadir. Katimcilar 11
maddeye (2,4, 7,9, 11, 12, 14, 16, 17, 18 ve 20. maddeler) ‘Evet’, 9 maddeye
(1, 3, 5, 6, 8, 10, 13, 15 ve 19. maddeler) ‘Hayir dediklerinde 1’er puan
almaktadirlar. Olgek sonucunda alinabilecek maksimum puan 20 iken,
minimum puan O olmaktadir. Olgekten yiiksek puan alinmasi umutsuzluk

seviyesinin yuksek oldugunu gostermektedir (Seber vd., 1993).

3.3.4. SCID- 5

Ozgln adi “The Structured Clinical Interview for DSM-5 (SCID- 5)” olan
tarama araci Turkgceye "DSM-5 Kisilik Bozukluklari i¢in Yapilandiniimis Klinik
Gorusme” olarak gevrilmistir. DSM- 5’te yer alan 10 kisilik bozuklugunun tani
kategorilerine  dayanilarak bu bozukluklarin  arastirmaci tarafindan
degerlendiriimesi icin hazirlanmig, yapilandiriimis bir dlgektir (First & dig.,
2016; akt., Ertan ve Cankorur, 2017). DSM- 5’in yenilenmesiyle birlikte First ve
arkadaslarn tarafindan 2016 yilinda geligtirilmigtir. 106 soruluk formuyla
arastirmacinin degerlendirme surecini kisaltmayl amaclamaktadir (First vd.,
2016).

Turkge gecerlik ve guvenirlik galismasi 2019 yilinda Elbir ve arkadaglari
tarafindan yapilmistir (Elbir vd., 2019). 106 sorudan olusan olgek ‘Hayir' ve
‘Evet’ degerlendirmelerinden olusur. ilk 91 soru katihmcinin kendini genel
olarak nasil hissettigi ya da genel olarak nasil davrandigi ile ilgilidir. 92- 104
soru araligi katimcinin 15 yasindan once yaptiklariyla ilgiliyken, 105 ve 106.
sorular ise 13 yasindan Once yaptiklariyla ilgilenmektedir. Bu arastirmada,
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Olcekten alinan yuksek puanin, bireyin sosyal islevselligindeki bozulma

duzeyini gosterdigi varsayilimistir.

3.4. Verilerin Toplanmasi

Bu bolimde arastirma esnasinda veri toplama surecinde izlenen sira agamali
olarak anlatiimaktadir.

Arastirma kapsaminda belirlenen degigskenleri 6lgmek icin, ilgili Olgekleri
geligtiren ya da uyarlayanlardan kullanim igin izinler istenmistir. Bu izinler
eklerde yer almaktadir. Daha sonra Yakin Dogu Universitesi Etik Kurulundan
arastirma igin gerekli g¢alisma izni ve onayl alinmistir. Gerekli izinlerin
alinmasinin ardindan arastirma kapsaminda kullanilacak olan olgekler
birlestiriimig, internet ortamina yUklenmigtir. Emekli profesyonel askerlere
gonderilmek Uzere hazirlanan Olgeklere gegcmeden once, katilimcilara
Bilgilendirme Formu hazirlanmistir. Bu formda arastirmaya katilimin gonulli
oldugu, arastirmanin hangi amagla yapildigi, verilen form ve oOlgeklerin neleri
O0lcmeye yonelik oldugu, verilen cevaplarin gizli kalacagi bilgisi verilmis;
sikayet, goris ve sorusu olan katilimcilara iletisime geg¢meleri igin
arastirmaciya ulasim bilgileri sunulmustur. Calismadan elde edilen verilerin
bilimsel amaglarla kullanilacagi, kimlik bilgilerinin yer almayacagi, kisisel
bilgilerin gizli tutulacagi bilgisi verilmig, katilimcilardan dogru ve icten yanitlar
vermesi beklendigi ifade edilmistir. Uygulamaya devam etmek istememeleri
halinde istedikleri zaman c¢alismadan ayrilabilecekleri de katilimcilara
bildirilmigtir. Bilgilendirme Formunun ardindan g¢alisma konusunun katilimci
tarafindan anlasildiginin ve arastirmaya katilmayi kabul ettiginin teyit edilmesi
icin formdaki bilgileri okuyup anladigini, soru sorma firsati oldugunu, katihmin
gonulli oldugunu ve istediginde arastirmadan cekilebileceg@ini onaylayan bir
soru daha eklenmigtir. Bu soruya onay verme ve oOlgeklerdeki tim maddeleri
yanitlama arastirmaya katilmayi kabul etme geklinde yorumlanmisgtir.

Tum bu iglemlerden sonra 170 katilimciya internet Uzerinden ulasiimis ve
veriler toplanmistir. Pandemi nedeniyle katilimcilara ulagsma zorlugu
yasanmigtir. Bu nedenle katilimcilara ulagmak ve verileri toplanmak amaciyla
internet tercih edilmistir. Katilimcilara katilmlarindan dolayr tegvik
verilmemigtir. Ayrica katilimcilara arastirma sonunda istedikleri takdirde bilgi
verilecedi, istedikleri zaman arastirmadan ayrilabilecekleri bilgisi de verilmistir.
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Veriler Agustos- Eylil 2020’de, iki aylk strede toplanmistir. Veri toplama
islemi arastirmaya katilmayi kabul eden katilimcilara ilgili élgeklerin internet

uzerinden yollanmasiyla gergeklestiriimigstir.

3.5. Verilerin Analizi

Arastirma kapsaminda elde edilen veriler SPSS 25 paket programiyla analiz
edilmistir.  Analizler 170 katiimcinin  Olgeklere  verdikleri  cevaplar
dogrultusunda gercgeklestiriimigtir.  Verilerin  normal dagilim gdsterip
gOstermedigini incelemek igin carpiklik ve basiklik katsayilari incelenmigtir.
Veri analizlerinin sonraki asamasinda normallik varsayimini saglamayan
surekli degiskenlere iligkin analizlerde nonparametrik testler kullanilirken;
normallik varsayiminin saglandigi degiskenlere iliskin analizlerde parametrik
testler kullaniimistir.

Katilimcilarin umutsuzluk ve yasam doyumu duzeylerinin yaglari, medeni
durumlari, egitim duzeyleri, gelir dizeyleri, kag¢ yildir TSK emeklisi olduklari ve
hangi kuvvetten emekli olduklari ile iligkisini incelemek icin tek yonll varyans
analizi (ANOVA), anlamli farkin hangi gruplardan kaynaklandigini bulmak igin
Tukey HSD testi; cinsiyetleri, aktif bir iste calisma, travmatik yasant
deneyimlemis olma, psikolojik destek alma ve psikiyatrik ilag kullanma
durumlariyla iligkisini incelemek igin ise T- Testi uygulanmigtir. Katihmcilarin
sosyal islev bozuklugu duzeylerinin yaslari, medeni durumlari, egitim
duzeyleri, gelir dizeyleri, kag yildir TSK emeklisi olduklari ve hangi kuvvetten
emekli olduklari ile iligkisini incelemek i¢in Kruskal- Wallis- H Testi; cinsiyetleri,
aktif bir iste calisma, travmatik yasanti deneyimlemis olma, psikolojik destek
alma ve psikiyatrik ilag kullanma durumlariyla iliskisini incelemek icin ise Mann
Whitney- U Testi kullaniimigtir.

Bu verilere ulagildiktan sonra, travma Oykusune sahip olan ya da olmayan
emekli profesyonel askerlerde sosyal islev bozuklugu, umutsuzluk ve yasam
doyumu arasindaki iliskinin incelenmesi igin ise Pearson- Spearman
Korelasyon Analizi kullaniimistir.

Veriler ile yapilacak analiz tlrine karar verebilmek adina, Oncelikle
katihmcilardan elde edilen YDO, BUO ve SCID-5 puanlarinin dagilimi

incelenmigtir.  Tablo 2 incelendiginde toplam puanlara ait minimum,
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maksimum, aritmetik ortalama, standart sapma, ¢arpiklik, basiklik ve ¢arpiklik-

basiklik hatalarinin degerleri gorulmektedir.

Tablo 2.
Katilimeilarin YDO, BUO ve SCID- 5 Basiklik ve Carpiklik Degerleri
) Carpiklik Basikhk
N Min.  Max. Ort. SS. Carpiklik Basiklk
Hatasi Hatasi

YDO 170 5,00 23,00 14,92 4,14 -316 ,186 -,589 ,370
BUO 170 ,00 20,00 6,92 6,24 684 ,186 -,987 370
SCID-5 170 4,00 81,00 27,27 16,13 -3,066 ,186 7,486 370

Tablo 2 incelendiginde, c¢arpiklik (sweakness) ve basikhk (kurtosis)
degerlerinin normal dagilim gosterdigini kabul eden -1,5 ile +1,5 araliginda
bulunan ve bulunmayan veriler oldugu goérulmektedir. Bu sebeple araligi
saglayan YDO ve BUO puanlarinin analizlerine parametrik analizlerle devam
edilirken, aralik degerini saglamayan SCID- 5 puanlarinin analizinde
nonparametrik analizler kullaniimigtir.

Katiimcilarin YDO, BUO ve SCID-5 élgeklerinden aldiklari ortalama puanlar

ve standart sapmalari ise Tablo 3’te verilmistir.

Tablo 3.
Katilimeilarin YDO, BUO ve SCID- 5 Olgeginden Aldiklari Ortalama Puanlar

ve Standart Sapmalari

YDO BUO SCID- 5
Ortalama 14,92 6,92 27,27
SS. 4,14 6,24 16,13

N= 170

Tablo 3’e gdre katilimcilarin YDO’ne verdikleri cevaplarinin ortalamasi 14.92,
standart sapmasi 4.14, BUO cevaplarinin ortalamasi 6.92, standart sapmasi
6,24 ve SCID- 5 cevaplarinin ortalamasi 27.27, standart sapmasi 16.13 olarak
hesaplanmigtir.
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4. BOLUM
BULGULAR

Bu bolimde caligma sorularina yonelik toplanan veriler 1s1ginda ulagilan

bulgulara deginilmektedir.

4.1. Katihmcilarin Demografik Degiskenlere Gore Yasam Doyumu,
Umutsuzluk ve Sosyal islev Bozuklugu Diizeylerinin incelenmesine

Yonelik Bulgular

4.1.1. Yas Degiskenine Gére Yasam Doyumu, Umutsuzluk ve Sosyal islev
Bozuklugu Diizeylerinin incelenmesi

Katilimcilarin yaslarina goére yasam doyumu ve umutsuzluk dizeylerinin
incelenmesi amaciyla ANOVA Testi, anlaml farkliigin hangi yas araligindan
kaynaklandigini belirlemek icin Tukey HSD testi ve sosyal islevsellik
duzeylerinin incelenmesi amaciyla ise Kruskal- Wallis Testi uygulanmistir.

Analizlerin sonucu Tablo 4 ve Tablo 5’te verilmistir.
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Tablo 4.
Yas Degiskenine Gére YDO ve BUO Puanlarinin incelenmesi
Yas N Ort. SS. Varyansin Kareler Sd F p Anlamli
Kaynag Toplami Fark
lgrup 30 12,70 3,75 1-2,
2grup 65 1509 4,47 Gruplararasi  220.672 3 1-3
YDO 3.grup 67 1594 3,52 Gruplarigi 2709.234 167 4.534 .004*
Agrup 8 13,37 468 Toplam 2929.906 170
lgrup 30 7,38 6,09 2-4,
ogrup 65 6,72 6,80 Gruplararasi 369.853 3 3.4
BUO 3grup 67 6,00 552 Gruplarigi 6213.773 167 3.313 .021*
Toplam 6583.626 170

4q9rup 8 12,87 4,85

p<.05*

Tablo 4 incelendiginde, katilimcilarin yagslari 4 farkl kategoride toplanmigtir.
Bunlar: 1= 25- 39, 2=40- 49, 3= 50- 59, 4= 60- 76'dir. Yasam doyumu
ortalamasi 50-59 yas grubunda en ylksekken (x= 15,94), 25-39 yas grubunda
en dusik bulunmustur (x=12,70). Umutsuzluk ortalamasi ise 60-76 yas
grubunda en yuksekken (x=12,87), 50-59 yas grubunda en dusuk bulunmustur
(x=6,00).

Profesyonel emekli askerlerin yaslarina gére yasam doyumlarinin istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik gosterdigi gorulmektedir (F 3, 167)= 4.534, p= .004 <
.05). Yasam doyumu duzeyinde anlamli fark yaratan gruplar 1-2 (25- 39 yas
ve 40- 49 yas) ve 1-3 (25-39 yas ve 50-59 yas) gruplari olarak belirlenmistir.
Katihmcilarin yaslarina gore umutsuzluk duzeyleri de istatistiksel olarak
anlamh bir farkhlik géstermektedir (Fs, 167)= 3.313, p=.021 < .05). Umutsuzluk
dizeyinde anlaml fark yaratan gruplar 2-4 (40- 49 yas ve 60-76 yas) ve 3-4
(50- 59 yas ve 60- 76 yas) gruplari olarak belirlenmistir.



35

Tablo 5.

Yas Degiskenine Gére SCID-5 Puanlarinin Incelenmesi
Yas N Ort X2 Sd p
25- 39 yas 30 75,50

SCID-5 40-49yag 05 84,65 8,690 3 ,034*
50- 59 yas 67 89,96
60- 76 yas 8 92,50

p<.05*

Tablo 5'teki SCID- 5 dlgedi sira ortalamalari de@erleri incelendiginde, 60- 76
yas araligindaki katihmcilarin sosyal iglevselligindeki bozulma degerinin diger
katihmcilarin  sira  ortalamalari  degerlerinden daha buyluk oldugu
go6rulmektedir. Sira ortalamalari arasindaki fark istatistiksel olarak anlamhdir
(p=.034 <.05).

4.1.2 Cinsiyet Degiskenine Gore Yagsam Doyumu, Umutsuzluk ve Sosyal
islev Bozuklugu Diizeylerinin incelenmesi

Katilimcilarin cinsiyetlerine gore yasam doyumu ve umutsuzluk dizeylerinin
incelenmesi amaciyla Bagimsiz Orneklem T- Testi, sosyal islevsellik
dizeylerinin incelenmesi amaciyla ise Mann Whitney- U Testi uygulanmistir.

Analizlerin sonucu Tablo 6 ve Tablo 7’de verilmistir.

Tablo 6.

Cinsiyet Degiskenine Gére YDO ve BUO Puanlarinin incelenmesi

Cinsiyet N Ort. SS Sd t p
. Erkek 164 14,96 4,17 168
YDO ,655 ,514
Kadin 6 13,83 3,18 168
; Erkek 164 6,90 6,23 168
BUO -,163 ,870
Kadin 6 7,33 7,08 168

p<.05*

Tablo 6’ya gore erkek katilimcilarin yagam doyumlari kadin katiimcilara gore
daha ylUksekken (x= 14,96), kadin katilimcilarin umutsuzluk duzeyleri erkek

katilimcilara gore daha yuksektir (x=7,33). Ancak katilimcilarin cinsiyetleri
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yasam doyumu ve umutsuzluk dizeylerinde istatistiksel olarak anlamli bir fark

yaratmamaktadir (p >.05).

Tablo 7.

Cinsiyet Degiskenine Gére SCID- 5 Puanlarinin Incelenmesi

Cinsiyet N S.0 S.T z U p
Erkek 164 85,24 13980,00

SCID- 5 -, 745 450,000 ,456
Kadin 6 92,50 555,00

Tablo 7’de SCID- 5 dlgeginin sira ortalamalari dederi incelendiginde, kadin
katilimcilarin 6lgek degerinin erkek katilimcilarin 6lgek degerinden daha buyuk
oldugu goérulmektedir. Sira ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark bulunmamaktadir (p=,456 > .05).

4.1.3. Medeni Duruma Gore Yagsam Doyumu, Umutsuzluk ve Sosyal
islev Bozuklugu Diizeylerinin incelenmesi

Katilimcilarin medeni durumlarina goére yasam doyumu ve umutsuzluk
dizeylerinin incelenmesi amaciyla ANOVA Testi, sosyal islevsellik
dizeylerinin incelenmesi amaciyla ise Kruskal- Wallis Testi uygulanmigtir.

Analizlerin sonucu Tablo 8 ve Tablo 9’da verilmistir.
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Tablo 8.
Medeni Duruma Gére YDO ve BUO Puanlarinin incelenmesi
Meden
i N ot ss. Varyansin Kareler . 0
Durum Kaynagi Toplami
1.grup 150 15,20 4,16
2grup 5 12,40 3,43 Gruplararasi 133,574 4
YDO 3.grup 10 13,00 3,97 Gruplarigi 2796,332 166 1,982 ,099
4grup 1 18,00 - Toplam 2929,906 170
5grup 4 11,75 , 957
lgrup 150 6,68 6,16
2grup 5 8,40 3,50 Gruplararasi 192,017 4
BUO 3grup 10 7,80 8,45 Gruplarigi 6391,609 166 1,247 ,293
4.grup 3,00 - Toplam 6583,626 170
5grup 4 13,00 3,16
p<.05*

Tablo 8 incelendiginde katilimcilarin medeni durumlari 4 farkh kategoride

toplanmigtir. Bunlar: 1= evli, 2=bekar, 3=bosanmig, 4= esginden ayri ve 5=

duldur. Esinden ayri yasayan katimcilarin yagsam doyumu puan ortalamalari

en yuksekken (x= 18,00), dul olan katilimcilarin ortalamalari en dusuk

bulunmustur (x= 11,75). Dul olan katiimcilarin umutsuzluk puan ortalamalari

en yuksekken (x= 13,00), esinden ayri yasayan katilimcilarin ortalamalari en

disuk bulunmustur (x= 3,00).

doyumu ve umutsuzluk duzeylerinde anlamli

gOrulmektedir (p> .05).

Tablo 9.

Katilimcilarin medeni durumlarinin yasam

bir farklihk yaratmadigi

Medeni Duruma Gére SCID-5 Puanlarinin incelenmesi

Medeni Durum N Ort X2 Sd p
Evli 149 85,65
Bekar 5 75,50

SCID-5 3,466 4 ,483
Bosanmis 11 92,50
Esinden Ayrilmig 1 92,50
Dul 4 71,25

p<.05*
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Tablo 9'a gore bosanmis ve esinden ayri yasayan katihmcilarin SCID- 5 élgegi
sira ortalamalari degeri diger gruplardan daha buyuktlr. Sira ortalamalar

arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamaktadir (p=,438 > .05).

4.1.4. Egitim Durumuna Gore Yasam Doyumu, Umutsuzluk ve Sosyal
islev Bozuklugu Diizeylerinin incelenmesi

Katihmcilarin  egitim durumlarina gbére yagsam doyumu ve umutsuzluk
diuzeylerinin incelenmesi amaciyla ANOVA Testi, anlamli farklihgin hangi yas
araligindan kaynaklandigini belirlemek igcin Tukey HSD testi ve sosyal islev
bozuklugu duzeylerinin incelenmesi amaciyla Kruskal- Wallis Testi

uygulanmigtir. Analizlerin sonucu Tablo 10 ve Tablo 11’de verilmistir.

Tablo 10.

Egitim Durumuna Gére YDO ve BUO Puanlarinin Incelenmesi
Egitim Varyansin Kareler Anlamli
9 N or. SS. 3 Sd F p
Durumu Kaynagi Toplami Fark
1.grup 2 18,50 2,12

Gruplararasi 208,567 3
. 2.gru 12 11,58 4,10 L

YDO arip Gruplarigi 2721,330 167 4,267 ,006* 2-4
sgrup 98 14,72 420 1450 2929,906 170
4grup 58 15,82 3,73
Lgup 2,50 70 Gruplararasi 368,156 3

Buo 29rup 12 1091 714 o bianici 6215469 167 3,297 ,022% 2-4
sgrup 98 731 615 t4pam 6583,626 170
4grup 58 5,65 5,86

p<.05*

Tablo 10’a gore;

Katilimcilarin egitim durumlari 4 farkl kategoride toplanmistir. Bunlar: 1=
ortadgretim, 2= lise, 3= ylksekokul veya universite ve 4= ylksek lisans veya
doktoradir. Ortadgretim mezunu katihmcilarin yagsam doyumu puan
ortalamalari en yuksekken (x= 18,50), lise mezunu katilimcilarin ortalamalari
en dusuk bulunmustur (x=11,58). Lise mezunu katilimcilarin umutsuzluk puan
ortalamalari en ylksekken (x= 10,91), ortabgretim mezunu katihmcilarin

ortalamalari en dusuk bulunmustur (x=,50).
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Katilimcilarin egitim durumlarina gore yasam doyumlari istatistiksel olarak
anlaml bir farkliik géstermektedir (F (3, 167)=4,267, p=.006 < .05). Anlamli fark
olusturan gruplar 2-4 (lise ve yuksek lisans veya doktora) gruplari olarak
belirlenmistir.

Katilimcilarin egitim durumlarina gére umutsuzluk duzeylerinin de istatistiksel
olarak anlamli bir farklihk gdsterdigi goértilmektedir (F (3, 167)=3,297 , p=.022 <
.05). Anlamli fark yaratan gruplar 2-4 (lise ve yuksek lisans veya doktora)

gruplari olarak belirlenmistir.

Tablo 11.

Egitim Durumuna Gére SCID-5 Puanlarinin incelenmesi
Egitim Durumu N Ort X2 Sd p
Ortadgretim 2 92,50
Lise 12 64,17

SCID. 5 \"(Uksekokul veya 99 85,63 11.800 3 008+

Universite
Yuksek lisans veya 57 89,52
Doktora

p<.05*

Tablo 11’e gore SCID- 5 dlgegi sira ortalamalari degerlerine bakildiginda,
ortadgretim mezunu katiimcilarin SCID- 5 degerlerinin diger gruplara gore
daha blyuk oldugu gértlmektedir. Sira ortalamalari arasindaki fark istatistiksel
olarak anlamhdir (p=, 008 <.05).

4.1.5. Gelir Diizeyine Gére Yasam Doyumu, Umutsuzluk ve Sosyal islev
Bozuklugu Diizeylerinin incelenmesi

Katilimcilarin gelir duzeylerine gobére yasam doyumu ve umutsuzluk
dizeylerinin incelenmesi amaciyla ANOVA Testi, anlamli farklihdin hangi
gruplardan kaynaklandigini belirlemek igin Tukey HSD testi, sosyal islevsellik
duzeylerinin incelenmesi amaciyla ise Kruskal- Wallis Testi uygulanmigtir.

Analizlerin sonucu Tablo 12 ve Tablo 13’te verilmistir.
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Tablo 12.
Gelir Diizeyine Gére YDO ve BUO Puanlarinin Incelenmesi
Gelir Varyansin  Kareler Anlamli
Ort. SS. F p
Duzeyi Kaynagi Toplami Fark
1.grup 12 11,91 3,57 Gruplarara
497,309 3 1-4,
. 2. 35 13,08 3,83 slI
ypo 9P ! Gy 2132598 167 11380 000° 2:4ve
ruplarigi
3grup 69 1460 4,05 planc 2929 906 170 3.4
4grup 54 17,08 3,45 Toplam
lgrup 12 9,08 7,64  Gruplarara
663,717 3
. 2.grup 35 9,25 6,40 sI 2-4,
BUO o 5919,909 167 6,241 ,000*
3.grup 69 7,52 6,51 Gruplarigi 3-4
6583,626 170
4grup 54 4,16 4,29 Toplam
p<.05*

Tablo 12’ye gore;

Katilimcilarin gelir dizeyleri 4 farkli kategoride toplanmistir. Bunlar: Bunlar: 1=
3000 TL ve alti, 2= 3000- 6000 TL, 3= 6000- 10000 TL ve 4= 10000 ve Uzeridir.
10000 TL ve Uzeri gelire sahip katilimcilarin yasam doyumu puan ortalamalari
en yuksekken (x=17,18), 3000 TL ve alti gelire sahip katilimcilarin ortalamalari
en dusuk bulunmustur (x= 11,91). 3000- 6000 TL gelire sahip katilmcilarin
umutsuzluk puan ortalamasi en ylksekken (x=9,25), 10000 TL ve Uzeri gelire
sahip katilimcilarin ortalamalari en disuk bulunmustur (x= 4,16).
Katilimcilarin gelir duzeyine gore yasam doyumlarinin istatistiksel olarak
anlamli bir farklilhk gosterdigi goralmektedir (F (3, 167y= 11,380 , p=.000 < .05).
Anlaml fark yaratan gruplar 1-4 (3000 TL ve alti ile 10000 TL ve Uzeri), 2-4
(3000 TL- 6000 TL ve 10000 TL ve Uzeri) ve 3-4 (6000 TL- 10000 TL ve 10000
TL ve Uzeri) gruplari olarak belirlenmistir.

Katilimcilarin gelir dlizeyine gére umutsuzluklari da istatistiksel olarak anlamli
bir farkhlik gostermektedir (F 3, 167)=6,241, p=.000 < .05). Anlamli fark yaratan
gruplar 2-4 (3000 TL- 6000 TL ve 10000 TL ve uzeri) ve 3-4 (6000 TL- 10000

TL ve 10000 TL ve Uzeri) gruplari olarak belirlenmistir.
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Tablo 13.

Gelir Diizeyine Gére SCID-5 Puanlarinin Incelenmesi
Gelir Diizeyi N Ort X2 Sd p
3000 TL ve alti 12 92,50
3000 TL-6000TL 34 82,50

SEPS 6000 TL- 10000 TL 71 84,12 2936 3 S9
10000 TL ve Gzeri 53 87,69

p<.05*

Tablo 13’e gore SCID-5 dlgegdi sira ortalamalari degerlerine bakildiginda 3000
TL ve altinda gelir dizeyine sahip katilimcilarin SCID- 5 dlgegi degerlerinin
diger gruplarin degerlerinden daha buyuk oldugu goérulmektedir. Sira
ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamaktadir (p=
,506 > .05).

4.1.6. Aktif is Degiskenine Gére Yasam Doyumu, Umutsuzluk ve Sosyal
islev Bozuklugu Diizeylerinin incelenmesi

Katilimcilarin ¢alisma durumlarina gbre yasam doyumu ve umutsuzluk
diizeylerinin incelenmesi amaciyla Bagimsiz Orneklem T- Testi, sosyal islev
bozuklugu duzeylerinin incelenmesi amaciyla ise Mann Whitney- U Testi

uygulanmigtir. Analizlerin sonucu Tablo 14 ve Tablo 15°’te verilmistir.

Tablo 14.
Aktif Iste Calisma Durumuna Gére YDO ve BUO Puanlarinin Incelenmesi
Aktif is N Ort. SS Sd t p
. Calisiyorum 93 14,88 4,22 168
YDO -,144 ,886
Calismiyorum 77 14,97 4,07 168
. Cahsiyorum 93 6,66 6,32 168
BUO -,589 557
Calismiyorum 77 7,23 6,15 168
p<.05*

Tablo 14’te gore ¢alismayan katilimcilarin yagsam doyumu puan ortalamalari
calisan katilimcilara goére daha ylksektir (x= 14,97). Yine calismayan

katilimcilarin umutsuzluk puan ortalamalarinin ¢alisan katilimcilara gére daha
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yuksek oldugu goriimektedir (x= 7,23). Ancak katilimcilarin aktif olarak bir iste
galisma durumlari yagsam doyumu ve umutsuzluk duzeylerinde istatistiksel

olarak anlaml bir fark yaratmamaktadir (p> .05).

Tablo 15.

Aktif Iste Calisma Durumuna Gére SCID- 5 Puanlarinin incelenmesi

Aktif Is N SO ST y U p

Calisiyorum 93 85,19 7922,50

SCID- 5 -,191 3551,500 ,849
Calismiyorum 77 85,88 6612,50

p<.05*

Tablo 15’te SCID- 5 dlgeginin sira ortalamalari degeri incelendiginde, emekli
olduktan sonra bir iste calismayan katilimcilarin Olgek degerinin emekli
olduktan sonra bir igte c¢alisan katiimcilardan daha buUydk oldugu
goOrulmektedir. Sira ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmamaktadir (p=,849 > .05).

4.1.7. Travma Deneyimine Gore Yagsam Doyumu, Umutsuzluk ve Sosyal
islev Bozuklugu Diizeylerinin incelenmesi

Katilimcilarin travmatik yasanti deneyimleme durumlarina gobre yasam
doyumu ve umutsuzluk diizeylerinin incelenmesi amaciyla Bagimsiz Orneklem
T- Testi, sosyal iglev bozuklugu duzeylerinin incelenmesi amaciyla ise Mann
Whitney- U Testi uygulanmistir. Analizlerin sonucu Tablo 16 ve Tablo 17°de

verilmistir

Tablo 16.

Travma Deneyimine Gére YDO ve BUO Puanlarinin incelenmesi

Travmatik

Deneyim N Ort. SS Sd t p
~ Yasadim 68 13,58 4,57 120,194
YDO -3,300 ,001*
Yasamadim 102 15,76 3,60 120,194
Yasadim 68 8,63 6,97 119,451
BUO 2,788  ,006*
Yasamadim 102 5,83 5,45 119,451

p<.05*
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Tablo 16’ya gore;

Travmatik yasanti deneyimlememis profesyonel emekli askerlerin yasam
doyumu ortalama deg@eri travmatik yasanti deneyimlemis profesyonel emekli
askerlerin ortalamasindan daha yuksektir (x= 15,76) ve ortalamalar arasindaki
fark istatistiksel olarak anlamhdir (t(120,194)= -3,300, p=.001<.05).
Travmatik yasanti deneyimlemis profesyonel emekli askerlerin umutsuzluk
ortalama degeri travmatik yasanti deneyimlememis profesyonel emekli
askerlerin ortalamasindan daha yuksektir (x=8,63) ve ortalamalar arasindaki
fark istatistiksel olarak anlamhdir (t(119,451)= 2,788, p=.006<.05).

Tablo 17.

Travma Deneyimine Gére SCID- 5 Puanlarinin incelenmesi

Travmatik
) S.0 S.T Z U p
Deneyim

Yagadim 68 76,25 5185,00

SCID- 5 -4,202  2839,000 ,000*
Yasamadim 102 91,67 9350,00

p<.05*

Tablo 17 incelendiginde SCID- 5 Olgeginin sira ortalamalari degeri
incelendiginde, travmatik deneyim yasamayan katilimcilarin 6lgek degerinin
travmatik deneyim yasayan katilimcilarin 6lgek degerinden daha buyuk oldugu
gorulmektedir. Sira ortalamalari arasindaki fark istatistiksel olarak anlamhdir
(p=.000 < .05).

4.1.8. Psikolojik Destek Alma Durumlarina Gore Yasam Doyumu,

Umutsuzluk ve Sosyal islev Bozuklugu Diizeylerinin incelenmesi

Katilimcilarin psikolojik destek alma durumlarina gbére yasam doyumu ve
umutsuzluk diizeylerinin incelenmesi amaciyla Bagimsiz Orneklem T- Testi,
sosyal iglev bozuklugu duzeylerinin incelenmesi amaciyla ise Mann Whitney-

U Testi uygulanmistir. Analizlerin sonucu Tablo 18 ve Tablo 19°da verilmigtir.
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Tablo 18.

Psikolojik Destek Alma Durumuna Gére YDO ve BUO Puanlarinin incelenmesi

Psi. Destek N Ort. SS Sd t p
. Aldim 28 11,50 4,19 168
YDO -5,125 ,000*
Almadim 142 15,59 3,80 168
. Aldim 28 12,03 7,00 34,06
BUO 4,35 ,000*
Almadim 142 591 5,57 34,06

p<.05*

Tablo 18’e gore;

Psikolojik destek almayan profesyonel emekli askerlerin yasam doyumu
ortalama degeri psikolojik destek alan profesyonel emekli askerlere gére daha
yuksektir (x= 15,59) ve ortalamalar arasindaki fark istatistiksel olarak
anlamhidir (t(168)= -5,125, p=.000<.05).

Psikolojik destek alan profesyonel emekli askerlerin umutsuzluk ortalama
degeri psikolojik destek almayan profesyonel emekli askerlere gére daha
yuksektir (x= 12,03) ve ortalamalar arasindaki fark istatistiksel olarak
anlamhdir (t(34,06)= 4,35, p=.000< .05).

Tablo 19.

Psikolojik Destek Alma Durumuna Gére SCID- 5 Puanlarinin incelenmesi

Psi. Destek N S.O0 ST Z U p

Aldim 28 71,25 1995,00

SCID-5 -3,520 1589,000 ,00*
Almadim 142 88,31 12540,00

p<.05*

Tablo 19'da SCID- 5 Olgeginin sira ortalamalari degeri incelendiginde,
psikolojik destek almayan katilimcilarin dlgek degerinin psikolojik destek alan
katilimcilarin dlgek degerinden daha buyuk oldugu gorulmektedir. Sira

ortalamalari arasindaki fark istatistiksel olarak anlamlidir (p=.000 < .05).
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4.1.9. Psikiyatrik ilag Kullanma Durumlarina Gére Yasam Doyumu,
Umutsuzluk ve Sosyal islev Bozuklugu Diizeylerinin incelenmesi

Katilimcilarin psikiyatrik ilag kullanma durumlarina gore yasam doyumu ve
umutsuzluk diizeylerinin incelenmesi amaciyla Bagimsiz Orneklem T- Testi,
sosyal islev bozuklugu duzeylerinin incelenmesi amaciyla ise Mann Whitney-

U Testi uygulanmistir. Analizlerin sonucu Tablo 20 ve Tablo 21’de verilmigtir.

Tablo 20.

Psikiyatrik llag Kullanma Durumuna Gére YDO ve BUO Puanlarinin

Incelenmesi
Psi. ilag N Ort. SS Sd t P
Kullandim 29 13,27 4,38 168

YDO -2,382 ,018*
Kullanmadim 141 15,26 4,02 168

BUO Kullandim 29 9,58 7,48 35,33 2,179 ,036*
Kullanmadim 141 6,37 5,83 35,33

p<.05*

Tablo 20’ye gore;

Psikiyatrik ila¢g kullanmayan profesyonel emekli askerlerin yagsam doyumu
ortalama degeri psikiyatrik ila¢g kullanan profesyonel emekli askerlere goére
daha yuksektir (x= 15,26) ve ortalamalar arasindaki fark istatistiksel olarak
anlamhdir (t(168)=-2,382, p=.018 <.05).

Psikiyatrik ilag kullanan profesyonel emekli askerlerin umutsuzluk ortalama
degeri psikiyatrik ilag kullanmayan profesyonel emekli askerlere gére daha
yuksektir (x= 9,58) ve ortalamalar arasindaki fark istatistiksel olarak anlamhdir
(t(35,33)= 2,179, p=.036 <.05).

Tablo 21.

Psikiyatrik lla¢ Kullanma Durumuna Gére SCID- 5 Puanlarinin incelenmesi

Psi. ilag N S.0 S. T Z U P

Kullandim 29 77,84 2257,50
SCID- 5 -1,931 1822,500 ,053

Kullanmadim 141 87,07 12277,50
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Tablo 21’de SCID- 5 dlgeginin sira ortalamalari degeri incelendiginde,
psikiyatrik ilag kullanmayan katilimcilarin olgek degerinin psikiyatrik ilag
kullanan katilimcilarin olgek degerinden daha buylk oldugu gorilmektedir.
Sira ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamaktadir
(p=,053 > .05).

4.1.10. TSK’dan Emekli Olma Siiresine Gore Yagam Doyumu, Umutsuzluk
ve Sosyal islev Bozuklugu Diizeylerinin incelenmesi

Katilimcilarin TSK'dan emekli olma slrelerine gbére yasam doyumu ve
umutsuzluk dizeylerinin incelenmesi amaciyla ANOVA Testi, sosyal islev
bozuklugu duzeylerinin incelenmesi amaciyla ise Kruskal- Wallis Testi

uygulanmigtir. Analizlerin sonucu Tablo 22 ve Tablo 23’te verilmistir.

Tablo 22.
Emekli Olma Stiresine Gére YDO ve BUO Puanlarinin incelenmesi
Emekli
Varyansin Kareler
Olma N Ort. SS. Sd F p
L Kaynagi Toplami
Siresi

l.grup 126 14,98 4,17

2grup 30 14,36 458 Gruplararasi 16,736 3
YDO Gruplarigi 2913,170 167 ,320 ,811
3.grup 11 15,81 2,78
Toplam 2929,906 170

49rup 3 14,66 3,51

lgrup 126 6,45 6,24
Gruplararasi 197,833 3
. 2.grup 30 7,70 6,07 o
BUO Gruplarigi 6385,793 167 1,725 ,164

3 11 10,27 5,53
arip Toplam 6583,626 170

4grup 3 6,66 8,96

p<.05*

Tablo 22’ye goére katilimcilarin emeklilik sireleri 4 farkli kategoride
toplanmigtir. Bunlar: 1= 1-10 yil, 2=11- 20 yil, 3= 21- 30 yil ve 4= 31- 40 yildir.
Emeklilik sureleri 21- 30 yil araliginda olan katilimcilarin yagsam doyumu
ortalama puanlari en yuksekken (x= 15,81), 11- 20 yil araliginda olanlarin en
dusuktir (x= 14,36). Emeklilik streleri 21- 30 yil araliginda olan katihmcilarin

umutsuzluk puan ortalamalari en ylksekken (x= 10,27), 1- 10 yil araliginda
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olanlarin ortalamalari en dusuktir (x= 6,45). Profesyonel emekli askerlerin
emeklilik surelerine gore yasam doyumlari ve umutsuzluk duzeyleri istatistiksel

olarak anlaml bir farkhlik gostermemektedir (p > .05).

Tablo 23.

Emekli Olma Siiresine Gére SCID-5 Puanlarinin incelenmesi
Emekli Olma N Ort X2 Sd p
Siresi
1- 10yl 126 85,75

SCID- 5 11-20yi 3 87,02 2233 3 525

21- 31 yil 10 75,50
31- 40 yil 3 92,50

Tablo 23 incelendiginde emeklilik stresi 31- 40 yil araliginda olan katilimcilarin
SCID- 5 sira ortalamalari degerinin diger gruplardan daha buyldk oldugu
gorulmektedir. Sira ortalamalar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmamaktadir (p=,525 > .05).

4.1.11. Gahgilan Kuvvete Gore Yagsam Doyumu, Umutsuzluk ve Sosyal
islev Bozuklugu Diizeylerinin incelenmesi

Katihmcilarin c¢ahigtiklari  kuvvete gore yasam doyumu ve umutsuzluk
dizeylerinin incelenmesi amaciyla ANOVA Testi, anlamli farkliigin hangi
gruplardan kaynaklandigini belirlemek icin yapilan Tukey HSD testi, sosyal
islev bozuklugu duzeylerinin incelenmesi amaciyla ise Kruskal- Wallis Testi

uygulanmigtir. Analizlerin sonucu Tablo 24 ve Tablo 25’te verilmistir.
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Tablo 24.
Calisilan Kuvvete Gére YDO ve BUO Puanlarinin incelenmesi
Caligilan Varyansin Kareler Anlamli
N Ort. SS. Sd F p
Kuvvet Kaynagi Toplami Fark

1.grup 134 15,69 3,80
2.grup 4 1350 101 Gruplararasi 514,079 3

YDO Gruplarici 2415,828 167 11,846 ,000* 1-4

3.grup 4 17,50 3,00
Toplam 2929,906 170
4.grup 28 11,07 3,91

1.grup 134 598 5,68
~ 2.grup 4 850 7.04 Gruplararasi 967,994 3
BUO Gruplarigi 5615,631 167 9,596 ,000* 1-4

3.grup 4 1,25 1,25
Toplam 6583,626 170
4.grup 28 12,00 6,54

p<.05*

Tablo 24’e gore;

Katilimcilarin calistiklari kuvvet 4 farkli kategoride toplanmistir. Bunlar: 1=
Kara Kuvvetleri, 2= Hava Kuvvetleri, 3= Deniz Kuvvetleri ve 4= Jandarmadir.
Deniz Kuvvetler’nden emekli olan katilimcilarin yasam doyumu puan
ortalamalari en yuksekken (x= 17,50), Jandarma’dan emekli katihmcilarin
ortalamalari en dusuk bulunmustur (Xx= 11,07). Jandarma’dan emekKli
katilimcilarin umutsuzluk puan ortalamalari en yuksekken (x= 12,00), Deniz
Kuvvetlerinden emekli katilimcilarin ortalamalari en distk bulunmustur (x=
1,25).

Katilimcilarin gahstiklar kuvvete goére yasam doyumu duzeyleri istatistiksel
olarak anlamli bir farklihk gdstermektedir (F,167)= 11,846, p= .000 < .05).
Anlamli fark yaratan gruplar 1-4 (Kara Kuvvetleri ve Jandarma) gruplari olarak
bulunmustur.

Katilimcilarin galistiklar kuvvete goére umutsuzluk dizeyleri de istatistiksel
olarak anlamh bir farkhlik gostermektedir (F@,167)= 9,596, p= .000 < .05).
Anlaml fark yaratan gruplar 1-4 (Kara Kuvvetleri ve Jandarma) gruplari olarak

bulunmustur.
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Tablo 25.

Calisilan Kuvvete Gére SCID-5 Puanlarinin Incelenmesi
Calisilan Kuvvet N Ort X2 Sd p
Kara Kuvvetleri 134 88,06
Hava Kuvvetleri 4 92,50

SCID5 peniz Kuwetleri 4 o250 0% 3 10057

Jandarma 28 71,28

p<.05*

Tablo 25 incelendiginde Hava Kuvvetleri ve Deniz Kuvvetleri'nden emekli olan
katilimcilarin SCID- 5 sira ortalamalari de@erlerinin diger gruplara gére daha
blylk oldugu gorilmektedir. Sira ortalamalari arasindaki fark istatistiksel
olarak anlamhdir (p=,005 < .05).

4.2. Travma Opykiisiine Sahip Olan ve Olmayan Katihmcilarin Yasam
Doyumu, Umutsuzluk ve Sosyal islev Bozuklugu Diizeylerinin
incelenmesine Yénelik Bulgular

Travmatik olay deneyimlemis ve travmatik olay deneyimlememis katilmcilarin
yasam doyumu, umutsuzluk ve sosyal islevsellik dizeyleri arasindaki iligkiyi
incelemek amaciyla Pearson- Spearman Korelasyon Analizi uygulanmistir.

Arastirma sonuglari Tablo 26’da verilmistir.

Tablo 26.
Travmatik Olay Deneyimlemis ve Deneyimlememis Katilimcilarin YDO, BUO

ve SCID-5 Puanlari Arasindaki lliskinin Incelenmesi

YDO BUO SCID- 5
N r -,621** ,241%*
YDO
p ,000 ,002
N -,320%*
BUO
,000
SCID-5

N= 170, p<.05*, p<.01**
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Tablo 26, yasam doyumu ile umutsuzluk arasinda istatistiksel olarak anlaml
negatif yonlid orta kuvvetli bir iliski oldugunu (r=-,621 ; p< ,01) ortaya
koymaktadir. Profesyonel emekli askerlerin yasam doyumu duzeyleri arttikga
umutsuzluklarinin dustugu soylenebilir.

Yasam doyumu ile sosyal islevsellik dlizeyi arasinda istatistiksel olarak anlamli
pozitif ydonde orta kuvvetli bir iliski bulunmustur (r=,241; p<.01). Profesyonel
emekli askerlerin yasam doyumu duzeyleri arttikga sosyal iglevsellik
diuzeylerinin de yukseldigi sdylenebilir.

Umutsuzluk ile sosyal islevsellik arasinda istatistiksel olarak anlamli negatif
yonde orta kuvvetli bir iligki bulunmustur (r=-,320; p<.01). Profesyonel emekli
askerlerin umutsuzluk duzeyleri arttikga sosyal islevsellik dizeylerinin dustugu

sdylenebilir.
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5. BOLUM
TARTISMA

Bu calismanin temel amaci, travma Oykusune sahip olan- olmayan
profesyonel emekli askerlerin yasam doyumu, umutsuzluk ve sosyal islev
bozuklugu dizeylerinin belirlenmesi, Kisisel Bilgi Formunda yer alan sorulara
gore incelenmesi ve katilimcilarin yagsam doyumu, umutsuzluk ve sosyal islev
bozuklugu duzeyleri arasindaki iligkilerin saptanmasidir. Bu amag
dogrultusunda bu bdlimde, arastirma kapsaminda elde edilen sonuglar
literatlirdeki diger calismalarin bulgulariyla karsilastirilarak incelenmekte ve
bolumler arastirmanin  bulgular kisminda yer alan bagliklara gore
duzenlenmektedir. Literatirde profesyonel emekli askerlerle yapilan
calismalarla beraber sosyal iglev bozuklugunu temel alan arastirmalar da
sinirh - oldugundan, tartisma kisminda farkh Orneklemlere odaklanan

calismalara da yer verilmektedir.

5.1. Katilmcilarin Yasglarina Gore Yagsam Doyumu, Umutsuzluk ve Sosyal
islev Bozuklugu Diizeylerinin incelenmesine Yoénelik Bulgularin
Tartisiimasi

Calisma sonucunda profesyonel emekli askerlerin yaslarina gore yasam
doyumu duzeylerinin istatistiksel olarak anlamh bir farklihk olusturdugu
gorulmektedir. Yaslari 50- 59 araliginda olan profesyonel emekli askerlerde
yasam doyumu duzeyi en yuksekken, 25- 39 araliginda olanlarda en dusuk
bulunmustur. Unal vd. (2001) tarafindan hekimlerle yapilan bir galismada da
yas arttikgca yasam doyumunun arttiyi sonucuna ulasiimistir. Benzer olarak
Artemel (2019) tarafindan emekli astsubaylarla yapilan bir ¢galismada yasi
daha fazla olan emekli astsubaylarin yasam doyumlarinin daha gencg olanlara
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gbre yuksek oldugu bulunmustur. Arastirma sonuglarinin yapilan g¢alisma
bulgulariyla uyumlu oldugu sdylenebilmektedir.

Calisma sonucunda profesyonel emekli askerlerin yaslarina gére umutsuzluk
duzeylerinin de istatistiksel olarak farkllastigr gorulmektedir. Yaslari 60- 76
araliginda olan katilimcilarin umutsuzluk ortalamalari en yuksekken, 50- 59
araliginda olanlarin en dustk bulunmustur. Bu arastirmadan farkl olarak
Kuraner’in (2004) emekli askerlerle yaptigi ¢calismasinda yas ile umutsuzluk
arasinda istatistiksel olarak anlaml bir farklilik bulunmamistir. Ancak TulUktas
vd. (2019) emekli bireylerle yaptiklari bir ¢alismada umutsuzluk dizeyinin
yasla birlikte arttigina yonelik bulgulara ulasiimistir. Bu g¢alismada her yas
grubunun esit sayida katilimcidan olusmamasinin dlgek puan ortalamalarinda
farkhlik yaratmis olabilecedi dusunulmektedir.

Calisma sonucunda elde edilen bir diger bulgu, profesyonel emekli askerlerin
yaglarina gore sosyal islev bozuklugu duzeylerinin de istatistiksel olarak
anlamli bir farkhlik yaratmasidir. 60- 76 yas araligindaki profesyonel emekli
askerlerin sosyal islev bozuklugu puanlarinin 25-39 yas araligindakilere gore
istatistiksel olarak anlamli sekilde ylksek oldugu goérilmektedir. Arastirma
sonucundan farkli olarak Erol vd.’nin (2009) sizofreni tanisi almis hastalarla
yaptiklari galismalarinda, yas ve sosyal islevsellik dizeyi arasinda istatistiksel
olarak anlamh bir farklihga ulasilmamistir. Bozan (2019) tarafindan
icsellestiriimis damgalanma ve sosyal iglevsellik durumlarinin incelendigi
calismada da yas ile sosyal iglevsellik dizeyi arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir farkhliga rastlanmamistir. Bu ¢alismanin érneklemini gorevlerini
gergeklestirebilmek ugruna zor kosullara maruz kalan profesyonel emekli
askerlerin olusturdugu g6z onune alindiginda, yasa bagli olarak degisen
deneyimlerin katihmcilarin sosyal islevsellik duzeyini etkilemis olabilecegi

dusunulmektedir.

5.2. Katihmcilarin Cinsiyet Degiskenine Goére Yasam Doyumu,
Umutsuzluk ve Sosyal islev Bozuklugu Diizeylerinin incelenmesine
Yonelik Bulgularin Tartigiimasi

Calisma sonucunda profesyonel emekli askerlerin cinsiyetlerine gére yasam
doyumu, umutsuzluk ve sosyal iglev bozuklugu seviyelerinin istatistiksel olarak

anlamli  dizeyde farklilasmadigi  bulgusuna ulasilmigtir.  Literatar
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incelendiginde askerlerle yapilan galismalara sayica az olmalari sebebiyle
kadin profesyonel askerlerin dahil edilmedigi goriimektedir. Bu sebeple
orneklemi farkli meslek gruplarindan olugsan arastirmalara yer verilmigtir.
Arastirma sonucunu destekler nitelikte Avsaroglu vd. (2005) tarafindan
ogretmenlerle yapilan bir ¢calismada, katilimcilarin cinsiyetlerine gére yasam
doyumu puan ortalamalarinda istatistiksel olarak anlamli diizeyde bir farkhliga
rastlanmamistir. Tercanh ve Demir (2012)'in yaruttugu bir galigmada cinsiyet
umutsuzluk Uzerinde etkili olmayan bir degisken olarak bulunmustur. Yine
Taluktas vd. (2019) tarafindan emekli bireylerle yapilan ¢alismada, cinsiyete
g6re umutsuzluk puan ortalamalarinda istatistiksel olarak anlamh bir farklilik
gérilmemigstir. Kaya ve Oz (2019) tarafindan sizofreni tanili hastalarla yapilan
bir baska galismada da cinsiyetin sosyal iglevsellik dlzeyi Uzerinde istatistiksel
olarak anlamli bir fark yaratmadigi ortaya konmustur.

Calismada cinsiyetle ilgili elde edilen bu bulgularin aksini destekleyen
arastirmalar da vardir. Erding (2018) evli giftlerle yuruttigu ¢alisma sonucunda
yasam doyumu duzeyinin erkeklerde kadinlara goére daha yuksek oldugu
bulgusuna ulagsmistir. Umutsuzluk ile ilgili literatar incelendiginde de benzer
sonugclara ulasiimistir. Egelioglu Cetisli vd. (2018) infertil ciftlerle yaptiklari
calismada kadinlarin erkeklere gore daha umutsuz olduklari sonucuna
ulagmiglardir. Bu arastirmada orneklemin ¢ogunlugunun cinsiyetinin erkek
olmasinin, verilerin  cinsiyet bazinda dagilimini  etkileyebilecegi

dusundlmektedir.

5.3. Katilimcilarin Medeni Durumlarina Gére Yagam Doyumu, Umutsuzluk
ve Sosyal islev Bozuklugu Diizeylerinin incelenmesine Yoénelik
Bulgularin Tartigiimasi

Calisma sonucunda profesyonel emekli askerlerin medeni durumlarina gore
yasam doyumu, umutsuzluk ve sosyal islev bozuklugu seviyelerinin
istatistiksel olarak anlamli diizeyde farklilik yaratmadigi gortlmektedir.
Literatur incelendiginde medeni durumun yagsam doyumu uzerinde etkisi olup
olmadigina dair farkli ¢galismalar bulundugu goériimustir. Arastirma sonucunu
destekleyen calismalar oldugu gibi (Artemel, 2019; Altiparmak, 2009), bu
sonugctan farkli olarak evli bireylerde yasam doyumunun daha ylksek oldugu

sonucuna ulasan calismalar da mevcuttur (Unal, 2001; Yilmaz ve Aslan,
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2013). Kirci Cevik ve Korkmaz (2014) tarafindan yapilan bir baska ¢alismada
ise bekar olmanin yasam doyumunu arttirdigr bulgusuna ulasiimigtir.
Umutsuzluk ve sosyal islevsellik duzeyi ile ilgili literatir incelendiginde ise
bireyin medeni durumunun umutsuzluk duzeyinde (Tercanh ve Demir, 2012)
ve sosyal islevselliginde (Usall & dig., 2002) farklilik olusturmadigi géraimustar
ve bu bulgular arastirma sonucunu desteklemektedir.

Emekli profesyonel askerlerin medeni durumlarinin yasam doyumu,
umutsuzluk ve sosyal islevselliklerinde farklilik yaratmamasinda, evli olsalar
da goérevleri sirasinda aileleriyle gorusme imkani bulamamalarinin etkili

olabilecegdi sdylenebilmektedir.

5.4. Katilimcilarin Egitim Durumlarina Gore Yagsam Doyumu, Umutsuzluk
ve Sosyal islev Bozuklugu Diizeylerinin incelenmesine Ydnelik
Bulgularin Tartigiimasi

Calismada yuksek lisans veya doktora mezunu profesyonel emekli askerlerin
yasam doyumu puan ortalamalari lise mezunu profesyonel emekli askerlerin
puan ortalamalarindan istatistiksel olarak anlamli sekilde yuksek bulunmustur.
Egitim dlUzeyinin artmasiyla kazancin ve refah seviyesinin arttig
digunuldugunde, kisinin yasamindan aldigi doyumunun da artacagi
sOylenebilir. Yine literatirde egitim durumunun yasam doyumu Uzerinde
istatistiksel olarak anlamli fark yarattigi (Deniz ve Yilmaz, 2006; Melin, 2003)
bulgusunu destekleyen calismalar bulunmaktadir. Ancak egitim duzeyinin
yasam doyumuyla iligkisi olmadidi sonucunu ortaya koyan calismalar da
mevcuttur (Artemel, 2019; Yiimaz ve Altinok, 2009).

Calismadaki umutsuzluk puan ortalamalarina bakildiginda ise, yasam
doyumunun aksine, lise mezunu profesyonel emekli askerlerin umutsuzluk
puan ortalamalarinin yiksek lisans veya doktora mezunu profesyonel emekli
askerlerin ortalamalarindan istatistiksel olarak anlamli sekilde ytksek oldugu
gorulmustur. Arastirmadaki bu bulguyu destekleyici nitelikte bir ¢alismada
(Kuraner, 2004), lise mezunu emekli askerlerin umutsuzluk duazeyleri
universite mezunu emekli askerlere gére daha yuksek bulunmustur.
Katihmcilarin egitim durumlarinin sosyal islevsellik duzeylerini farkhlastirmasi

arastirma sonucunda elde edilen bir diger bulgudur. Literatur incelendiginde
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sosyal iglevsellik konusunda arastirma bulgularini destekleyen caligsmalarin

bulundugu gérulmustar (Kaya, 2013; Erol vd., 2009).

5.5. Katilimcilarin Gelir Diizeylerine Gore Yagsam Doyumu, Umutsuzluk ve
Sosyal islev Bozuklugu Diizeylerinin incelenmesine Yonelik Bulgularin
Tartisiimasi

10000 TL ve Uzeri gelire sahip katilimcilarin yagsam puan ortalamalarinin diger
gelir duzeylerine sahip gruplara goére yuksek oldugu ve diger gruplarla
istatistiksel olarak anlamli bir fark yarattigi bulgusuna ulasiimistir. Benzer
olarak Akandere vd. (2009) gelir dizeyinin ylksek olmasinin yasam
doyumunun artmasinda o©Onemli bir etken olduguna dair c¢alismasi
bulunmaktadir. Bireylerin maasglarini tatmin edici bulmalar is doyumlarini
arttirici bir etkiye sahiptir (Atakh vd., 2004). Buna ek olarak is doyumu ile
yasam doyumu arasinda pozitif yonde guclu bir iliski vardir (Eren, 2008). Bu
bilgiler arastirma bulgulariyla birlestirildiginde, gelir dizeyinin artmasinin alim
glcu, refah seviyesi ve is doyumunu arttirdidi, buna paralel olarak da yagsam
doyumunun yukseldigi sdylenebilir.

10000 TL ve Uzeri gelire sahip olan profesyonel emekli askerlerin umutsuzluk
puan ortalamalarinin 3000 TL- 6000 TL ve 6000 TL- 10000 TL gelire sahip
profesyonel emekli askerlerin puan ortalamalarindan istatistiksel olarak
anlaml derecede dusuk oldugu gorulmektedir. Yapilan calismalar emekli
askerlerin sahip oldugu gelir duzeyi arttikgca umutsuzluk duzeylerinin azaldigi
sonucumuzu destekler niteliktedir (Kuraner, 2004; Kugukoglu Yalgin ve
Ozmen, 2019).

Sosyal islevsellikte bozulma dizeyine bakildiginda, 3000 TL ve altinda gelire
sahip profesyonel emekli askerlerin SCID-5 ortalamalarinin diger gruplara
gbre daha yuksek oldugu gorulmekte, ancak istatistiksel olarak anlamli bir
farka ulasilamamaktadir. Bu bulgudan farkl olarak Baysan Arabaci vd. (2015)
adli psikiyatri hastalariyla yaptiklari c¢alismada, gelir duzeyinin sosyal
islevsellik puan ortalamalarini etkiledigi sonucuna ulagmalari gosterilebilir.
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5.6. Katihmcilarin Aktif is Degiskenine Gére Yasam Doyumu,
Umutsuzluk ve Sosyal islev Bozuklugu Diizeylerinin incelenmesine
Yonelik Bulgularin Tartigiimasi

Emekli olduktan sonra aktif olarak bir iste galisan profesyonel emekli askerlerin
yasam doyumlari ¢alismayanlara gére daha yuksekken, g¢alismada iki grup
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi gérilmektedir. Elde edilen
bulgularla uyumlu olarak emekli astsubaylarla yapilan galismada da (Artemel,
2019) aktif iste galisma durumu ile yasam tatmini arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir iliski bulmamistir. Arastirma sonucuna karsit olarak ise hekimlerle
yapilan calisma (Unal vd., 2001) ve calisma hayatiyla yasam doyumu iligkisini
inceleyen teorik ¢alisma (Keser, 2005) 6rnek verilebilir.

Aktif bir iste calismayan emekli askerlerin umutsuzluk puan ortalamalari daha
yuksekken, aktif bir iste calisma ya da g¢alismama durumunun umutsuzluk
Uzerinde anlamli bir fark yaratmadidi sonucu elde edilmigtir. Literattiirde emekli
askeri personellerle yapilan bazi ¢alismalarin sonuglari bu bulguyu destekler
niteliktedir (Kuraner, 2004; Kigukoglu Yalgin, 2017).

Emekli askerlerin net maaslarinin olmasinin ekonomik anlamda bir givence
sagladigi dusunulduagunde, kiginin emekli olduktan sonra bagka bir iste
¢alismasinin yasam doyumu ve umutsuzluk duzeyini etkilemedigi sonucu
desteklenebilir.

Katilimcilardan aktif olarak bir iste g¢alismayanlarin sosyal islev bozuklugu
ortalamalari g¢alisanlara gore daha ylksek oldugu goérilmektedir. Aktif olarak
bir iste calismanin sosyal islevselligi arttirdigi disunulse de c¢alismada
istatistiksel olarak anlamli bir fark gérilmemistir. Bu sonugtan farkli olarak, bir
iste calismanin sosyal iglevsellik duzeyini olumlu etkiledigini savunan
calismalar bulunmaktadir (Erol vd., 2009; Lokman, 2017).

5.7. Katilimcilarin Travma Deneyimine Gore Yasam Doyumu, Umutsuzluk
ve Sosyal islev Bozuklugu Diizeylerinin incelenmesine Yonelik
Bulgularin Tartigiimasi

Bu calismada travmatik olay deneyimlemis katihmcilar ile travmatik olay
deneyimlememig katilimcilarin yasam doyumu, umutsuzluk ve sosyal iglev
bozuklugu puanlari arasinda istatistiksel olarak anlamh bir fark oldugu
gorulmektedir. Travmatik olay deneyimlemis profesyonel emekli askerlerin
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umutsuzluk puan ortalamalari en yuksekken, travmatik olay deneyimlememis
profesyonel emekli askerlerin yasam doyumu ve sosyal islev bozuklugu puan
ortalamalari en yuksektir. Sonuca paralel olarak travma deneyiminin yagsam
doyumunu etkiledigini (Karatzias vd., 2013; Bilen, 2017) ortaya koyan
arastirmalar mevcuttur. Profesyonel askerlerin ¢catisma, patlama, savas, kayip
gibi zorlu yasantilara maruz kaldiklari bilinmektedir. Tum bunlarin travmatik
deneyimler gelistirme riskini arttirdig1 ve askerlerin hayata daha pozitif agidan
bakip zevk almalarini zorlastirdigi disunuldiginde, emekli olana kadar gecen
surede birgcok mesleki deneyim biriktiren askerlerin yasam doyumlarinin
dismesinin olasi oldugu savunulabilir. Bahsedildigi gibi travmatik yasantilar
deneyimlemis olmanin, profesyonel askerlerin iyilik hallerinden yoksun
kalmalarina ve gelecege yonelik beklentilerinin korelip umutsuzluga yol
agmasina neden oldugu dustntlmastir. Hem bu arastirmanin sonuglari hem
de literatir gozden gegirildiginde umutsuzluk puan ortalamalariyla ilgili elde
edilen bulgulari destekleyen calismalar (Ehtiyar ve Ungiiren, 2009; Kardas ve
Tanhan, 2013) oldugu gorulmustar.

Calismada elde edilen bir diger bulgu travmatik yasanti deneyimlememis
katihmcilarin  sosyal islev bozuklugu puan ortalamalarinin travma
deneyimleyenlere gore daha yuksek c¢ikmistir. Bu beklenilmedik bir sonug¢
olmustur, ¢cunku kigside korku uyandiran, travma yaratan olaylarin psikolojik
saglikta bazi problemlere yol acgtigi bilinmektedir. Travmatik deneyimler
yasayan bireylerin gogunda psikolojik hastaliklarin arttigi ve dolayisiyla sosyal

islevlerinde aksakliklar yasadiklari gérulmektedir (Kilig ve Ulug, 2018).

5.8. Katilimcilarin Psikolojik Destek Alma ve Psikiyatrik ilag Kullanma
Durumlarina Goére Yasam Doyumu, Umutsuzluk ve Sosyal islev
Bozuklugu Diizeylerinin incelenmesine Yonelik Bulgular

Aragtirmada, profesyonel emekli askerlerden psikolojik destek almayanlarin
psikolojik destek alanlara gore daha yuksek yasam doyumu ve sosyal islev
bozuklugu puan ortalamalarina sahip oldugu gorulmektedir. Ayni sekilde
psikiyatrik ila¢ kullanmayan katilimcilarin yasam doyumu puan ortalamalari
istatistiksel olarak anlamh  sekilde yuksek bulunmustur. Literatlr

incelendiginde galisma sonucundan farkl bir bulguya ulasan Karatzias vd.
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(2013) psikiyatrik ilag¢ kullanimiyla yasam doyumu arasinda anlamh bir farklilik
olmadigini ortaya koymustur.

Psikolojik destek almanin ve psikiyatrik ilag kullanmanin katilimcilarin
umutsuzluk puan ortalamalarini yukselttigi gorulmektedir. Bu sonucun aksine,
psikolojik destek almanin emekli askerlerde umutsuzluk dizeyine etki
etmediginin (Kuraner, 2004) goéruldagu calismalar da vardir.

Askerler, psikolojik ve bedensel herhangi bir eksiklik gosterdiklerinde
elenecekleri, her durumda gugclu olmalari gerektigini disundukleri bir ortamda
yetistiriimektedir. Bu sebeple kaygi duyduklari durumlari paylasmak ve destek
almak yerine, bu duygularinin fark edilmemesi icin ¢aba harcarlar (Cetinglic
ve Buyukgakir, 1994; akt. Artemel, 2019). Etiketlenme ve damgalanma
korkusu, meslekte yetersizlik hissine kapilma gibi nedenlerden 6tlra ihtiyag
duyduklarinda bile psikolojik destek almaktan ¢ekinebilirler. Tum bunlar goz
onune alindiginda, profesyonel emekli askerlerin gorevleri stiresince psikolojik
destek almaktan uzak durduklari ve kendilerini destek almamanin dogru
oldugu sekilde motive ettikleri dusundlebilir. Destek alan ve ilag kullanan
katihmcilarin asagilanmaktan korkmalari yagsam doyumlari puanlarinin daguk,

umutsuzluk puanlarinin yuksek ¢ikmasina sebep olmus olabilir.

5.9. Katilimcilarin TSK’dan Emekli Olma Siresine Gore Yagsam Doyumu,
Umutsuzluk ve Sosyal islev Bozuklugu Diizeylerinin incelenmesine
Yonelik Bulgularin Tartigiimasi

Katilimcilarin emeklilik surelerinin yasam doyumu, umutsuzluk ve sosyal iglev
bozuklugu puan ortalamalarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark yaratmadigi
goOrulmektedir. Literatlirde bu bulguyu destekleyen calismalar bulundugu gibi
(Kuraner, 2004) elde edilen bulgularla zit arastirmalar da bulunmaktadir.
Kiglkoglu Yalgin ve Ozmen (2019), emekli astsubaylarla yaptiklari
calismalarinda katilimcilarin umutsuzluk puan ortalamalarinin emekli olma
suresine gore farkhlastigini ortaya koymuslardir. Yine Tercanli ve Demir
(2012) emeklilik stresine gére umutsuzluk dizeyinin de farklilastigini ortaya
koymuslardir.

Emekli olmanin kisisel ve sosyal hayata uyum saglamada birgok problem
yarattigi bilinmektedir. Ozellikle askeriyeden emekli olan bireyler, sivil hayata
ve iginde bulunduklari yeni sartlara uyum saglamakta zorlanabilmektedir. Tum
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bunlar dusunulduginde emeklilik suresinin yasam doyumu, umutsuzluk ve
sosyal islevsellik duzeylerini etkileyecegi dusunulmustur ve arastirma sonucu

beklenmedik bulunmustur.

5.10. Katilimcilarin Calistiklari Kuvvete Goére Yasam Doyumu,
Umutsuzluk ve Sosyal islev Bozuklugu Diizeylerinin incelenmesine
Yonelik Bulgularin Tartigiimasi

Arastirma sonucunda Kara Kuvvetlerinden emekli olan katilimcilarin yasam
doyumlarinin Jandarmadan emekli olan profesyonel askerlerin yasam doyumu
puan ortalamalarina gore istatistiksel olarak anlamli sekilde yUksek oldugu
gorulmektedir.  Umutsuzluk puan ortalamalarina bakildiginda ise
Jandarmadan emekli profesyonel emekli askerlerin puanlari Kara
Kuvvetlerinden emekli katihmcilara goére istatistiksel olarak daha ytksek
oldugu gorilmektedir. Calisilan kuvvet sosyal islev bozuklugu dizeyinde de
istatistiksel olarak anlamli bir fark yaratmaktadir. Literatlr incelendiginde bu
bulguyla 6rtismeyen calismalar oldugu goérulmektedir. Emekli astsubaylarla
(Artemel, 2019) ve askeri okul o&grencileriyle (Kaya, 2006) vyapilan
calismalarda bagl olunan kuvvetin yasam doyumu dizeyini istatistiksel olarak
farklilagstirmadigi ortaya konmaktadir.

Calisma sartlarinin, is ortaminin ve igle ilgili tatminin yasam doyumunu
etkiledigi bilinmektedir. Kiginin is yasamiyla ilgili olumlu algisi, yasamindan da
ayni orantida doyum almasini saglamaktadir (Tumkaya vd., 2008). Arastirma
sonucuna gore TSK bunyesindeki farkh kuvvetlerde calisan ve dolayisiyla
birbirinden farkl zorluklarla bas edip farkli travmalar deneyimleyen profesyonel
askerlerin, yasamdan aldiklari tatmin, gelecekle ilgili beklenti ve sosyal

hayattaki uyumlarinin farkh olacagi distintlmektedir.

5.11. Katihmcilarin Yasam Doyumu, Umutsuzluk ve Sosyal islev
Bozuklugu Diizeylerinin incelenmesine Yonelik Bulgularin Tartigiimasi

Calismada ele alinan degiskenler arasindaki iliski incelendiginde, elde edilen
bulgular profesyonel emekli askerlerde yasam doyumu ve sosyal islevsellik
arasinda pozitif yonde, umutsuzluk ve sosyal iglevsellik ile umutsuzluk ve
yasam doyumu arasinda ise negatif yonde istatistiksel olarak anlaml bir iligki

oldugunu gostermektedir.



60

Literatirde yasam doyumu ve umutsuzluk arasinda negatif yénde anlamli bir
iliski oldugunu ortaya koyan, zihinsel ve fiziksel engelli ¢ocuga sahip
ebeveynlerle (Akandere vd., 2009), 6gretmen adaylariyla (Celik vd., 2017),
emekli astsubaylarla (Kugukoglu Yalgin, 2019), malul gaz ilerle (Karatas vd.,
2019) ve huzurevinde yasayan yaglilarla (Ercan Sahin ve Uzar Ozgetin, 2020)
yapilan galismalarin arastirmamizla benzer bulgular bildirdigi gorulmektedir.

Sosyal iglevsellik ve umutsuzluk ile ilgili elde edilen sonu¢ da literaturde
desteklenmektedir. Akkoyun (2016) intihar, kaygi, umutsuzluk ve psikososyal
islevselligi inceledigi caligmasinda umutsuzlugun psikososyal islevselligi

negatif yonde etkiledigi sonucuna ulasmistir.
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6. BOLUM
SONUG VE ONERILER

Bu bolumde arastirmanin amag¢ ve alt amaclari dogrultusunda ulasilan
sonuglara ve bu sonuglardan yola c¢ikarak geligtirilen Onerilere yer

verilmektedir.

6.1. Sonug

Calisma travmatik deneyim sahibi olan ve travmatik deneyim sahibi olmayan
profesyonel emekli askerlerin galigmada yer alan degigkenlere gore yasam
doyumu, umutsuzluk ve sosyal igslev bozuklugu seviyelerinin ve yasam
doyumu, umutsuzluk ve sosyal islev bozuklugu arasindaki iligkinin incelenmesi
amaciyla yapilmistir. Arastirma kapsaminda elde edilen sonuglar asagida
verilmistir:

Yasa gore yasam doyumu, umutsuzluk ve sosyal islev bozuklugu duzeyleri
istatistiksel olarak anlamli bir farklihk gostermektedir. 50- 59 yas araligindaki
katihmcilarin yasam doyumu duzeyleri, 60- 76 yas araligindaki katilimcilarin
umutsuzluk dizeyleri ve yine 60- 76 yas araligindaki katilimcilarin sosyal islev
bozuklugu dizeyi istatistiksel olarak anlamli dlgtide yluksek ¢ikmigtir.

Egitim dlzeyine gore yasam doyumu, umutsuzluk ve sosyal islev bozuklugu
seviyelerinin istatistiksel olarak anlamh bir farkhlik gdsterdigi bulunmustur.
Yuksek Lisans veya Doktora mezunu katilimcilarin yasam doyumlari ile lise
mezunu katilimcilarin  umutsuzluk duzeyleri istatistiksel olarak anlamli
derecede yuksek ¢ikmistir.

Gelir duzeyinin yasam doyumu ve umutsuzluk Uzerinde istatistiksel olarak
anlamli bir fark yaratirken, sosyal islev bozuklugu dizeyinde bir fark
yaratmadigi bulunmustur. 10000 TL ve Uzeri gelire sahip olan katilimcilarin
yasam doyumlari, 3000 TL- 6000 TL ve 6000 T- 10000 TL gelire sahip
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katihmcilarin umutsuzluk duzeyleri istatistiksel olarak anlamli duzeyde yuksek
cikmistir.

Travmatik deneyimin yasam doyumu, umutsuzluk ve sosyal islev bozuklugu
dizeyini istatistiksel olarak anlamli derecede farklilagtirdigi bulgusuna
ulasiimigtir. Travmatik deneyime sahip olmayan katilimcilarin yagam doyumu
ve sosyal islev bozuklugu duzeyleri, travmatik deneyime sahip katilimcilarin
umutsuzluk duzeyleri istatistiksel olarak anlamli derecede yuksek
bulunmustur.

Psikolojik destek alma durumunun da yasam doyumu, umutsuzluk ve sosyal
islev bozuklugu duzeyinde istatistiksel olarak anlamh derecede fark
olusturdugu goérulmastir. Psikolojik destek almayan katilimcilarin yasam
doyumu ve sosyal islev bozuklugu duzeyleri yuksekken, psikolojik destek alan
katihmcilarin  umutsuzluk duzeyleri yuksek bulunmustur. Psikiyatrik ilag
kullanmanin da yagsam doyumu ve umutsuzluk duzeylerinde istatistiksel olarak
farklilk olusturdugu, sosyal iglev bozuklugu duzeyinde ise bir farklilik
olusturmadigi goéraimustar.

Calisilan ve emekli olunan kuvvetin yasam doyumu, umutsuzluk ve sosyal
islev bozuklugu dizeyini istatistiksel olarak anlamli derecede farklilastirdigi
elde edilen bir diger sonuctur. Kara Kuvvetlerinden emekli olan katilimcilarin
yasam doyumlari ve Jandarmadan emekli olan katimcilarin umutsuzluklari
istatistiksel olarak anlamli derecede yuksektir.

Cinsiyet, medeni durum, aktif olarak bir iste ¢alisma, emekli olma stiresine
goOre ise yasam doyumu, umutsuzluk ve sosyal islev bozuklugu dizeyleri
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farkhliga ulagilmamistir.

Arastirmada kullanilan degiskenler arasindaki iligkiye bakildiginda, travmatik
Oyklye sahip olan ve olmayan profesyonel emekli askerlerde yasam doyumu
ve sosyal islevsellik arasinda pozitif ydonde, yasam doyumu ve umutsuzluk ile
umutsuzluk ve sosyal islevsellik arasinda ise negatif yonde istatistiksel olarak

anlamli bir iligki bulunmustur.
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6.2. Oneriler

6.2.1 Arastirmacilara Yonelik Oneriler

Literatlrde Turk Silahli Kuvvetleri personeliyle yapilan galismalar ¢ok sinirlidir.
Bundan sonraki ¢aligmalar, TSK mensubu personelin olusturdugu daha buyuk
bir ornekleme ulagilabilir ve bulgularin genelligini arttirabilir.

Bu arastirmada kadin profesyonel asker sayisi erkek profesyonel askerlere
gore kisithdir. Sonraki ¢aligmalar icin daha fazla kadin profesyonel askere
ulasilabilir, bdylece bulgularin cinsiyet tUzerindeki dagilimi daha saglikl olabilir.
Tark Silahh  Kuvvetleri ile ilgili eski arastirmalar askeri hastanelere
basvurularak yapilmaktaydi ve bu sayede orneklem arastirma kapsaminda
hedeflenen blyuklige ulasabilmekteydi. Ancak ginimuzde askeri hastaneler
kapatildigindan, arastirmacilar icin verilere ulasma zorlugu dogmaktadir. Bu
sebeple literatlre Turk Silahli Kuvvetleri ile ilgili calismalariyla katki saglamak
isteyen aragtirmacilar verilere ulagabilmek igin daha kuguk orneklemler iceren

askeri birliklere bagvurmahdir.

6.2.2 Klinisyenlere Yénelik Oneriler

6.2.2.1 Tedaviye Yonelik Oneriler

Gorev esnasinda travmaya maruz kalan ya da bir yakininin yasadigi travmatik
olaya sahit olan personelin, uzmanlar tarafindan desteklenen bir
rehabilitasyondan ge¢gcmesi hem toplumun hem de kendisi ve ailesinin saghgi
agisindan faydali olacaktir. Yine psikolojik yardim alma noktasinda personelin
tedavi surecinin devamliigini saglamak adina, uzmanlar tarafindan
destekleyici metotlar konabilir ve personelin kendini yalniz hissetmemesi adina
grupla psikolojik danisma uygulamalari yapilabilir. Personele periyodik olarak
yapilan saglik muayenelerinde psikiyatristlerce sorulan “Herhangi bir
problemin var mi?” gibi 6znel bir soru yerine gegerliligi yuksek olan psikolojik
testler uygulanarak bir degerlendirme yapilmali ve daha saglikli sonuclara

ulasiimasi saglanmalidir.

6.2.2.2. Onlemeye Yonelik Oneriler

Calismada umutsuzluk ve sosyal islev bozuklugu duzeylerinin istatistiksel
olarak anlamli olgude yuksek oldugu yas grubunun, emeklilik cagindaki
bireylerin olusturdugu 60- 76 yas arahgdi oldugu bulgusuna ulagiimaktadir. Turk
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Silahli Kuvveti mensubu personelin emeklilikle birlikte umutsuzluk ve sosyal
islevsellikteki bozulmalarinin arttigi soylenebilir. Bu agidan bakildiginda, Turk
Silahli Kuvvetleri buylk ve gugcli bir kurum oldugundan, bunyesinde galisan
personel kadar emekli olan personelini de destekleme ve koruma maksatli
faaliyetlerini arttirmalidir. Uzun yillar boyunca kurum adina vatanina hizmet
eden ve hizmet suresi sonlandiginda emekli olan personeline gerekli
araliklarla gelisim alaninda uzmanhgi olan psikologlar araciligiyla koruyucu
ruh sagligi alaninda destek verilmelidir

Arastirmamizda Turk Silahh Kuvvetleri mensubu katilimcilardan doktora ve
yuksek lisans oOgrenimi gormus olanlarin yagsam doyumlari yuksek ve
umutsuzluk duzeyleri disuk bulunmustur. Buna goére gorev slresince
personelin egitim ve kendini yeterli gérdugu akademi, spor vb. gibi alanlarda
kendini gelistirmesi daha ¢ok desteklenmelidir.

10000 TL ve Uzeri gelire sahip olan katilimcilarin yagam doyumlarinin, 3000
TL- 6000 TL ve 6000 T- 10000 TL gelire sahip katilimcilardan anlaml
derecede vyuksek olmasi ve ayni grubun umutsuzluk ddzeylerinin ise
istatistiksel olarak anlamli dizeyde dusuk olmasi arastirma sonucunda
ulastigimiz bir diger bulgudur. Bakildiginda emekli personelin gelir duzeyi
arttikca yasam doyumlarinin arttigi ve paralel olarak umutsuzluklarinin
azaldigi soylenebilir. Turk Silahli Kuvvetleri personelinin gorevi suresince
gOsterdigi sayisiz fedakarlik gbéz éntne alindiginda, yillar sonra emekli olan
askerlerimizin bu fedakarliklari maddi olarak da tatmin edici bir karsilik
bulmalidir ve personelin emekli oldugunda kuracag! yeni dizen Turk Silahli
Kuvvetleri tarafindan desteklenmelidir.

Calismada travmatik olay deneyimlemedigini belirten katilimcilarin yasam
doyumu ve sosyal iglev bozuklugu duzeyleri yuksekken, travmatik deneyime
sahip katilimcilarin umutsuzluk duzeyleri istatistiksel olarak anlamli derecede
yuksek ¢cikmigtir. Psikolojik destek almayan katihmcilarin yasam doyumu ve
sosyal iglev bozuklugu duzeyleri yuksekken, psikolojik destek alan
katilimcilarin umutsuzluk duzeylerinin yuksek oldugu gorulmustur. Bu bulgular
ele alindiginda katihmcilarin psikolojik destek arama noktasinda asagidaki
problemlerle karsilastigi distunulmastur:

Tark Silahli Kuvvetlerinde goérev yapmanin zor ve mesakkatli oldugu
bilinmektedir. Personel gorev suresince gerek kigisel yasamini gerekse hayat
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sartlarini zorlayan birgok aci tecriibe deneyimlere maruz kalmaktadir. Her bir
askeri personelin aile yasantisindan getirdigi kultirel normlari ve bunlara bagli
olarak stresle bag etme yollari farklidir. Ancak kurumun kendine ait kultarandn
ve kurallarinin olmasi, kisiler Uzerinde olumlu ve olumsuz bazi yargilar
olusturabilmektedir. Buna bagh olarak psikolojik yardim isteme davranigi da
kigilere ve rutbelere gore degisebilmektedir. Kurum kulturinde yardim arama
veya psikolojik destek alma konusu bir nevi gugsuzlik olarak
nitelendirildiginden, personel etiketlenme kaygisiyla destek alma noktasinda
cekimser davranmakta ya da kendini psikolojik destek almanin dogru
olmadidina inandirmaktadir. Bir noktada destek almaya karar veren
personeller ise sureg icerisinde yine ayni kaygiyla devamliligi saglamakta ya
da verim almakta zorlanabilmektedirler. Buttin bunlarin engellenebilmesi adina
personele koruyucu ruh saghgi hizmeti sunmanin gerekliligi ortadadir.

Yine arastirmada c¢alisilan kuvvette bakilarak yasam doyumu, umutsuzluk ve
sosyal islevsellik degerlendirildiginde istatiksel olarak anlamh farklar oldugu
gOrulmustir. Bu degerlendirme neticesinde farkli kuvvetlerde goérev yapan
personelin maddi imkanlarinin artirlmasi ve yasam alanlarindaki sartlarin

duzenlenmesi gerektigi dusunulmektedir.
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EKLER
EK- 1 Bilgilendirme Formu

Degerli Katilimcl,

Arastirmaya katilmayi kabul etmeden énce litfen arastirma ile ilgili asagida bulunan
bilgileri dikkatlice okuyunuz.

Bu aragtirma Yakin Dogu Universitesi Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans égrencisi Yavuz
DEVECI tarafindan Yard. Dog. Dr. Ezgi Ulu denetimi altinda ydritiilmektedir.
Arastirmanin amaci Travma 6ykldsune sahip olan/olmayan profesyonel(muvazzaf)
emekli askerlerde sosyal iglev bozuklugu, umutsuzluk ve yasam doyumunun
incelenmesini arastirmaktir. Bu amagla ekte, uluslararasi gegerliligi olan Yasam
Doyumu Olgegi, Beck Umutsuzluk Envanteri ve SCID- 5 Olgegi ile birlikte Kisisel Bilgi
Formu sunulmustur. Sizden beklenen cevaplamasi yaklasik 20 dakika stren bu 136
soruyu yanitlandirmanizdir. Sorularin dogru veya yanlis cevaplari bulunmamaktadir.
Her anket igin sayfanin basindaki yonergeleri dikkatlice okuduktan sonra size en
uygun gelen cevabi vermeye caliginiz. Mimkin oldugunca bos soru birakmayiniz.
Cevaplar tim katilimcilar baz alinarak degerlendirilecedi icin kimlik bilgileriniz
istenmeyecektir. Samimiyetle vermis oldugunuz cevaplar arastirmaya katki
saglayacaktir.

Calismaya katilim gonullilik esasina dayanmakta oldugundan katilim zorunlu
degildir. Katihmci istedigi zaman calismaya katilimi reddetme hakkina sahiptir.
Arastirmadan ¢ekilmeniz durumunda yanitlariniz yok edilecek ve kullaniimayacaktir.
Calisma hakkinda daha detayl bilgi aimak icin Yakin Dogu Universitesi Klinik Psikoloji
Yiksek Lisans Ogrencisi Yavuz Deveci (telefon: 05534875250 eposta:

yavuzdeveci@gmail.com) ile iletisim kurabilirsiniz.

Katiliminiz i¢in simdiden tesekklr ederim.
Psk. Yavuz Deveci

Yakindogu Universitesi, Psikoloji

Bolimu

Lefkosa

Tel: 05534875250

Mail: yavuzdeveci@gmail.com
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EK- 2 Kigisel Bilgi Formu

Bu form katihmcilarin cinsiyetlerini, yaslarini, medeni durumlarini, egitim
duzeylerini, gelir duzeylerini, su an caligip ¢alismadiklarini, operasyonel
gorevlerde bulunup bulunmadiklarini, g¢atisma gibi silah arkadaslarini
kaybettikleri Gzucu travmatik bir olaya maruz kalip kalmadiklarini, travmatik
olaydan zaman ge¢cmesine ragmen anilarin canlanip canlanmadigini, gorev
esnasinda psikolojik destek alip almadiklarini, psikiyatrik ila¢ kullanip
kullanmadiklarini, kag¢ yildir emekli olduklarini, hangi kuvvete bagli
calistiklarint belirlemek amaciyla arastirmaci tarafindan olusturulmustur.
Kisisel bilgilerin dogru verilmesi ¢alismadan elde edilen sonuglar agisindan

buyuk 6nem tasimaktadir.

1) Yasiniz? Latfen belirtiniz. ..............

2) Cinsiyetiniz:
Kadin () Erkek ()

3) Medeni durumunuz:

Evli () Bekar () Bosanmis () Esinden ayri yasiyor ( ) Dul
()

4) Egitim duzeyiniz:
Ortadgretim () Lise () Yiksekokul ya da Universite ( )
YUksek Lisans ya da Doktora ( )

5) Gelir duzeyiniz:
3000 TL ve altinda ( ) 3000TL-6000 TL ( ) 6000TL-10000TL ( )
10000 TL ve Ustu ( )

6) Su an aktif olarak bagka bir iste ¢alisiyor musunuz?
Evet( ) Hayrr( )

7) Operasyonel gorevlerde bulundunuz mu?



Evet( ) Hayir( )
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8) Catisma, patlama (EYP) gibi, silah arkadasinizi kaybettiginiz Gzucu

travmatik bir olaya maruz kaldiniz mi?

Evet ( ) Hayir ( )

9) Travmatik olaydan yillar sonrasinda bile tekrar tekrar anilarinizin canlandigi

veya olayin etkisinde kaldiginiz oldu mu?

Evet () Hayir ()

10) Goreviniz esnasinda psikolojik bir destek aldiniz mi?

Evet () Hayir ( )

11) Travmatik anilariniz sonrasinda psikiyatrik ila¢ kullandiniz mi?

Evet () Hayir ( )

12) Kag yildir Turk Silahli Kuvvetlerinden emeklisiniz? Lutfen doldurunuz

13) Hangi kuvvetten emekli oldunuz?

Kara Kuvvetleri ( ) Hava Kuvvetleri ( ) Deniz Kuvvetleri ( )

Jandarma ( ) Sahil Gavenlik ( )



EK- 3 Yagsam Doyumu Olgegi
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Asagida yasam doyumuyla ilgili § ifade vardir. Latfen her bir ifadeyi okuyarak,

bunlara hangi duzeyde katildiginiza karar veriniz. Daha sonra segtiginiz

derecelendirme segeneginin oldugu kutucugu isaretleyiniz.

£
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ideallerime yakin bir yasantim vardir.

Yasam kosullarim mukemmeldir.

Yasamimdan memnunum.
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EK- 4 Beck Umutsuzluk Envanteri

Asagida gelecege ait dusunceleri ifade eden bazi cimleler verilmigtir. Lutfen
her bir ifadeyi okuyarak, bunlarin size ne kadar uygun olduguna karar veriniz.
Size uygun olanlar i¢in "Evet", uygun olmayanlar icin ise "Hayir" sttununun

altindaki kutuyu isaretleyiniz.

1. Gelecege umut ve cogku ile bakiyorum.
Evet () Hayir ()
2. Kendim ile ilgili seyleri duzeltemedigime gore ¢abalamayi biraksam iyi
olur.
Evet () Hayir ()
3. sler kotlye giderken bile her seyin hep bdyle kalmayacagini bilmek
beni rahatlatiyor.
Evet () Hayir ()
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EK- 5 SCID- 5 Olgegi

Bu olcek, DSM-5 Kisilik Bozukluklari i¢in Yapilandirilimisg Klinik Gértisme
(SCID-5- PD) i¢in tarama gereci olarak kullaniimak Gzere tasarlanmigtir.

Bu sorular, genelde nasil bir insan oldugunuzla ilgilidir; diger bir degigle, son
birkac yilda genellikle kendinizi nasil hissettiginiz ya da nasil davrandiginizla
iligkilidir. Soru tam olarak ya da buylk élgtde size uygun dusutyorsa "EVET"i ,
size uygun dusmuiyorsa "HAYIR"I isaretleyiniz. Soruyu anlamazsaniz lutfen

bos birakin.

1. Cok insanla ugrasmanizi gerektirecek islerden ya da goérevlerden
kaginiyor musunuz?
Evet ( ) Hayir ( )
2. Sizi seveceklerinden emin olmadik¢a insanlarla arkadagslk kurmaktan
kaginir misiniz?
Evet ( ) Hayir ( )
3. Yakin oldugunuz insanlara bile 'acik' olmakta glclik ¢eker misiniz?
Evet () Hayir ()
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EK- 6 Olgek Kullanim izinleri

Yasam Doyumu Olgegi Kullanim izni

YAVUZ DEVECI 13 Kasim 2019 21:42 @
Merhaba Hocam

Kime: dagli@dicle.edu.tr

Merhaba ben Yakindogu Universitesi Klinik Psikoloji Yilksek Lisans 6grencisi Yavuz Deveci, Yakindogu Universitesi Psikoloji Boliimil Ofretim Gorevlisi Dog.Dr. Ezgi
ULU"nun tez damigmanliginda “Travma dykistine sahip olan/olmayan profesyonel(muvazzaf) emekli askerlerde sosyal ilev bozuklugu, umutsuzluk ve yasam doyumunun
incelenmesi.” tez alismam: yapmak igin sizin calistiginz Yasam Doyum Oloegini kullanmak istiyorum,

Saygilarimla ;

Yavuz DEVEC

abidin dagli 13 Kasim 2019 22:53 @
Ynt: Merhaba Hocam

Kime: YAVUZ DEVEC!

Sevgili Yavuz Deveci,

Tarafimizdan Turkgeye uyarianan Yagam Doyumu Olgegini galimalaninizda kullanmanizda bir sakinca yoktur, Iy aligmalar diliyorum, Sevglerimle...
Dog. Dr. Abidin DAGLI.

13 Kas 2019 Gar 21:42 tarihinde YAVUZ DEVECI <yavuzdeveci@qmail.com> gunu yazdi:

YAVUZ DEVECI ad!l kigiye at metnin Daha Faziasimi Gor
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Beck Umutsuzluk Olgegi Kullanim izni

YAVUZ DEVECI 14 Kasim 2019 11:36 @
Merhaba Hocam
Kime: hilmiyenesrin.dilbaz@uskudar.edu.tr

Merhaba ben Yakindogu Universitesi Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans dgrencisi Yavuz Deveci, Yakindogu Universitesi Psikoloji Boliimii Ogretim Gérevlisi Dog.Dr. Ezgi
ULU’nun tez danigmanhginda “Travma 6ykiisiine sahip olan/olmayan profesyonel(muvazzaf) emekli askerlerde sosyal islev bozuklugu, umutsuzluk ve yasam doyumunun
incelenmesi.” tez galigmami yapmak igin sizin galigtiginiz Beck Umutsuzluk Olgegini kullanmak istiyorum.

Saygilarimla ;

Yavuz DEVECI

Nesrin Dilbaz @ 14 Kasim 2019 23:45 @
Ynt: Merhaba Hocam
Kime: YAVUZ DEVECI

Kullanabilirsiniz
Bagarilar dilerim

iPhone’'umdan gonderildi

¢ Koronaviriis hakkinda
Qkongymg} tiim merak edilenler bu adreste!

Prof. Dr. Nesrin Dilbaz
Tibbi Direktorliik L Psikiyatri Uzmam [ Poliklinik Hekimi | Tip Fakiiltesi | Ruh. Sag.ve Hst.ABD. | USBAUMER Md.
nesrin.dilbaz@uskudar.edu.tr

Tel: 0216 400 22 22 | Faks: 0216 474 12 56 | Web: www.uskudar.edu.tr

Q Altunizade Mah. Haluk Tiirksoy Sk. No:14
PK:34662 Uskiidar / Istanbul / Tiirkiye

fUCCeEE

. Liitfen bu e-postayi yazdirmadan dnce dogay! diisiiniin.
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SCID- 5 Kullanim izni

YAVUZ DEVECI 14 Kasim 2019 14:08 @
DSM-5 Bozukluklan icin Yapilandinimig Klinik Gbrigmenin Klinisyen Versiyonunun Tdrkgeye... Ayrintilar
Kime: soaydemir@hotmail.com

Merhaba ben Yakindogu Universitesi Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans dgrencisi Yavuz Deveci, Yakindogu Universitesi Psikoloji Bolimii Ogretim Gorevlisi Dog.Dr. Ezgi
ULU"nun tez danimanliginda “Travma oykiistine sahip olan/olmayan profesyonel(muvazzaf) emekli askerlerde sosyal islev bozuklugu, umutsuzluk ve yasam doyumunun
incelenmesi.” konulu galigmay1 yapmak igin sizin ve arkadaglarnizin "DSM-5 Bozukluklar igin Yapilandinlmug Klinik Goriismenin Klinisyen Versiyonunun Tiirkceye
Uyarlanmas! ve Giivenilirlik Caligmast)” calismasindaki SCID-5/ CV(KlinisyenVersiyonu) testini kullanmak istiyorum.

Saygilarimla ;

Yavuz DEVEC!

Omer Aydemir 14 Kasm 2019 16:18 @
Ynt: DSM-5 Bozukluklari igin Yapilandirimig Klinik Gérlgmenin Klinisyen Versiyonunun Turkg... Ayrintilar
Kime: YAVUZ DEVECI

Merhaba Yavuz Deveci,
Aragtirmanda DSM-5 igin yapilandinimig Klinik gdrdgmeyi (SCID-5) kullanmanizdan memnuniyet duyarim.
Kolayliklar diliyorum

Prof Dr Omer Aydemir
Manisa Celal Bayar Universitesi

YAVUZ DEVECI <yavuzdeveci@gmail.com> gunlar yazdi (14 Kas 2019 14:08):

YAVUZ DEVECI adl kigiye at metnin Daha Faziasini Gbr
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ETiK KURUL RAPORU

10.01.2020

Sayin Yavuz Deveci

Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu’na yapmis oldugunuz YDU/SB/2020/623 proje
numarali ve “Travma oykiisiine sahip olan/olmayan profesyonel(muvazzaf)
emekli askerlerde sosyal islev bozuklugu, umutsuzluk ve yasam doyumunun
incelenmesi” baslikli proje Onerisi kurulumuzca degerlendirilmis olup, etik olarak
uygun bulunmustur. Bu yazi ile birlikte, basvuru formunuzda belirttiginiz bilgilerin

disina ¢ikmamak suretiyle arastirmaya baslayabilirsiniz.

Dogent Doktor Direng¢ Kanol

Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu Raportorii
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Not: Eger bir kuruma resmi bir kabul yazisi sunmak istiyorsaniz, Yakin Dogu
Universitesi Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu’na bu yazi ile basvurup, kurulun

baskaninin imzasini tagiyan resmi bir yazi temin edebilirsiniz.



