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ARASTIRMA

SAGLIKLA ILGILI BOLUMLERDE
OKUYAN UNIVERSITE OGRENCILERININ
DAMGALAMAYA MARUZ KALAN FARKLI
GRUPLARDAKI BIREYLERE YONELIK
BAKIS ACILARI VE DAMGALAMA
EGILIMLERI

Oz

Bu arastirma, saglikla ilgili boliimlerde okuyan {iniversite dgrencilerinin
damgalamaya maruz kalan farkli gruplardaki bireylere yonelik bakig
acilarini ve damgalama egilimlerini belirlemek amaciyla gerceklestirildi.
Bu tanimlayici arastirma Istanbul’da bir Vakif Universitesi Saglik Bilim-
leri Fakiiltesinde 6grenim goren 491 o6grenci ile gergeklestirildi. Veriler
sosyodemografik 6zellikler ve damgalamaya maruz kalan bireylere iliskin
gbriisme formu ve Damgalama Olgegi kullanilarak toplandi. Ogrencilerin
yas ortalamasi 20,35+1,56 olup, %91,4’li kadin ve %37,1’1 hemsirelik
boliimii 6grencisidir. Ogrencilerin %45,4’{iniin insanlarin damgalanmasini
yanlis buldugu, %52,7’sinin normal dis1 davranis gosteren bireylerin
damgalanmas: gerektigini diisiindiigii belirlendi. Ogrencilerin %56,8 inin
damgalama egilimlerinin yiiksek oldugu bulundu. 4. sinif dgrencilerinin
damgalama egilimi puanlariin diger simiflara gore yiiksek oldugu belir-
lendi. Erkek 6grencilerin dnyargi puanlarinin, kiz 6grencilerden yiiksek
oldugu saptandi. Beslenme ve diyetetik boliimii 6grencilerinin damgalama
egilimi puanlarin diger boliimlere gore diisiik, saglik yonetimi boliimi
ogrencilerinin diger boliimlere gore yiiksek oldugu belirlendi. Cekirdek
aile yapisindaki 6grencilerin etiketleme ve psikolojik saglik puanlarinin,
genis aile yapisinda olan 6grencilerin 6n yargi puanlarinin yiiksek oldugu
saptandi. Saglikla ilgili yiiksekdgretim programlarinin miifredatina farkl
ozellikleri olan bireyleri damgalama egilimini azaltmaya yonelik konularin
eklenmesinin 6grencilerin damgalanma egilimini azaltmada ve farkindalik
kazanmalarinda etkili olacagi diisiiniilmektedir.

Anahtar kelimeler: Universite 6grencileri, saglik bilimleri, damgalama,
damgalama egilimi.

RESEARCH

PERSPECTIVES AND STIGMATIZATION
TENDENCIES OF UNIVERSITY STUDENTS
STUDYING IN HEALTH-RELATED
DEPARTMENTS TOWARDS DIFFERENT
GROUPS EXPOSED TO STIGMATIZATION

Abstract

This study was carried out to determine the perspectives and stigmatization
tendencies of the university students studying in health-related departments
towards different groups exposed to stigmatization. This descriptive
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research was carried out with 491 students studying at a Foundation University Faculty of Health Sciences in
Istanbul. The data were collected using sociodemographic characteristics and regarding individuals exposed to
stigmatization interview form and the Stigma Scale. The average age of the students is 20.35+1.56, 91.4% of
them are women and 37.1% are students of the nursing department. It was determined that 45.4% of the students
found the stigmatization of people wrong, 52.7% of them thought that individuals showing abnormal behavior
should be stigmatized. It was determined that 56.8% of the students had a high tendency to stigmatization. It
was determined that 4th grade students’ stigmatization tendency scores were higher than other grades. It was
determined that male students’ prejudice scores were higher than female students. It was determined that the
stigmatization tendency scores of the students of the nutrition and dietetics department were lower than the other
departments, and that the students of the health management department were higher than the other departments.
It was found that the labeling and psychological health scores of the students in the nuclear family structure and
the prejudice scores of the students in the extended family structure were high. It is thought that the addition of
subjects aimed at reducing the tendency to stigmatization individuals with different characteristics to the curricu-
lum of health-related higher education programs will be effective in reducing students’ tendency to stigmatization

and gaining awareness.

Key words: University students, health sciences, stigmatization, stigmatization tendency.

1. Giris

Damgalama; etiketleme, kliselestirme ve
ayirma ile karakterize, statii kayb1 ve ayrimciliga
yol acan giiglii bir sosyal siirectir (1). Damgalama,
toplumun normal kabul ettigi 6zelliklerin diginda
kalan bireylere, diger bireyler tarafindan saygin-
l1g1 azaltic1 bigimde atiflarda bulunulmasidir (2).
Damgalama, ayrimciligin ve diglanmanin 6nemli
bir nedeni olup, bireyin reddedilmesine, ayrim-
cilifa ugramasma ve toplumun farkli alanlarina
katiliminda dislanmasina neden olmaktadir (3,4).

Damgalamanin temelini olumsuz inanglar
ve Onyargilar olusturmaktadir (5). Bireyler
¢ocuklugundan itibaren ailesini ve c¢evresini
gozlemleyerek, olaylara karsi bakis agis1 ge-
listirmekte ve deger yargilar1 sekillenmektedir
(5). Cocukluktan itibaren goézlemle Ogrenilen
s0z, davranis ve yargilamalar, dnyargilarin be-
nimsenmesini kolaylastirmaktadir (6). Yetiskin
olundugunda ise yasanilan olaylara ve bireylere
kars1 farkinda olmadan otomatiklesmis yargilar
edinilmektedir (5).

Damgalamanin sonuglari, bireyden bireye,
toplumdan topluma farklilik gostermektedir
(6). Damgalanma bireylerin kendisini degersiz
hissetmesine neden olmaktadir. Damgalamanin
bireylerin sosyal kabuliinii ve benlik saygisini
azalttigi, iligkilerini sinirlandirdigr bildirilmek-
tedir. Damgalamanin bireylerin profesyonel
yardim almasmi engelleyerek, kendine zarar
verme ve yalnizliga yol agabilecek hastaliklarin
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slirecini uzattigi ve intihar girisimlerini arttirdigt
gosterilmistir (7). Damgalama bireylerin sosyal
uyumlarini ve aile iligkilerini de olumsuz olarak
etkilemektedir (6,8). Damgalanan bireylerin,
is bulmada giicliik, gelir kaybi, tedaviye uyum
sorunlari gibi bir¢ok olumsuz durum yasadiklari
da bildirilmektedir (8).

Bireyler cesitli nedenlerle damgalanmaya
maruz kalabilmektedirler. Bireyler deri rengi,
cinsiyet gibi dogustan getirdigi Ozellikleri,
etnik koken, ideoloji, inanglar, kiyafet gibi
sosyo-kiiltiirel statiileri ya da AIDS, obezite,
ruhsal hastaliklar gibi saglik sorunlari nedeniyle
damgalanmaya maruz kalabilmektedirler (6).
Damgalanmaya maruz kalan gruplar arasinda,
gocmen ve siginmacilar, madde bagimlilari,
ruhsal bozuklugu olanlar, sizofreni hastalari,
bulasici hastalig1 olanlar, evsizler, ozirliiler ve
es cinsel bireyler sayilabilir (1,6).

Saglik profesyonelleri saglikli ve hasta
bireylere hizmet vermektedirler. Hizmet ver-
dikleri bireyler arasinda damgalanma egilimi
olan farkli ozellikteki kisilerde olabilmektedir.
Bireylere yonelik olumsuz goriislere sahip
olmak, hastalarin algilanma bi¢imini olumsuz
olarak etkileyebilmektedir (9). Bu nedenle saglik
calisanlarmin farkli ozellikleri olan bireylere
kars1 olumsuz tutumlarinin farkinda olmalar1 ve
bu olumsuz tutumlarmi olumluya doniistiirme-
leri konusunda ¢aba gostermeleri gerekmektedir
(10). Bu nedenle oncelikle gelecegin saglik
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calisanlar olacak olan saglikla ilgili bolimlerde
Ogrenim goren Universite 6grencilerinin damga-
lama konusunda bakis agilarinin ve damgalama
egilimlerinin belirlenmesi Onemlidir. Bu c¢a-
lisma, saglikla ilgili boliimlerde 6grenim goéren
iiniversite O6grencilerinin damgalanma egilimi
olan farkli gruplara (siginmaci ve gd¢menler,
ucucu madde bagimlilari, ruh saghgi bozuk bi-
reyler, evsizler, engelli/6ziirlii bireyler, escinsel
bireyler) kars1 bakis agilarmin ve damgalama
egilimlerinin incelenmesi a¢isindan Onemlidir.
Saglikla ilgili bolimlerde okuyan iiniversite
Ogrencilerinin damgalamaya maruz kalan farkli
gruplardaki bireylere yonelik bakis agilarinin
ve damgalama egilimlerinin belirlenmesinin,
damgalama egilimlerinin azaltilmasma ydnelik
diizenlenecek egitim programlarina katk: sagla-
yacag diistiniilmektedir.

1.1. Arastirmanin Amaci

Bu arastirma, saglikla ilgili boliimlerde
okuyan iiniversite 6grencilerinin damgalamaya
maruz kalan farkli gruplardaki bireylere yonelik
bakis agilarini ve damgalama egilimlerini belir-
lemek amaciyla gerceklestirildi.

2. Gerec¢ ve Yontem
2.1. Arastirmanin sekli

Bu arastirma tanimlayici bir aragtirmadr.

2.2. Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirma Istanbul’da bir Vakif Universitesi
Saglik Bilimleri Fakiiltesinde Mart 2019’da
gerceklestirildi. Arastirmada 6rneklem se¢imine
gidilmeyip, evreninin tiimiine (N=767) ulasil-
mas1 hedeflendi. Arastirma, ¢alismaya katilmay1
kabul eden 491 ogrenci ile gergeklestirildi.
Arastirmada evrenin %64’tine ulasildi. Veriler
arastirmacilar tarafindan soru formlari siniflarda
dagitilarak toplandi. Soru formlariin doldurul-
masi ortalama 15-20 dakika siirdii.

2.3. Arastirmaya dahil edilme kriterleri

Arastirmaya caligmanm yapildigr saglik
bilimleri fakiiltesinde 6grenim goren, aragtirmaya
katilmay1 goniillii olarak kabul eden ve soru form-
larin1 eksiksiz dolduran 6grenciler dahil edildi.
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2.4. Verilerin Toplanmasi

Arastirmanin verileri arastirmacilar tarafin-
dan gelistirilen Sosyodemografik Ozellikler ve
Damgalamaya Maruz Kalan Bireylere Yonelik
Goriisme Formu ile Damgalama Olgegi kullani-
larak topland.

2.4.1. Sosyodemografik Ozellikler ve
Damgalamaya Maruz Kalan Bireylere iliskin
Goriisme Formu

Aragtirmacilar tarafindan literatiir dogrul-
tusunda gelistirilen bu formda &grencilerin de-
mografik bilgilerini i¢eren 5 soru, damgalamaya
maruz kalan bireylerle ilgili 4 soru, siginmact ve
goemenlerle ilgili 2 soru, ugucu madde bagimli-
lari ile ilgili 2 soru, ruh saghigi bozuk bireylerle
ilgili 1 soru, sokakta yasayan evsiz yetiskin/
cocuklar ile ilgili 1 soru, engelli/oziirli bireyler
ile ilgili 1 soru ve escinsel bireyler ile ilgili 3
soru olmak tizere toplam 19 soru yer almaktadir
(2,4,7,10).

2.4.2. Damgalama Ol¢egi

Damgalama Olgegi, psikolojik damgalama
egilimini 6lgmek iizere Yaman ve Giingor tara-
findan 2013 yilinda gelistirilerek gegerlilik ve gii-
venirlilik ¢aligmasi yapilmistir (Cronbach alpha
degeri; 0,84) (5). Damgalama Olgeginin toplam
22 maddesi vardir. Olgek ayrimcilik-dislama,
etiketleme, psikolojik saglik ve dnyargi olmak
lizere dort alt boyuttan olugmaktadir. Ayrimcilik
ve diglama alt boyutu; damgalama egiliminin
sonucu ve gostergesi olan ayrimcilik ve dislama
algilarini 6lger. Etiketleme alt boyutu bireylerin
cinsiyetine, medeni durumuna, yasina, kokenine
ve cinsel tercihine gore etiketleme egilimini
Olcer. Psikolojik saglik alt boyutu psikolojik si-
kintilar ve iletisim problemi olan bireylere karsi
yapilan damgalamay1 dlger. On yargi alt boyutu,
su¢ egilimi, diinya goriisii, yasam tarzi ve birey-
sel 6zelliklere gore bireylere 6nyargi olugturarak
damgalama egilimini dlger. Olgek 5°1i likert
tipindedir (1-kesinlikle katilmiyorum, 2-katil-
miyorum, 3-kismen katiliyorum, 4-katiliyorum,
5-tamamen katiliyorum). Olgekten en diisiik 22,
en yiiksek 110 puan alinmaktadir. Olgegin kesme
noktast 55°tir. Olgekten 55 ve altinda puan alan
bireylerin damgalama egiliminin diisiik oldugu,
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55’in iistiinde puan alan bireylerin damgalama
egiliminin yiiksek oldugu kabul edilmektedir (5).
Bu arastirmada Damgalama Olgeginin Cronbach
alpha degeri 0,92 bulundu.

2.5. Verilerin Analizi

Veriler SPSS 22.0 programinda (IBM
SPSS Statistics for Windows, Armonk, NY:
IBM Corp.) degerlendirildi. Verilerin normal
dagilima uygunlugu Kolmogorov Smirnov testi
ile degerlendirildi. Kolmogorov Smirnov testine
gore verilerin normal dagilim gosterdigi belir-
lendi (p>0,05). Verilerin analizinde tanimlayici
istatistiklerin (ortalama, standart sapma, frekans,
yilizde) yani sira Student t testi, Tek Yonlii Var-
yans Analizi (ANOVA) ve Pearson korelasyon
analizi kullanildi. Anlamlilik p<0,05 diizeyinde
degerlendirildi.

Tablo 1. Ogrencilerin tanitic1 6zellikleri (N=491)

Erdogan ve ark.

2.6. Arastirmanin Etik Yonii

Arastirmaya baglamadan 6nce Saglik Bilim-
leri Fakiiltesinden yazili izin ve Universitenin
Girisimsel Olmayan Arastirmalar Etik Kurulun-
dan Etik Kurul Onay1 alind1 (15.01.2019, Karar
no: 54022451-050.05.04-). Arastirma Helsinki
Bildirgesi ilkelerine uygun olarak yiiriitiildii.
Arastirmaya katilan Ogrencilere arastirmanin
amaci agiklanarak sozIii ve yazili onamlart alindu.

3. Bulgular
Arastirmaya  katilan  Ogrencilerin  yas
ortalamasi  20,35£1,56 olup, %31’inin 1.

sinif, %25,9’unun 2. smif, %22,4’tiniin 3.
sinif ve %22,8’inin 4.smif, %91,4’tiniin kadin,
%37,1’inin hemsirelik bolimiinde 6grenim gor-
diigii ve %91 inin ¢ekirdek aile yapisinda oldugu
belirlendi (Tablo 1).

Ozellikler Min-Max Ort+Ss
Yas (yil) 18-27 20,35+1,56
n %

Kadin 449 91,4
Cinsiyet

Erkek 42 8,6

1. siuf 152 31,0
Simif

2. smif 127 25,9

3. siif 110 22,4

4, simf 102 22,8

Hemsirelik 182 37,1

Odyoloji 102 20,8
Béliim Saglik Yonetimi 58 11,8

Beslenme ve Diyetetik 116 23,6

Ergoterapi 33 6,7

Cekirdek aile 447 91,0
Aile tipi

Genis aile 44 9,0
Toplam 491 100
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Tablo 2. Ogrencilerin insanlarin damgalanmasi konusundaki diisiincelerinin dagilimi (N=491)

Damgalanma konusunda diisiinceler n %
insanlarin damgalanmasi konusundaki diisiinceler

Insanlarin damgalanmasini yanlig buluyorum 223 45,4
Normal dig1 davranislar gosteriyorsa kisinin damgalanmasi gerekir 259 52,7
Damgalanan kisiler kesin sinirlar ile diger kisilerden ayrilmalidir 9 1,8
Toplum tarafindan damgalanmis bir birey olunmasi durumunda hissedilenler

Toplum igine karismak istemezdim 17 3,5
Eksik ya da olumsuz davraniglarim oldugunu diistiniirdiim 289 58,9
Kendimi suglu hissederdim 69 14,1
Insanlarda olusan damgalama algisini ortadan kaldirmaya calisirdim 116 23,6
Gocmenler hakkindaki diisiinceler

Ulkemizde kiiltiirel zenginlik yaratmaktadirlar 63 12,8
Ulkelerine/Baska bir iilkeye geri dénmeleri gerektigini diisiiniiyorum 80 16,3
Yagadigim ¢evrede sorunlarin artmasina sebep oluyorlar 104 21,2
Ekonomik kalkinmamiza katki saglamiyorlar 83 16,9
Eger diizen bozulmayacak ise iilkemizde yasamalarina karst degilim 198 40,3
Yardima muhtag olduklarini ve yardim edilmesi gerektigini diisiiniiyorum 315 64,2
Savas magduru olduklarini diisiiniiyorum 101 20,6
Dilenci olduklarini diisiiniiyorum 45 9,2
Ucucu madde bagimhlari ile ilgili diisiinceler

Tedavi olmas1 ve topluma geri kazandirilmalar1 gerektigini diisiiniiyorum 486 99,0
Ne kadar tedavi olurlarsa olsunlar bagimliliktan kurtulamayacaklarmi diisiiniiyorum 5 1,0

Sokakta, ucucu madde kullanimi sebebiyle bilincini kaybetmis bir bireye yardim
konusundaki diisiinceler

Boyle bir kisiye yardim etmem/O ¢evreden uzaklagirim 58 11,8
Boyle bir kisiye kendi basima yardim ederim 234 477
Cevremdeki insanlar1 yardima gagiririm 26 5,3
Kendim miidahale etmem ancak saglik ekibini ¢agiririm 173 35,2
Ruh saghgi bozuk bireyler hakkindaki diisiinceler

Ruh saglig1 bozuk bireyleri hasta olarak degerlendiririm 54 11,0
Insanlar zorluklarmn {istesinden gelemeyip yardim alabilir, normal kargilarim 194 39,5
Ruh saglig1 bozuk bireylerin tehlikeli olmadiklarini diisiiniiyorum 4 0,8
Ruh saglig1 bozuk bireylere yaklasirken 6n yargili olurum 40 8,1
Tedavi edilmezse potansiyel tehlike tasidiklarini diisiiniiyorum 280 57,0
Tedavisini bitirene kadar aramizdaki iligkiye sinir koyarim 5 1,0
Bana zarar1 olabilecegini diisiiniip tamamen iligkimi keserim 7 1,4

Sokakta yasayan evsiz yetiskin/cocuk hakkindaki diigiinceler

Yardima muhtag olduklarini diisiiniiyorum 109 22,2
Sug isleme potansiyelinin yiiksek oldugunu diisiinityorum 30 6,1
Sokakta yagamaya mecbur kaldiklarini diigiiniiyorum 298 60,7
Engelli/oziirlii insanlar hakkindaki diisiinceler

Ozel/biiyiisel giiclere sahip olduklarini diisiiniiyorum 20 4,1
Yardima muhtag olduklarini diigiiniiyorum 262 53,4
Saglikh bireylerden farkli olmadiklarim diigiinityorum 186 37,9
Engelli/oziirlii bireylerle arkadas olabilirim 411 83,7
Engelli/oziirlii bireyler ile arkadas olmak istemiyorum 21 43
Kendi cinsinden en yakin arkadasin escinsel olmas1 durumundaki davramslar

Arkadaslig1 keserim 69 14,1
Oldugu gibi kabul ederek yargilamadan arkadasligimiza devam ederim 413 84,1
Umursamam/yardimct olmaya ¢aligirim 9 1,8
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Ogrencilerin %45,4’{iniin insanlarin damga-
lanmasini yanlis buldugu, %52,7’sinin normal dis1
davranis gosteren bireylerin damgalanmasi gerek-
tigini ve %1,8’inin damgalanan bireylerin kesin
siirlar ile diger bireylerden ayrilmasi gerektigini
diisiindiigii saptandi. Ogrencilerin toplum tara-
findan damgalanmig birey olmalari durumunda;
%3,5’1nin toplum i¢ine karigmak istemeyecegini,
%58,9’unun eksik ya da olumsuz davranislarinin
oldugunu diislinecegini, %14,1’inin kendisini
suclu hissedecegini ve %?23,6’smin insanlarda
olusan damgalama algisin1 ortadan kaldirmaya
calisacagmi diisiindiigii saptandi. Ogrencilerin
%12,8’inin gd¢menlerin iilkemizde kiiltiirel zen-
ginlik yarattigini, %16,3’liniin iilkelerine/bagka
bir {lilkeye geri donmeleri gerektigini, %21,2’si-
nin yasanilan ¢evrede sorunlarin artmasina neden
olduklarmi, %16,9’unun ekonomik kalkinmaya
katki sagladiklarini, %40,3’iinlin eger diizen
bozulmayacak ise iilkemizde yasamalarina karsi
olmadigi, %64,2’sinin yardima muhta¢ oldukla-
rin1 ve yardim edilmesi gerektigini, %20,6’sinin
savag magduru olduklarmi, %9,2’sinin dilenci
olduklarimi diistindtigii saptandi.

Ogrencilerin =~ %99’unun  ugucu madde
bagimlilarinin tedavi olmasi ve topluma geri
kazandirtlmalar gerektigini, %1’inin ise ne ka-
dar tedavi olurlarsa olsunlar bagimliliklarindan
kurtulamayacaklarin1 ~ diisiindiikleri  saptandi.
Ogrencilerin %11,8’inin sokakta, ugucu madde
kullanim1 nedeniyle bilincini kaybetmis bireyle
karsilastiginda yardim etmeyecegini/o ¢evreden
uzaklasacagini, %47,7 sinin kendi basina yardim
edebilecegini, %5,3 linlin ¢evresindeki insanlari
yardima cagiracagini ve %35,2’sinin kendisinin
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miidahale etmeyecegini ancak saglik ekibi
cagiracagimi ifade ettigi belirlendi. Ogrencilerin
%11’inin ruh saghgt bozuk bireyleri hasta
olarak degerlendirdigi, %39,5’inin insanlarin
zorluklarin listesinden gelemediklerinde yardim
alabileceklerini, bu durumu normal karsiladigini,
%0,8’inin ruh saglig1 bozuk bireylerin tehlikeli
olmadiklarini, %8,1’inin ruh sagligi bozuk birey-
lere yaklasirken 6n yargili oldugunu, %57 sinin
ruh saglig1 bozuk bireylerin tedavi edilmezse po-
tansiyel tehlike tasidiklarini, %1 inin ruh saghigi
bozuk bireyler ile tedavisini bitirene kadar ara-
larindaki iliskiye sinir koyacaklarini, %1,4 {iniin
ruh saghigr bozuk bireylerin kendilerine zarari
olabileceklerini diislindiigii i¢in tamamen iligki-
lerini keseceklerini ifade ettigi belirlendi.

Ogrencilerin %22,2’sinin sokakta yasayan
evsiz  yetiskin/cocuklarin  yardima mubhtag
oldugunu, %6,1’inin su¢ isleme potansiyelle-
rinin yiiksek oldugunu, %060,7’sinin sokakta
yasamaya mecbur kaldiklarini diistindiikleri
belirlendi. Ogrencilerin %4,1’inin engelli/dziirlii
bireylerin &6zel/biiyiisel gii¢lere sahip oldukla-
rin1, %53,4’tniin yardima muhtac olduklarini,
%37,9’unun saglikli bireylerden farkli olma-
diklarmi, %83,7’sinin engelli/oziirlii bireylerle
arkadas olabilecegini, %4,3 tiniin engelli/6ziirlii
bireyler ile arkadas olmak istemedigini diisiin-
diigii belirlendi. Ogrencilerin %14,1’inin kendi
cinsinden en yakin arkadasiin escinsel olmasi
durumunda arkadagligini kesecegini, %84,1’inin
oldugu gibi kabul ederek yargilamadan arkadas-
ligina devam edecegini ve %1,8’inin umursama-
yacagini veya yardimci olabilecegini diisiindigii
belirlendi (Tablo 2).

Tablo 3. Ogrencilerin Damgalama Olgegi puan ortalamalar1 (N=491)

Damgalama Ol¢egi Madde sayisi Puan arah$ Min-Max Ort+Ss

Ayrimetlik ve Dislama 6 6-30 6-19 13,08+4,23
Etiketleme 6 6-30 6-24 14,49+4,69
Psikolojik Saglik 5 5-25 5-20 12,23£3,27
Onyargi 5 5-25 9-19 13,29+2,72
Toplam 22 22-110 29-82 53,09+12,91

Arastirma sonucunda ogrencilerin Damgalama Olgegi puan ortalamasi 53,09+12,91 bulundu

(Tablo 3).
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Tablo 4. Ogrencilerin Damgalama Olgegine gére damgalama egilimleri (N=491)

Damgalama Ol¢egi n %
<55 puan Damgalama egilimi diisiik 212 432
>55 puan Damgalama egilimi yiiksek 279 56,8

Ogrencilerin  %56,8’inin ise damgalama
egilimlerinin yiliksek oldugu belirlendi. Erkek
Ogrencilerin Onyargi alt boyut puan ortalamasi-
nin, kadm 6grencilerden istatistiksel olarak an-
laml1 derecede yiiksek oldugu saptandi (p<0,01)
(Tablo 4).

Dordiincii sinif  6grencilerinin  ayrimeilik
ve diglama ile psikolojik saglik alt boyut puan
ortalamasinin, diger siniflara gore istatistiksel
acidan anlamli derecede yiiksek oldugu belir-
lendi (p<0,001). Dérdiincii simif dgrencilerinin
Damgalama Olgegi toplam puan ortalamasinin
1. ve 3. siniflara gore istatistiksel agidan anlamli
derecede yiiksek oldugu belirlendi (p<0,05).

Odyoloji bolimiindeki Ogrencilerin
ayrimceilik ve diglama alt boyut puan ortalama-
smin, saglik yonetimi disindaki diger bolim
Ogrencilerinin puan ortalamalarindan istatistiksel
acidan anlamli derecede yiiksek oldugu saptandi
(»<0,05). Beslenme ve diyetetik boliimii 6gren-
cilerinin ayrimcilik ve dislama, etiketleme ve
psikolojik saglik alt boyutlar1 ve Damgalama
Olgegi toplam puan ortalamasinim, diger boliim-
lerden istatistiksel acidan anlamli derecede dii-
siik oldugu saptandi1 (p<0,017). Saglik Yonetimi

boliimii 6grencilerinin Onyargi alt boyut puan
ortalamasinin, diger boliimlerden istatistiksel
acidan anlamli derecede yliksek oldugu saptandi
(»<0.001). Beslenme ve Diyetetik bdoliimii
Ogrencilerinin Onyargi alt boyut puan ortalama-
sinin, odyoloji disindaki diger béliimlerden ista-
tistiksel acidan anlamli derecede diisiik oldugu
saptand1 (p<0,001). Saghik Yonetimi bolimi
dgrencilerinin Damgalama Olgegi toplam puan
ortalamasinin, diger boliimlerden istatistiksel
acidan anlamli derecede yiiksek oldugu belir-
lendi (p<0,001).

Cekirdek aile yapisindaki Ogrencilerin
etiketleme ve psikolojik saglik alt boyut puan
ortalamalarinin, genis aile yapisinda olan 6g-
rencilerden istatistiksel agidan anlamli derecede
yiiksek oldugu belirlendi (p<0,001). Genis aile
yapisinda olan Ogrencilerin Onyargi alt boyut
puan ortalamasinin, c¢ekirdek aile yapisinda
olan ogrencilerden istatistiksel agidan anlamli
derecede yiiksek oldugu saptandi (p<0,001).
Ogrencilerin yasi ile psikolojik saglik alt bo-
yutu arasinda anlamli ¢ok zayif iliski bulundu
(»<0,05) (Tablo 5).
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Tablo 5. Ogrencilerin tamitict 6zelliklerine goére Damgalama Olgegi puan ortalamalarinm
karsilastirilmast (N=491)

Damgalama Olcegi

. Ayrimcilik ve Etiketl Psikoloiik sashk o Toul
Ozellikler dislama tiketleme sikolojik sagh nyargi oplam

Ort£Ss Ort£Ss Ort£Ss Ort£Ss Ort£Ss
Cinsiyet
Kadin 13,11+4,21 14,47+4,55 12,1943,17 13,15+2,65 52,93+12,59
Erkek 12,74+4,42 14,69+6,02 12,62+4,20 14,69+3,09 54,74+16,03
pREHE 0,544 -0,286 -0,807 -3,543 -0,867
p 0,587 0,775 0,420 0,001%%** 0,386
Smif
1. siif 12,65 +4,10 14,23+4,45 11,96+2,87 13,22+2,59 52,08+11,78
2. smif 12,99 +4,28 14,37+4,61 12,01£3,43 13,34+2,63 52,72+12,92
3. siif 12,40+4,51 13,95+5,01 11,9443,46 13,15+2,75 51,46+13,85
4. simf 14,52 £3,70 15,60+4,68 13,19+3,23 13,44+2,98 56,77+12,94
[tk 5,601 2,615 3,829 0,242 3,752
P 0,001 %** 0,051 0,010%* 0,867 0,011%*
Boliim
Hemsirelik 14,26+2,48 15,45+2,35 12,40+1,20 13,40+1,95 55,50+3,23
Odyoloji 15,47£1,55 15,59+1,42 12,71£0,96 12,53+1,47 56,29+2,06
Saglik yonetimi 14,10+6,14 17,26+8,52 15,16+6,17 15,72+4,28 62,24+24.74
Beslenme ve diyetetik 8,47+3,76 10,67+4,96 10,16+3,74 12,3442,94 41,65+13 82
Ergoterapi 13,5542,82 14,42+2.29 11,97+1,49 14,03+2,19 53,97+3,47
[k 75,883 35,342 29,524 20,744 45,259
p 0,001%%* 0,001%** 0,001%%* 0,001%** 0,001%**
Aile tipi
Cekirdek aile 13,17+4,31 14,72+4,71 12,3843,30 13,15+2,68 53,41+13,2
Genis aile 12,18+3,14 12,23+£3,73 10,66+2,48 14,70+2,73 49,77+8,94
pREEE 1,475 3,397 3,379 -3,674 1,787
P 0,141 0,001%** 0,001%** 0,001%** 0,074
Yag (1) #3rs 0,088 0,053 0,089" 0,013 0,073
p 0,052 0,239 0,049* 0,780 0,105

<005 *p<0,01 *549<(,00]

*RE¥ Student t testi **¥¥* Tek Yonlii Varyans Analizi (ANOVA) ******Korelasyon katsayist
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4. Tartisma

Arastirma sonucunda, 6grencilerin yaklasik
yarisi insanlarin damgalanmasini yanlis bulur-
ken, yarisindan fazlasi bireylerin normal dis1
davranislar gostermesi durumunda damgalan-
mas1 gerektigini ifade etmislerdir. Ogrencilerin
yarisindan fazlasi kendilerinin damgalanmig bir
birey olmasi durumunda kendilerini eksik hisse-
deceklerini ve davranislarinin eksik, olumsuz ol-
dugunu diisiineceklerini ifade etmislerdir. Ogren-
cilerin yaklagik dortte biri toplumun damgalama
algisinin ortadan kaldirmak i¢in ¢alisacaklarini
ifade etmislerdir. Literatiirde damgalanan birey-
lerin kendilerini degersizlestirdiklerine inanma
egilimi gosterdikleri, benlik saygilarinda azalma
ve sosyal uyum davranislarinda bozulma gibi
bircok olumsuz durumlar yasadiklar1 belirtil-
mistir (8). Ogrencilerin damgalanma durumunda
kendilerini degersiz ve eksik hissedeceklerini
diisiinmeleri, damgalanma egilimi olan bireylere
yonelik daha empatik davranilmasi gerektigini
gostermektedir.

Ogrencilerin ¢ogunlugu gd¢menlerin yar-
dima mubhtag olduklarini ve %40,3’li eger diizeni
bozmayacaklarsa lilkemizde yagamalarina karsi
olmadiklarin1 ifade ederken, %16,3’0 gog-
menlerin kendi iilkelerine ya da bagka tilkelere
gitmeleri gerektigini disiinmektedirler. Yapilan
bir arastirmada tiniversite 6grencilerinin Suriyeli
siginmacilarin  haklarmi savunduklari, onlara
yardim ettikleri ancak onlarla ilgili olumsuz
fikirlere de katildiklari, ¢6ziim Onerileri konu-
sunda da kararsiz olduklar1 goriilmiistiir (11).

Ogrencilerin neredeyse tamami ucucu
madde kullanan bireylerin topluma geri kazan-
dirilmast gerektigini diisiinilirken, yaklasik yarisi
sokakta bu bireylere yardim edecegini, %351 ise
saglik ekibi ¢agiracaklarini ifade etmistir. Ugucu
maddeler bireylerin psikolojik durumlarini,
duygu ve dislincelerini etkileyerek, davranis-
larin1 olumsuz yonde degistirmektedir (12). Bu
nedenle Ogrencilerin ugucu madde kullanan
bireylere yardim konusunda ¢ekimser kaldiklar
diisiinilmektedir.

Ogrencilerin sadece %11 inin ruhsal bozuk-
lugu olan bireyleri hasta olarak degerlendirdik-
leri, yarisindan fazlasinin ruhsal bozuklugu olan
bireylerin tedavi edilmezse potansiyel tehlike ta-
sidiklarmi diisiindiikleri belirlendi. Ogrencilerin
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%39,5’1 ise insanlarin zorluklarin {stesinden
gelemeyip yardim alabilmelerini normal karsi-
ladiklarini ifade etmiglerdir. Oysa ileride saglik
alaninda hizmet verecek, bu alanda egitim alan
tniversite Ogrencilerinin ruhsal hastaligi olan
bireyleri hasta olarak kabul etme ve bireylerin
gerektiginde zorluklarin iistesinden gelemeyip
psikolojik yardim alabileceklerini normal kargi-
lama oranlarinin daha yiiksek olmasi beklenirdi.
Saglik hizmeti veren ve toplumda saglikla ilgili
konularda danisman ve rol model olan saglik
calisanlarinin hastalara kars1 diglayict ve damga-
layict yaklagimlari, hastalarin tedaviye bagvurma
stirecini olumsuz olarak etkilemektedir. Son 10
yilda Tiirkiye’de saglik calisanlarinin ve 6gren-
cilerin psikiyatri hastalarina yonelik tutumlarinin
incelendigi bir arastirmada 6grencilerin ve saglik
calisanlariin psikiyatri hastalarina yonelik tu-
tumlarimin reddedici ve dislayici oldugunu gos-
termistir (13). Hemsirelerin psikiyatri hastalarina
yonelik damgalama ve tutumlarinin incelendigi
bir ¢alismada hemsirelerin psikiyatri hastalarina
yonelik korku, suclama ve diismanlik gibi negatif
tutumlarinin oldugu bildirilmistir (14). Baska bir
calismada X (1979 ve 6ncesi dogan) ve Y (1980
ve sonrast dogan) kusagi hemsirelerin psikiyatri
hastalarina yonelik tutumlari karsilagtirildiginda
Y kusagi hemsirelerin, X kusagina gore ruhsal
bozuklugu olan bireylere yonelik tutumlarmin
daha olumsuz oldugu bildirilmistir (15). Bu
durum saglikla ilgili egitim veren programlarin
miifredatlarina  ruhsal hastaliklara  yonelik
olumsuz tutumlar1 ve damgalamay:1 azaltmaya
yonelik konularin eklenmesinin gerekliligini
gostermektedir.

Ogrencilerin yarisindan fazlas1 sokakta
yasayan insanlarin sokakta yagamaya mecbur ol-
duklarmi, %22,2’si yardima muhta¢ olduklarimni
ve %6,1 gibi kii¢lik bir bolimii ise sug isleme po-
tansiyellerinin yiiksek oldugunu diistinmektedir.
Ulkemizde sokakta yasayan insanlara yonelik
toplumsal alginin belirlenmesi amaciyla yapilan
bir aragtirmaya gore, toplumun sokakta yasayan-
lara yonelik devlet yardimlarimi yetersiz gordiigii,
sokakta yasayan insanlarin giivenilir olmadigini,
ciddi saglik sorunlari oldugunu, yalniz olduk-
larini, sokakta yasamaktan korkmadiklarini,
giivenilir olmadiklarim diistindiikleri ve kotii bir
gecmislerinin oldugu yoniinde algilarinin oldugu
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belirlenmistir (16). Literatiirde, evsizlerin, evi
olan bireylere gore daha fazla saglik problemleri
yasadiklari, psikiyatrik bozukluklarin ve madde
kullanim bozukluklarinin daha fazla goriildigii
ve saglik bakimi almada bir¢ok engelle karsi-
lastiklar1 ifade edilmektedir (17). Yapilan bir
aragtirmada saglik calisanlarinin evsiz hastalara
yonelik olumlu tutumunun bakimin kalitesini
arttirmaya onemli katkisinin oldugu bildiril-
mistir (18). Bu nedenle evsizlere saglik hizmeti
veren saglik ¢aliganlarinin evsizlere karsi duyarl
olmalari, giivenilir iliskiler kurmalar1 ve onlari
yargilamamalar1 dnemlidir (17).

Arastirmada Ogrencilerin yarisindan faz-
lasmin engellilerin yardima ihtiyact oldugunu,
%37,9’unun engellilerin saghkli bireylerden
farkli olmadiklarin1 diisiindtigii ve biiyiik
cogunlugunun engelli bireyler ile arkadas olabi-
leceklerini ifade ettigi goriildii. Yapilan bir aras-
tirmada aragtirma sonuglariyla benzer sekilde
ogrencilerin engelli bireylere yonelik diisiince
ve uygulamalarimin ¢ogunlukla olumlu oldugu
saptanmustir (2). Basbakanlik Oziirliiler idaresi
Bagkanlhigmin yaptig1 “Toplum Oziirliiliigii Nasil
Anlhiyor” adli calismada aragtirmaya katilan
bireylerin ¢ogunlugu (%87,3) bireyin Oziirli
olmasmin arkadashik iligkisi kurmaya engel
olmadigini, %31,5’1 Oziirliilerin bagkalariin
yardimi olmadan yasayamayacaklarini, %44,7’si
ise Oziirlillerin baskalarinin yardimi olmadan
yasayabileceklerini belirtmistir (19). Engellilerin
¢ok sayida sorunu olmakla birlikte, sosyal hayata
katilmak ve toplumda diger bireyler tarafindan
deger gormek istediklerini ifade etmektedirler
(20). Engelli bireylere yonelik 6nyarg: ve dam-
galama yerine, bu bireylerin oldugu gibi kabul
edilmesinin, engellilerin hayatin1 kolaylastirabi-
lecegi diigiiniilmektedir. Bu nedenle tiim yiiksek
O0gretim kurumlarinda o6zellikle saghk ilgili
boliimlerin miifredatlarina engellilere yonelik
farkindalik olusturmaya yonelik konularin ek-
lenmesi 6nemlidir.

Ogrencilerin biiyiik ¢ogunlugunun kendi
cinsinden en yakin arkadasiin escinsel olmasi
durumunda, onu oldugu gibi kabul edecegini ve
arkadashigma devam edecegini, %14,1’inin ise
arkadashgini kesecegini ifade ettigi belirlendi.
Escinsel bireyler, toplumda onyargi, ayrimeilik
ve diglanma sorunlar1 ile karsilagabilmektedir.
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Bu sorunlar ile karsilastiklarinda depresyon, al-
kol ve madde kullanim1 gibi psikolojik sorunlar
yasayabilmekte ve hatta bu durum onlari intihara
kadar siiriikleyebilmektedir (21). Bu nedenle
tniversite ogrencilerinin farkli 6zellikleri olan
bireylere yonelik hosgoriilii davranmalar1 ve
farkindalik kazanmalar1 konusunda seminer ve
egitimler diizenlenmelidir.

Arastirmada 6grencilerin yarisindan fazlasi-
nin (%56,8) Damgalama Olgegi puan ortalamasi
55’in iistiinde oldugu i¢in Saglik Bilimleri Fa-
kiiltesi dgrencilerinin cogunlugunun damgalama
egilimlerinin yiiksek oldugunu sdyleyebiliriz.
Arastirmada erkek Ogrencilerin kiz &grencilere
gore On yargilarmin daha yiiksek oldugu belir-
lendi. On yarg1 sug egilimi, diinya gériisii, yasam
sekli ve bireysel ozellikleri nedeniyle bireylere
Onyargi olusturarak damgalama egilimini ifade
etmektedir. Calisma sonuglariyla benzer sekilde
Sevim ve Artan’in ¢alismasinda erkeklerin
damgalama puanlari, kiz 6grencilerden yiiksek
bulunmustur (22).

Arastirmada dordiincii simif 6grencilerinin
ayrimcilik ve dislama, psikolojik saglik ve
Damgalama Olgegi toplam puan ortalamasi,
diger smiflara gore yiiksektir. Ogrencilerin sinifi
yiikseldikge, saglik ile ilgili aldiklar1 egitim art-
tikca damgalama egilimlerinin de arttig1 goriil-
mektedir. Rodriguez-Almagro ve arkadaglarmin
calismasinda da 3. ve 4. smf Ogrencilerinin
damgalama egilimlerinin daha yiiksek oldugu
saptanmugtir (9). Calisma sonuglarinin aksine 63-
rencilerin sinifina gére damgalama puanlarinda
fark olmadigini gosteren c¢alismalar (9, 23, 24)
oldugu gibi, dgrencilerin siniflar1 yiikseldikce
damgalamanin azaldigini gosteren caligmalar da
(25) mevecuttur. Tip fakiiltesi 6grencilerinin ruh-
sal hastaliklara yonelik damgalama egilimlerinin
incelendigi bir arastirmada besinci sinif 6gren-
cilerinin alkol-madde bagimlilarina, sizofreni
ve depresyon hastalarina yonelik damgalama
egilimlerinin ikinci smf Ogrencilerine gore
anlaml olarak daha az oldugu saptanmistir (25).
Bu sonuglar 6grencilerin damgalama egilimleri-
nin smif diizeyinde nasil etkilendigini belirlemek
icin daha kapsamli ¢alismalar yapilmasi gerek-
tigini gostermektedir. Ogrencilerin yasi arttikca
Damgalama Olgeginin psikolojik saglik boyutu
puanlarmin arttig1 belirlendi. Ogrencilerin yast
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arttik¢a psikolojik sikintilari ve iletisim problem-
leri olan bireylere kars1 damgalama egilimlerinin
de artigin1 sdyleyebiliriz.

Beslenme ve diyetetik boliimii 6grenci-
lerinin ayrimcilik ve dislama, etiketleme ve
psikolojik saglik alt boyutlar1 ve Damgalama
Olgegi toplam puanlar1 diger boliimlere gore
diisiiktiir. Saghk yonetimi bolimii 6grencile-
rinin 6nyarg1 alt boyutu ve Damgalama Olgegi
toplam puanlari, diger boliimlerden yiiksektir.
Odyoloji bolimii 6grencilerinin ayrimcilik ve
diglama puanlari, saglik yonetimi disindaki diger
boliimlerden yiiksektir. Buna gore beslenme ve
diyetetik boliimii  Ogrencilerinin  damgalama
egilimlerinin en diisiik, saglik yonetimi bolimi
ogrencilerinin en yliksek oldugu sdylenebilir.
Saglik yonetimi boliimii 6grencilerinin dogrudan
hasta ile ilgilenmemesinin bu sonuca neden ol-
dugu digiiniilmektedir. Bu nedenle saglik yone-
timi bolimiiniin ders miifredatina ya da bilimsel
faaliyetlerine farkl 6zellikteki bireylere yonelik
farkindalik kazanmalarma yonelik konularm
eklenmesi faydali olacaktir.

Aragtirmada ¢ekirdek aile yapisindaki 6gren-
cilerin etiketleme ve psikolojik saglik, genis aile
yapisinda olan 6grencilerin ise 6n yargi puanlari
yiiksektir. Cekirdek aile yapisindaki 6grencilerin
etiketleme egiliminin ve psikolojik sikintilar1 / ile-
tisim problemleri olan bireylere kars1 damgalama
egilimlerinin daha fazla oldugu goriilmektedir.
Genis aile yapisinda olan Ogrencilerin ise sug
egilimi, diinya goriisii, yasam tarzi ve bireysel
ozellikleri farkli olan bireylere daha fazla dnyargili
tutum sergiledikleri sdylenebilir. Bireylerin olaya
bakis agilar1 ve deger yargilari cocuklugundan iti-
baren yasanilan deneyimler ve ailesinden edindigi
sartlanmalarin yapilandirmasiyla sekillenmektedir
(5). Bu durum ogrencilerin ailelerinden farkl
sekilde etkilendigini gostermektedir.

4.1. Limitasyonlar

Aragtirma bir vakif iniversitenin saglik
bilimleri fakiiltesinde gerceklestirildigi icin
kendi evrenine genellenebilir. Aragtirmada veriler
ogrencilerin 6z bildirimine dayali toplanmustir.
Aragtirmada 6grencilerin farkli 6zellikteki birey-
lere yonelik damgalama egilimlerini azaltmaya
yonelik herhangi bir girisim uygulanmamustir.
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5. Sonug

Arastirma sonucunda, Ogrencilerin
%45,4’inlin insanlarin damgalanmasini yanlis
buldugu, %52,7’sinin normal dis1 davranis
gosteren bireylerin damgalanmas1 gerektigini
diisiindiigii  belirlendi. Ogrencilerin damga-
lama egilimlerinin genel olarak diisiik oldugu,
%56,8’inin damgalama egilimlerinin yiiksek
oldugu, erkek 6grencilerin kiz dgrencilere gore,
4. siif 6grencilerinin, diger siniflara gére dam-
galama egilimlerinin yiiksek oldugu belirlendi.
Beslenme ve diyetetik boliimii 6grencilerinin
damgalama egilimlerinin diger boliimlere gore
disiik, saglik yonetimi bolimi 6grencilerinin
damgalama egilimlerinin diger bdliimlere gore
yiiksek oldugu belirlendi. Cekirdek aile yapisin-
daki 6grencilerin etiketleme ve psikolojik saglik,
genis aile yapisinda olan &grencilerin 6n yargi
puanlarinin diisiik oldugu saptandi. Bu sonuglar
dogrultusunda, Tlniversite &grencilerine farkl
Ozellikleri olan bireylere yonelik farkindalik ka-
zanmalar1 ve damgalama egilimlerini azaltmak
amactyla egitim ve seminerler diizenlenmesi
onerilmektedir. Saglik bilimleri fakiiltesi egitim
programlarima farkli 6zellikteki bireylere yonelik
farkindalik kazanmalar1 ve damgalama egilim-
lerini azaltmaya yonelik konularin ve seg¢meli
derslerin eklenmesinin 6grencilerin damgalama
egilimlerini azaltmada etkili olacagi disiiniil-
mektedir. Gelecek arastirmalarda, &grencilerin
damgalama egilimlerini etkileyen faktorleri
belirlemeye yonelik niteliksel ¢alismalar yapil-
mas1 ve damgalama egilimlerini etkileyebilecek
faktorlerin bagimsiz degisken olarak ¢aligmalara
dahil edilmesi 6nerilmektedir. Ayrica dgrencile-
rin damgalama egilimlerini azaltmaya yonelik
diizenlenecek programlarin, 6grencilerin damga-
lama egilimleri tizerindeki etkisini belirlemeye
yonelik deneysel caligmalarin yapilmasit 6neril-
mektedir.
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