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oz
Amag: Arastirmanin amaci kanser tanisi almis bireylerin psikolojik yardim alma durumlarini
etkileyen degiskenleri belirlemektir.

Yontem: Tanimlayict kesitsel tipteki arastirma, bir kamu iniversitesi tip fakiiltesi hastanesi
onkoloji boliimiinde ayaktan tedavi géren kemoterapi merkezindeki 380 hasta ile yiiriitiilmiistiir.
Veri toplama araci olarak Birey Tanmitim Formu, Psikolojik Yardim Alma Nedeniyle Sosyal
Damgalanma Olgegi ve Psikolojik Yardim Almaya fliskin Tutum Olgegi —Kisa Formu
kullanilmustir.

Bulgular: Arastirmaya katilan bireylerin yas ortalamas: 50.5+11.8 olup, %68.9’unun kadm,
%81.1’inin evli, %66.6’sinin ilkogretim mezunu, %51.8’inin bir iste ¢alismadigi, %39.7’sinin
meme kanseri tanist aldigi, %354.2°sinin hastalik siiresinin 0-1 yil, %56.3’linlin akut tedavi
(ameliyat+ kemoterapi+ radyoterapi) asamasinda oldugu ve %74.2’sinin psikolojik destek alma
ihtiyacinm olmadigini diisiindiigli belirlenmistir. Arastirmada psikolojik yardim alma nedeniyle
sosyal damgalanma puan ortalamalar: bireylerin tanitic1 6zellikleri ile karsilastirildiginda, egitim
durumu, ¢alisma durumu, tibbi tan1 ve hastalik asamasi degiskenlerine gore istatistiksel olarak
anlamli bir fark oldugu goriilmiistiir (p<0.05). Psikolojik yardim almaya iliskin tutum puan
ortalamalar bireylerin tanitict 6zellikleri ile karsilastirildiginda, egitim durumu, ¢aligma durumu
degiskeni bakimindan istatistiksel olarak anlamli bir fark belirlenmistir (p<0.05). Psikolojik
yardim alma nedeniyle sosyal damgalanma ve psikolojik yardim almaya iligkin tutumlar
arasindaki iliski incelendiginde, toplam &lgek puanlar1 arasinda negatif yonlii anlamli bir iliski
oldugu (r=-0.336, p<0.01) belirlenmistir.

Sonug: Psikolojik yardim alma nedeniyle sosyal damgalanma yasayan bireylerin, psikolojik
yardim almaya yonelik tutumlari olumsuzdur.

ABSTRACT

Objective: The aim of the study is to determine the variables that affect the psychological help of
individuals diagnosed with cancer.

Methods: A descriptive cross-sectional study was conducted with 380 patients in an outpatient
chemotherapy center of a public university medical faculty hospital oncology department.

As the data collection tool, the Individual Information Form, the Social Stigma for Obtaining
Psychological Support Scale, and the Attitude Scale for Seeking Psychological Help-Short Form
were used.

Results: Arastirmaya katilan bireylerin yas ortalamas: 50.5+11.8 olup, %68.9’unun kadn,
%81.1’inin evli, %66.6’sinin ilkdgretim mezunu, %51.8’inin bir iste ¢alismadigi, %39.7’sinin
meme kanseri tanist aldigi, %354.2°sinin hastalik siiresinin 0-1 yil, %56.3’linlin akut tedavi
(ameliyat+ kemoterapi+ radyoterapi) asamasinda oldugu ve %74.2’sinin psikolojik destek alma
ihtiyacinm olmadigini diisiindiigli belirlenmistir. Arastirmada psikolojik yardim alma nedeniyle
sosyal damgalanma puan ortalamalar: bireylerin tanitici 6zellikleri ile karsilastirildiginda, egitim
durumu, ¢alisma durumu, tibbi tan1 ve hastalik asamasi degiskenlerine gore istatistiksel olarak
anlamli bir fark oldugu goriilmiistiir (p<0.05). Psikolojik yardim almaya iliskin tutum puan
ortalamalar bireylerin tanitict 6zellikleri ile karsilastirildiginda, egitim durumu, ¢alisma durumu
degiskeni bakimindan istatistiksel olarak anlamli bir fark belirlenmistir (p<0.05). Psikolojik
yardim alma nedeniyle sosyal damgalanma ve psikolojik yardim almaya iligkin tutumlar
arasindaki iliski incelendiginde, toplam &l¢ek puanlari arasinda negatif yonlii anlamli bir iliski
oldugu (r=-0.336, p<0.01) belirlenmistir.

Conclusion: Psikolojik yardim alma nedeniyle sosyal damgalanma yasayan bireylerin, psikolojik
yardim almaya yo6nelik tutumlari olumsuzdur.

Kaynak Gosterimi: Donmez, A, Avc, A. (2023). Kanser tanisi almis bireylerde psikolojik yardim alma durumlarini etkileyen degiskenlerin
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GIRIS

Herhangi bir hastalik birey i¢in giinlik yasam dengesini bozup bir engellenme olusturabilir. Boyle bir
engellenme kanser gibi kronik hastalikta bireyin akip gitmekte olan yasamini sadece birkac giinlik etkilemeyip,
bireylerin yasam dengelerini fiziksel, sosyal, psikolojik ve ekonomik alanlar gibi her alanda etkileyebilir (Ulgen,
1999). Son yillarda gelisen tibbi tedavilere karsin, kanser toplumda aci ¢ekme, fiziksel agri ve Olimi
cagristirmaktadir (Giileg ve Biiyiikkinact, 2011). Kanser; korku, umutsuzluk, sugluluk, ¢aresizlik, terk edilme, 6lim
disiinceleri ¢agristiran, giiniimiizdeki en dnemli sorunlardan biridir. Kanser yalnizca fiziksel bir hastalik degil, ayni
zamanda da psikososyal ve ruhsal bilesenleri olan bir hastaliktir. Kanser tanisi almak kiginin psikolojik dengesinde
kriz olarak algilanir ve yikima neden olur. Kisi kanser tanisi alinca etkili ve islevsel bas etme yontemleri
gelistirmeye zorlanarak, gercegi kabul ettigi bir donem yasar. Kanser hastalarinda psikiyatrik morbiditenin artis
gosterdigi ve psikiyatrik bozukluk yayginhigimin %9-60 gibi olduk¢a genis bir aralikta oldugu tespit edilmistir
(Giileg ve Biiyiikkinaci, 2011). Kanser hastalarinda ortaya ¢ikan psikiyatrik hastaliklarin ¢ok azinin tanilandigi ve
tedavi edildigi belirtilmektedir (Ozkan, 2007). Bu nedenle kanserde erken tani ne kadar énemli ise aymi sekilde
fiziksel hastaliklarda ortaya c¢ikabilecek ruhsal sorunlarin erken saptanmasi da bir o kadar 6nemlidir. Fiziksel
hastaligin bagladig1 donemde ruhsal durum degerlendirilmesi yapmak onemlidir.

Kisiler baz1 zamanlarda stres ve sorunlartyla kendi kendine bas edebilse de, bazen baska bireyler tarafindan
saglanan destege ve yardima gereksinim duymaktadir. Bu durumda profesyonellerden veya diger bireylerden destek
talep etmesi, yardim arama davranisi olarak tanimlanmaktadir (Kavas, Topkaya ve Gengoglu, 2014). Bu dogrultuda
kimi zaman hasta yakini kimi zaman saglik sistemi iginde bir saglik profesyoneli hastayr yardim almaya
yonlendirebilmektedir.

Psikolojik yardim almaya iliskin tutum, “bireyin zorlayici durumlar karsinda ruhsal yonden bas edemedigi ve
ruhsal saghigmin etkilendigini goérmesi durumunda, profesyonel olarak psikolojik destek ve yardim veren
kaynaklardan biligsel, duyussal, davranigsal olarak yardim almaya yonelik egilimlerinin tamami olarak” ifade
edilmektedir (Firat ve Erk, 2021; Kushner ve Sher, 1989). Psikolojik yardim almaya karsi olan tutum, profesyonel
yardim almaya karsi ¢itkma durumunu ya da yardim almayi agiklayan bir kavram olarak degerlendirilmektedir
(Ozbay Terzi, Erkan ve Cankaya, 2011). Bireylerin psikolojik yardim almama etkenlerinden birisi damgalanmadir.
Kavas ve digerleri (2014) tarafindan yapilan ¢alismada psikolojik yardim alma nedeniyle damgalanma, reddedilme
ve ayrimciliga ugrayabilecegine iligkin algi, yardim almasi durumunda bireyin degerinin diismesi oldugu
belirtilmektedir. Profesyonellerden psikolojik yardim alan bireylerin bulunduklari ¢evrede sosyal agidan daha az
kabul goreceklerine yonelik diisiinceleri bu kayginin temelini olusturan diisiincedir (Corrigan, 2004).

Literatiirde, zorlayict durumlar karsisinda sosyal damgalanma algisindan dolayi, bireylerin tutumlarini,
inanglari, diisiincelerini ve buna bagl olarak psikolojik yardim alma davranislarini negatif etkiledigi
belirtilmektedir. Bireylerin ig¢inde bulundugu toplum tarafindan damgalanma kaygis1 yasadiklarindan dolayz,
zorlayict durumlar karsisinda profesyonel psikolojik yardim almaktan kagimmakta olduklari gosterilmektedir
(Corrigan, 2004; Yilmaz, 2020). Yapilan bir ¢alismada, sosyal damgalanmanin, psikolojik yardim almay1 azalttig1
belirtilmistir (Topkaya ve Kagnici, 2012).

Profesyonel kaynaklardan yardim alinmas: koruyucu ve tedavi edici ruh sagligi agisindan ¢ok onemlidir.
Bireylerin i¢inde bulundugu stresli durumlarla etkili bas etmesini sagladigi gibi, ayn1 zamanda daha sonraki
donemlerde ortaya g¢ikabilecek olumsuz durumlarin 6nlenebilmesi agisindan son derece énemli olmasina ragmen
bireylerin ancak iicte birinden daha azinin psikolojik stres karsisinda profesyonel yardim arama davranisinda
bulundugu belirtilmektedir (Serim, Cihangir ve Cankaya, 2015). Bireylerin profesyonel psikolojik yardim ihtiyaci
oldugunda bu yardimi alabilmeleri onlarin ruhsal sagliklarinin korunmasi, olusabilecek ruhsal rahatsizliklarin
onlenmesi, mevcut bir ruhsal rahatsizlik varsa iyilesmesinde, ayni zamanda dolayli olarak yasadigi fiziksel
hastaligin iyilesmesinde 6nemli rol oynamaktadir. Bu dogrultuda psikoonkoloji alaninda ¢alisan psikiyatristler,
psikiyatri hemsireleri, konsiiltasyon liyezon psikiyatrisi hemsireleri, psikologlar ekipte 6nemli bir yer tutmaktadir.

Bu arastirmanin, kanser tani almis bireylerle calisan ruh sagligi profesyonellerine ruhsal destek bakimim
planlamada yol gosterecegine, bireylerin bu alandaki gereksinimlerine dikkat ¢ekecegine ve ruhsal sorunlarin
onlenmesine katkida bulunacagina inanilmaktadir. Kanser tanisi almis bireylerin psikolojik yardim alma durumlarini
etkileyen degiskenleri belirlemek aragtirmanin amacini olusturmaktadir. Bu ama¢ dogrultusunda asagidaki sorulara
yanit aranmigtir:

1. Kanser tanisi almig bireylerin tanitict Ozelliklerine gore psikolojik yardim alma nedeniyle sosyal
damgalanmalari arasinda fark var midir?

2. Kanser tanis1 almig bireylerin tanitici 6zelliklerine gore psikolojik yardim almaya yonelik tutumlar
arasinda fark var midir?

3. Kanser tanis1 almig bireylerin psikolojik yardim alma nedeniyle sosyal damgalanma ve psikolojik yardim
almaya iligkin tutumlari arasinda iliski var midir?
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YONTEM

Arastirmanmin Tipi

Bu aragtirma tanimlayici kesitsel tipte planlanmis ve gerceklestirilmistir.
Evren ve Orneklem

Arastirma, bir kamu {iniversitesi tip fakiiltesi hastanesi onkoloji boliimiinde ayaktan tedavi géren kemoterapi
merkezindeki hastalar ile yiritiilmistiir. Arastirmanin evreni ayaktan tedavi géren kemoterapi merkezine bagvuran
arastirmaya dahil olma kriterlerini kargilayan hasta sayist (N=4074) olusturmaktadir. Diglama olgiitlerine gore
dislanan 30 kisiden geriye kalan 4044 bireyden olasiliksiz 6rneklem yontemi ile kabul eden 410 birey arastirmaya
dahil edilmistir.

Veri Toplama

Arastirmanin verileri ayaktan tedavi géren kanser tanisi alan bireylerin uygun olduklar: bir zaman diliminde
yiiz ylize goriisme teknigi kullanilarak arastirmaci tarafindan toplanmistir.

Veri Toplama Araglarn

Veri toplama araci olarak; Birey Taniim Formu, Psikolojik Yardim Alma Nedeniyle Sosyal Damgalanma
Olgegi ve Psikolojik Yardim Almaya iliskin Tutum Olgegi — Kisa Formu kullanilmistir. Arastirmacilar tarafindan
olusturulan Birey Tanitim Formunda hastalarin, yas, cinsiyet, egitim, medeni ve ¢alisma durumu, tanisi, hastalik
stiresi, hastalik asamasi, psikolojik destek almama nedeni gibi sorular yer almaktadir.

Psikolojik Yardim Alma Nedeniyle Sosyal Damgalanma Olgegi (PYANSDO): Komiya ve digerleri (2000)
tarafindan gelistirilen 6lgekte, psikolojik yardim alma nedeniyle bireyin sosyal damgalanma algisini degerlendirmek
amagclamaktadir. Olgek 5 maddeden olusmaktadir. Olgegin Cronbach Alfa katsayisi orijinal caligmada.72 olarak
bildirilmistir. Tiirkge’ye gegerlilik ve giivenirligi Topkaya (2010) tarafindan yapilan PYANSDO niin giivenirligi
icin hesaplanan Cronbach Alfa i¢ tutarlilik katsayisi .80 olarak bulunmustur. Bes maddeden olusan 6l¢egin madde
toplam test korelasyonlarmin .53 ile .67 arasinda oldugu goriilmiistiir. Olgegin maddeleri, (1) kesinlikle
katilmiyorum ve (4) kesinlikle katiliyorum arasinda de@isen 4’lii dereceleme ile yanitlanmaktadir. Olgegin
tamamindan elde edilecek toplam puan 1 ile 20 arasinda degismektedir. Olgek toplamindan elde edilen yiiksek puan,
kisilerin psikolojik yardim alma durumlarinda sosyal damgalanma algisinin yiiksek olduguna vurgu yapmaktadir.
Bu aragtirmada Cronbach Alfa katsayis1 .81°dir.

Psikolojik Yardim Almaya iliskin Tutum Olgegi-Kisa Form (PYAITO-KF): Olgegin 29 maddelik orijinal
formunun kisaltilmasi Fischer ve Farina (1995) tarafindan olusturulmustur. On maddeden olusan kisa form Fischer
ve Farina (1995) tarafindan 6lgegin faktdr yapisini belirtmek icin agiklayici faktor analizi yaparak tek faktorli bir
yapidan olustugunu belirlemislerdir. Olgegin Cronbach Alfa i¢ tutarlilik katsayisi .84 olarak bulunmustur. Topkaya
(2010) tarafindan PY AITO-KF’nin Tiirkge’ye uyarlama galismasi yapilarak hesaplanan Cronbach Alfa katsayisi .76
olarak belirtilmistir. Olgegin maddeleri, (4) katiliyorum ile (1) katilmiyorum arasinda degisen 4’lii Likert tarzda
yamtlanmaktadir. Olgegin ters olarak puanlanan maddeleri 2, 8, 9 ve 10. maddedir. Olgekten elde edilebilecek en
disiik puan 1, en yiiksek puan 40°dir. Psikolojik yardim almaya iligkin daha olumlu tutumlari 6lgekten alinan
yiiksek puanlar yansitmaktadir. Bu aragtirmada Cronbach Alfa katsayis: .64’dir.

Verilerin Degerlendirilmesi

IBM SPSS Statistics 25 Programi kullanilarak verilerin istatistiksel degerlendirmesi yapilmistir.
Degigkenlerin Normal dagilima uygunlugu Kolmogrov-Smirnov (n>=50) testiyle incelenmis, normal dagilima
uygunluk saglanmadigindan siirekli degiskenler medyan (min-max) olarak verilmistir. Kategorik degiskenler say1 ve
yiizde olarak verilmistir. ki bagimsiz grup arasinda farklihigi arastirmak igin Mann Whitney U testi, ikiden gok
bagimsiz grup arasinda fark olup olmadigini test etmek i¢in Kruskal Wallis Testi kullanilmistir. Anlamlilik sonrasi
ikili karsilastirmalar Bonferroni diizeltmeli Dunn testi ile yapilmustir. iki &lgek arasindaki iliski Spearman
korelasyon analizi ile incelenmistir. Sonuglar sayi-yiizde dagilimi, ortalama ve min-max degerleri ile ifade
edilmistir. Elde edilen p degerinin <0,05 oldugu durumlar istatistiksel olarak anlamli kabul edilmistir.

Arastirmanin Etik Yonii

Aragtirmanin yiiriitiilebilmesi igin Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Klinik aragtirmalar Etik Kurulu’ndan etik
kurul izni (31.08.2018 tarihi ve 18-8/35 karar numarali) ve arastirmanin yapilacagi hastaneden yazili kurum izni
almmustir. Arastirmada kullanilan 6l¢eklerin sahiplerinden de izin alinmigtir. Arastirmaya katilan bireylerden ayni
zamanda yazili ve sozlii olarak onam almmustir.
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BULGULAR

Arastirmaya katillan bireylerin, %68.9’unun kadm, %81.1’inin evli, %66.6’smin ilkdgretim mezunu,
%351.8’inin bir iste ¢aligmadigi, %39.7’sinin meme kanseri tanisi aldigi, %54.2’sinin hastalik siiresinin 0-1 yil arasi
oldugu, %56.3’nlin akut tedavi asamasinda oldugu, %74.2’sinin psikolojik destek almaya ihtiya¢ duymadigi
saptanmuigtir.

Katilimcilarin PYANSDO toplam puan ortalamasimin 9.44+2.82 ve PYAITO-KF toplam puan ortalamasinin
29.25+3.30 oldugu saptanmistir (Tablo 1).

Tablo 1. Bireylerin PYANSDO ve PYAITO-KF Puan Ortalamalar1 (n=380)

OLCEKLER Medyan Ort. Medyan
Min-Max

Psikolojik Yardim Alma Nedeniyle Sosyal 10 9.44 2.82

Damgalanma Olgegi (PYANSDO) (5-20)

Psikolojik Yardim Almaya iliskin Tutum 29 29.25

Olgegi—Klsa Form (PYAITO-KF) (18-40) 3.30

Ort: Ortalama; SS: Standart Sapma

Katilimcilarin PYANSDO puan ortalamast ile egitim durumlari, is durumlari, tan1 gruplari, hastalik asamasi
degiskenleri karsilastirildiginda, okuryazar, emekli, sinir sistemi organlari ile ilgili kanser tanisi alan ve hastaligi
niiks eden hastalarin 6lgek puan ortalamasinin daha yiiksek oldugu ve istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu
belirlenmistir (p<0.05). Katilimcilarin PYAITO-KF’nin elde edilen puan ortalamasi ile egitim durumlari, is
durumlart karsilastirildiginda, lisansiistii egitimi olan ve bir iste ¢alisan hastalarin 6lgek puan ortalamasinin daha
yiiksek oldugu ve istatistiksel olarak anlamli bir fark bulundugu saptanmistir (p<0.05) (Tablo 2).

Tablo 2. Bireylerin Tanitici Ozelliklerine Gére PYANSDO ve PYAITO-KF Puan Ortalamalarimin Incelenmesi
(n=380)

n Pgﬁg:,ﬂ? PYAITO-KF ortalama

Kadm 262 185.29 196.86

Cinsiyet Erkek 118 202.08 176.39
Ulp 14092/0.163 13792.50/0.091
Evli 308 195.61 189.29
Bosanmig 32 153.08 206.44

Medeni Durum
Bekar 40 181.08 187.08
KW/p 4.784/0.091 0.76/0.684
Okuryazar 7 243.50 65.93
[lkdgretim (ilkokul-Ortaokul-Lise) 253 208.51 181.20

Egitim Durumu On lisans-Lisans 107 150.81 213.00
Lisansiistii 13 138.19 253.31
KW/p 25.933/0.00%** 19.815/0.000**
Calisiyor 87 172.56 222.14

. Calismiyor 197 186.28 189.22

Is Durumu .
Emekli 96 215.42 164.46
KW/p 7.728/0.021* 12.804/0.002*
Meme 151 172.22 207.94
Testis 4 115.75 140.75
Akciger 13 195.81 147.69
Jinekolojik 30 198.73 158.97

Tam Urogenital 13 176.88 165.65
Sinir Sistemi 8 322.31 200.88
Yumusak doku 16 137.53 209.41
Gis 88 206.89 175.65
Kan Hastaliklart 57 212.79 195.97
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KW/p 26.583/0.001* 12.195/0.143
0-1 y1l 206 186.34 192.75
2-3 yil 67 189.83 186.06
Hastahk Siiresi 4-5 y1l 44 222.99 194.32
6 yil ve Usti 63 182.12 185.18
KW/p 4.618/0.202 0.402/0.94
Akut Tedavi (Ameliyat+KT+RT) 214 198.05 192.75
Metastas (RT+KT) 96 180.32 186.06
Hastalik Asamasi Niiks 33 223.03 194.32
Remisyon 37 144.23 185.18
KW/p 11.558/0.009* 2.252/0.522
Psikolojik destege ihtiyacimin olmadigini 282 186.09 184.91
diisiiniiyorum
Nereye bagvuracagimi bilmiyorum 21 201.19 207.21
Psikolojik Destek Nasil yardim alacagumi bilmiyorum 15 206.87 191.13
Almamasimm Bedensel durumumun daha  dnemli
Nedeni oldugunu diisiiniiyorum 18 160.47 249.89
Onkoloji  doktorumun  ydnlendirmesini
bekliyorum 44 22035 193.85
KW/p 5.711/0.222 6.606/0.158

*p<0.05, **p<0.001 U=Mann Whitney U Testi; KW=Kruskal Wallis Testi

PYANSDO ile PYAITO-KF arasindaki iligki incelendiginde, toplam dlgek puanlari arasinda negatif yonlii anlamli bir
iliski oldugu belirlenmistir (p<0.01) (Tablo 3).

Tablo 3. Bireylerin PYANSDO ve PYAITO-KF Puan Ortalamalar1 Arasindaki Korelasyon (n=380)

Psikolojik Yardim Alma Nedeniyle Psikolojik Yardim Almaya
Sosyal Damgalanma Olcegi iliskin Tutum Olgpgi-Klsa Form
(PYANSDO) (PYAITO-KF)

Psikolojik Yardim Alma Nedeniyle —=-0336
Sosyal D 1 Olgegi 1 ‘

osya _ Damgalanma cegdi o= 0.00%*
(PYANSDO)
**p<0.001

TARTISMA

Arastirmada kanser tanisi alan bireylerin %’i psikolojik destege gereksinim duymadigini belirtmistir.
Arslantag ve digerleri (2011) calismasinda katilimcilarin %57.1 oraninda yasadiklart sorunlar ile bas edebilmek igin
profesyonel olmayan kaynaklardan aileden birilerine bagvuracagini belirttigini, arkadaslarina basvuracagini
belirtenlerin oranmnin %31.3 oldugunu saptamiglardir. Bu duruma karsilik %15.5 oraninda bireylerin profesyonel
kaynak niteligi tasiyan psikiyatriste basvuracagini belirttigini ifade etmislerdir. Arastirmada diger bir sonug ise
kanser tanis1 alan bireylerin psikolojik yardim almaya olumlu baktiklar1 yoniindedir. Buna karsin psikolojik yardim
almalarima bagli sosyal damgalamay1 kismen yasadiklar1 da sdylenebilir. Arastirma bulgularna goére psikolojik
yardim alma durumundan kaynaklanan sosyal damgalanma algisini ortaya ¢ikaran degiskenlerin, egitim diizeyinin
diistikliigii, emekli olma, kanser tanisinin ani alinmasi veya niiksii ve sinir sistemi kanseri tanili olma degiskenleri
oldugu soylenebilir. Topkaya (2011) ¢aligmasinda, sosyal damgalanma algisinin, tedaviden beklenen yarar ve
psikolojik yardim almaya iliskin tutum araciligiyla psikolojik yardim alma niyetini etkiledigini belirtmistir
(Topkaya, 2011). Kanser tanisinin ilk donemlerinde bireylerin kendi kendine ruhsal yonden yeterli olduklarim
diistindiikleri ve hastaligini gizleme egilimde oldugu goriilmektedir. Akut tedavi doneminde psikolojik destek
almay1 giigsiizlikk olarak degerlendirdikleri sdylenebilir. Tedavi siiresince ise bireylerin psikolojik yardim alma ile
ilgili olumlu paylasimlari, sosyal damgalanma algisini azaltmaktadir.

Arastirma okuryazar olan bireylerin psikolojik yardim alma konusunda isteksiz olduklari sdylenebilir.
Arslantas ve digerleri (2011) caligmasinda, ilkdgretim ve ortadgretim mezunu katilimcilarin, iiniversite mezunu
katilimcilara gore profesyonel psikolojik yardim ararken daha ¢ok zorlandiklari, problemlerinin ¢6ziimii igin
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profesyonel birinden yardim almanin ise yarayacagina daha az inandiklari belirtilmigtir. Ayn1 ¢alismada bireylerin
ekonomik durumu yiikseldikge profesyonel birinden yardim almada daha az zorlandiklar1 vurgulanmigtir (Arslantas
ve digerleri, 2011). Egitimin bilgi ve bilinglenmeyi artirdig1 sdylenebilir. Arastirmada kanser tanisi alan bireylerin
psikolojik yardim almalarint etkileyen degiskenlerden birinin de ¢alisma durumu oldugu goriilmektedir. Bir iste
calisanlarin, emeklilere gore psikolojik yardim almaya iligkin tutumlar1 daha olumludur. Arslantag (2003)
arastirmasinda, profesyonel yardim aramada egitim ve ekonomik durum yiikseldik¢e zorlanmanin azaldigi ve
anlaml bir sekilde psikolojik danigmaya olan inancin artigini belirtmistir (Arslantag, 2003). Bu arastirmada da
benzer sonuca ulasilmistir. Egitim diizeyi ve ekonomik diizey yiikseldik¢e psikolojik yardim alma g¢abasi arttig1
sOylenebilir.

Arastirmada kanser tanisi alan bireylerin psikolojik yardim alma isteklerinin arttig1 gériilmektedir. Bu olumlu
tutumlarinin da kendilerini sosyal damgalamadan korudugu sdylenebilir. Bu bulguya gore bireylerin beklenen yarar
algis1 sosyal damgalanma algis1 yiikseldikge diismekte, psikolojik yardim almaya iliskin tutumu olumsuz hale
gelmekte ve sonugta, psikolojik yardim alma niyeti azalmaktadir. Yilmaz (2019) ¢alismasinda, psikolojik yardim
almaya iliskin olumsuz tutum gosteren bireylerin, yiiksek damgalanma algisina sahip oldugunu belirtmistir (Y1lmaz,
2019). Conner ve digerleri (2010) gore, psikolojik yardim almay1 olumsuz etkileyen etkenlerden biri toplumun ruh
sagligr hakkindaki tutum ve inanglarma iliskin bireyin algisidir. Bu arastirma bulgular1 bu diisiinceyi destekler
niteliktedir. Topyaka ve Kagnici (2012) calismalarinda, psikolojik yardim almaya iliskin tutumun, sosyal
damgalanma algis: ile iligkili oldugunu, ayni zamanda sosyal damgalanma algisinin psikolojik yardim alma niyetiyle
negatif yonde iliskili oldugunu belirtmislerdir. Mevcut arastirmamizda bu arastirma sonucunu destekler niteliktedir.
Bireylerin psikolojik yardim alma niyetini azaltan dnemli degiskenlerden birisi de sosyal damgalanma algisinin
yiiksek olmasidir.

SONUC

Bu arastirma, kanser tanisi almis bireylerin dortte {i¢liniin psikolojik destege gereksinim duymadigini
belirttigi ve yiiksek sosyal damgalanma algisina sahip bireylerin tutumlarinin, psikolojik yardim almaya iligskin daha
olumsuz oldugu, hastalig ile ilgili niiks yasayanlarin, sinir sistemi ile ilgili kanser tanist almis olanlarin, emeklilerin,
egitim diizeyi diisiik olanlarin psikolojik yardima yonelik sosyal damgalanmay1 daha ¢ok yasadigi sonucuna
vartlmistir.

Arastirmada elde edilen sonuglar dogrultusunda; kanser tanisi almig bireylerin problemlerinin ¢6ziimii i¢in
profesyonellerden psikolojik yardim alma konusunda bilinglendirilmesi, psikolojik yardim almaya iliskin engel olan
tutumlarinin belirlenmesi, bireylerin psikolojik yardim alma basvurularini saglamak amaciyla niteliksel ¢alismalarin
yapilmasi, profesyonel destek alma konusunda tesvik edici ve damgalanma egilimlerini onleyen, olumlu yonde
destekleyen programlar yapilmas: ve bu programlarda konsiiltasyon ve liyezon psikiyatrisi hemsirelerinin gorev
almas1 onerilmektedir.
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