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ABSTRACT

doi: 10.18863/pgy.1666021

Ruhsal Bozuklugu olan Suriye Uyruklu
Gocmenlerde I¢sellestirilmis Damgalanma ve
Tedaviye Uyum Arasindaki Iligki

Relationship between Internalized Stigmatization and Treatment
Adherence among Syrian Refugees with Mental Disorders

@ Giil Dikec!, @ Emine Tekin®, @ Hanieh Barkalinezdeh?

Fenerbahce Universitesi, {stanbul

Amag: Tirkiye'deki Suriye uyruklu gé¢menler, depresyon ve travma sonrasi stres bozuklugu gibi yiiksek oranda ruhsal
bozukluklarla kars: karsiya olup, bu durum igsellestirilmis damgalanma ve tedaviye uyum engelleriyle daha da karmagik hale
gelmektedir. Icsellestirilmis damgalanma ile tedaviye uyum arasindaki iligkinin anlagilmasi, bu nifus icin etkili ruhsal saglik
miidahalelerinin gelistirilmesi agisindan kritik 6neme sahiptir. Bu calisma, Tiirkiye'deki psikotrop ilag kullanan Suriye uyruklu
gocmenlerin i¢sellestirilmis damgalanma ve tedaviye uyum diizeylerini degerlendirmeyi ve bu iki degisken arasindaki iligkiyi
incelemeyi amaclamgtir.

Yontem: Kesitsel ve iligki arayic1 bir ¢alisma, Ocak-Mayis 2024 tarihleri arasinda Istanbul'da, ruhsal bozukluk tanis1 almis ve
psikotrop ila¢ kullanan 110 Suriye uyruklu gé¢menle gerceklestirilmistir. Veriler, gelisigtizel 6rnekleme yontemiyle Bilgi Formu,
Ruhsal Hastaliklarin Igsellestirilmis Damgalanmasi Olcegi (RHIDO) Arapca Formu ve fla¢ Uyumu Bildirim Olgegi (IUBO)
kullanilarak toplanmgtir.

Bulgular: I¢sellestirilmis damgalanma (RHIDO) ile tedaviye uyum ({UBO) arasinda anlamlh bir korelasyon bulunmamugtir (r = -
0.16, p = 0.96). Ancak, cinsiyet ve ¢ocuk sahibi olma durumu, i¢sellestirilmis damgalanmanin anlamh belirleyicileri olarak
saptanmigtir (R* = 0.21, p < 0.001); kadinlar ve ¢ocuk sahibi olan katilimcilar daha yitksek damgalanma diizeyleri bildirmistir.
Tedaviye uyum orta diizeyde olup, sosyodemografik veya ruhsal saghkla ilgili 6zelliklerle anlaml bir iliski bulunmamugtir.
Sonug: I¢sellestirilmis damgalanma ile tedaviye uyum arasinda anlamh bir iligki bulunmamakla birlikte, cinsiyet ve ebeveynlik
durumu damgalanmanin temel belirleyicileri olarak éne gikmigtir. Ruh saghg uzmanlar, tedaviye uyumu etkileyen faktorleri
belirlemeye odaklanmali ve 6zellikle kadin gé¢menler ile ¢cocuk sahibi olanlar icin i¢sellegtirilmis damgalanmay: azaltmaya
yonelik hedefe yonelik miidahaleler uygulamalidur.

Anahtar sézciikler: Go¢menler, sosyal damgalama, tedaviye uyum

Objective: Syrian refugees in Tirkiye face significant mental health challenges, including high rates of disorders such as
depression and post-traumatic stress disorder, compounded by internalized stigma and barriers to treatment adherence.
Understanding the relationship between internalized stigma and treatment adherence is critical for developing effective mental
health interventions for this population. This study aimed to assess the levels of internalized stigma and treatment adherence
among Syrian refugees in Tiirkiye using psychotropic medication and to investigate the relationship between these variables.
Method: A cross-sectional, correlational study was conducted in Istanbul from January to May 2024, involving 110 Syrian
refugees diagnosed with mental disorders and prescribed psychotropic medication. Data were collected using random sampling
through the Information Form, the Arabic version of the Internalized Stigma of Mental Illness Scale (ISMI), and the Medication
Adherence Reporting Scale (MARS).

Results: No significant correlation was found between internalized stigma (ISMI) and treatment adherence (MARS) (r = -0.16, p
= 0.96). However, gender and having children were significant predictors of internalized stigma (R* = 0.21, p < 0.001), with
females and participants with children reporting higher stigma levels. Treatment adherence was moderate, with no significant
associations with sociodemographic or mental health-related characteristics.

Conclusion: While internalized stigma did not significantly correlate with treatment adherence, gender and parental status were
key determinants of stigma. Mental health professionals should focus on identifying factors affecting treatment adherence and
implement targeted interventions to reduce internalized stigma, particularly for female refugees and those with children, to
improve mental health outcomes.
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Giris

Birlesmis Milletler Miilteci Yiksek Komisyonu (United Nations High Commissioner for Refugees, UNHCR)
verilerine gore Nisan 2024 sonlarina kadar, dilnyada 120 milyon insan savasg, siddet ve insan haklar: ihlalleri ve
kamu diizenin bozulmas: gibi nedenlerle zorla yerinden edilmistir. Tiirkiye gé¢ eden bireylere ev sahipligi yapan
tilkeler arasinda Iran ile ilk siray1 paylasmakta, iilkede 3.4 milyon go¢men bireye ev sahipligi yapmakta ve
go¢menler arasinda da en fazla Suriye uyruklu gé¢menler yagamaktadir (UNHCR 2024). Gég eden bireyler
fiziksel hastaliklar ve ruhsal bozukluklar agisindan ev sahibi iilkelerde yasayan bireylere gore daha risklidir
(Byrow ve ark. 2020, Shahin ve ark. 2020, Sandahl ve ark. 2024). Gé¢menlerde, savag, kétii yagam kosullari, yeni
yasamaya bagladiklar1 cografyada sosyal destek kaybi, hizmetlere ulagmadaki engeller nedeniyle travma sonrasi
bozukluklar, depresyon ve diger ruhsal bozukluklar daha sik goriilebilmekte (Acartiirk ve ark. 2021, Karadag ve
ark. 2021), ancak go¢menlerde ruhsal bozukluklar daha sik gorilmesine ragmen, bu bireyler bulunduklar
iilkedeki ruh sagligi hizmetlerine erisme konusunda sorunlar yagayabilmektedirler (Byrow ve ark. 2020, Sacha
ve ark. 2022, Sandahl ve ark. 2024). Yapilan calismalarda goé¢menlerin ruh sagh@ hizmet alimindan
kargilagtiklar: yapisal ve finansal engelleri nedeniyle tedaviye uyumlarinin da etkilenebildigi belirtilmistir.
Suriyeli bireyler ruh saghg: hizmetlerine randevu alma, kendini ifade etme, ilaglar1 tedarik etmede zorluk
yasadiklari, ilaglarini alamadiklarinda igmedikleri ya da doz azaltarak kullanmaya caligtiklar: belirlenmistir.
Yapilan ¢aligmalarda da gé¢menlerin siklikla kullanilan psikotroplarin dozlarimi azalttiklari ya da biraktiklar
belirlenmigtir (Dogan ve ark. 2019, Taipale ve ark. 2021, Sandahl ve ark. 2024).

Tedaviye uyum, Diinya Saglk Orgiiti (DSO) tanimina gére bireyin saglik calisanlarinin énerilerine uymasi olup,
yanlizca recete edilen ilaglarin kullanimi ile sinirli olmayip, énerilen diyete ve yagsam degisikliklerine uymadir
(WHO 2003). Tedaviye uyum, kronik hastaliklarda tedavinin temelidir (Sandahi ve ark. 2024). Ancak, hastalarin
%50si ilaglarini recete edildigi gibi kullanmamaktadir (DSO 2003). Bu durum mortalite ve morbiteyi, intihar
oranlarini arttiran, hastalarin egitsel, sosyal ve saglik ciktilarini olumsuz etkileyen 6nemli bir sorundur (Kane ve
ark. 2019, Sacha ve ark. 2022). Bu nedenle DSO tedaviye uyumu artiran yeni stratejiler gelistirilmesini
onermektedir (WHO 2003). Tedaviye uyum sorunlari ruhsal bozukluklarin sik gérilldugii gogmenlerde de yiksek
oranda gorilebilmektir. Sacha ve ark (2021) yaptig: sistematik derlemede Batili olmayan gé¢menlerin psikotrop
ilaglara yoénelik uyumu degerlendirilmis ve tedaviye uyumlarinin distk oldugu belirlenmigtir. Dike¢ ve
Timarcioglunun (2023) yaptiklari calisgmada Tirkiye'de yagsayan Suriye uyruklu gégmenlerin tedaviye
uyumlarinin diagtk oldugu, tedaviye uyum azaldik¢a, ruhsal belirtilerin arttigy belirlenmistir. Bu nedenlerle
gd¢menlerde olasi tedavi uyumuna etki eden faktérlerin tanimlanmas: gerekir (Sacha ve ark. 2021).

Tedaviye uyumu etkileyen pek ¢ok faktér vardir. Bunlar hasta ile iligkili, tedavi rejimi ile iligkili, saghk
profesyonelleri ile iligkili, psikopatoloji ile iligkili, saglik sistemi ile iligkili ya da ¢evresel faktorler olabilmektedir.
Bu faktérlerden biri de ruhsal bozukluklara yénelik damgalamadir (Dicomo ve Mychailyszyn 2021, Sacha ve ark.
2022). Gunumiizde hala ruhsal bozukluklara yénelik damgalama ¢ogu kiltirde ve tlkede yaygindir. Bu durum
bireylerin ruhsal bozukluklara yénelik tutumlarini ve olasi ruhsal bozukluk tanisi aldiklarinda bu tutumlar
igsellestirerek i¢sellestirilmis damgalamalarina etki etmektedir. Almanya’da yapilan bir calismada Suriye uyruklu
bireylerin i¢sellestirilmis damgalanmalarinin ruh saghg ¢iktilarini olumsuz etkiledigi belirlenmistir (Renner ve
ark. 2021). Satinsky ve arkadaglar1 (2019) miltecilerinin ruh saghg ve psikososyal hizmetlere erigimde
yasadiklar1 engelleri inceledikleri sistematik derlemede, miltecilerden kendilerini damgalanmig hissedenlerin
siklikla yardim arama davranislarinin engellendigi belirlenmisgtir.

Ruhsal bozukluklarda hastalarin tekrarlayan yatiglarina sebep olan tedavi uyumsuzlugunun oranlarini, buna
neden olan durumlari ve tedavi uyumsuzlugunu énlemek i¢in yapilabilecek psikososyal mudahaleleri uygulamak
psikiyatri hemsireligi 6zelinde olduk¢a 6nemlidir. Literatir incelendiginde gé¢menlerde ruhsal bozukluklar ve
psikotrop ila¢ kullaniminin yaygin olmasina ragmen (Sacha ve ark. 2022), bu bireylerin ruhsal bozukluklarda
icsellestirilmis damgalanmalarn ve tedaviye uyumlann arasindaki iligkiyi incelendigi bir ¢aligmaya
rastlanmamugtir.

Bu 6zden hareketle bu ¢aligmanin amaci Suriyeli go¢menlere ev sahipligi yapan ilkelerin baginda gelen
Tirkiye’de yasayan ruhsal bozuklugu olan ve psikotrop ila¢ kullanan Suriye uyruklu siginmacilarda
icsellestirilmis damgalanma ve tedaviye uyum arasindaki iligkinin degerlendirilmesidir. Aragtirma sorularn
“ruhsal bozuklugu olan Suriyeli go¢menlerde i¢sellestirilmis damgalanma ve tedaviye uyum arasinda istatistiksel
olarak negatif bir iligki vardir” hipotezine gére, “Psikotrop kullanan Suriye uyruklu gé¢menlerin i¢sellegtirilmisg
damgalanma ve tedaviye uyumlar: arasinda iligki var midir?” ve “Psikotrop kullanan Suriye uyruklu gé¢menlerin
sosyodemografik ve ruh saghg ile iligkili 6zelliklerine gore igsellestirilmis damgalanma ve tedaviye uyumlar:
arasinda fark var midir?” olusturuldu ve yanit alindi. Bu ¢aligmadan elde edilen verilerin Suriye uyruklu
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gécmenlerin  tedaviye uyumlarimin arttirilmasi ve igsellestirilmis damgalanmalarinin  azaltilmasinda
olusturulabilecek kiiltiire duyarl psikoegitim programlar i¢in zemin hazirlayabilir.

Yontem

Ortam ve Orneklem

Bu ¢alisma kesitsel ve iligki arayici tiirde planlandi. Calisma verileri Istanbul’da Suriye uyruklu bireylerin siklikla
gittikleri sivil toplum kuruluslarindan, derneklerden, yogun yasadiklari mahallerden ve aligveris yaptiklar
marketler ziyaret edilerek 01 Ocak-01 Mayis 2024 tarihleri arasinda Bagalar ve Sultanbeyli ilcelerinde sahada
toplandi. Caligmadaki ikinci (ET) ve t¢unci (HB) isim yazarlar bu merkezleri ziyaret ederek, dahil edilme
kriterlerine uyan bireyleri caligmaya davet etti.

Aragtirmanin evrenini belirlenen Istanbul’da yasayan ruhsal bozuklugu olan ve psikotrop kullanan Suriye
uyruklu bireyler olusturdu. Orneklem hesab1 yapilmadi ve belirlenen tarihler arasinda ulagilabilen bireyler
orneklemi olusturdu. Calismaya toplam 110 kisi katildi. Calisma sonunda yapilan G-Power post-hoc giic
analizinde 0.5 diizeyinde korelasyon icin, 0.05 anlamlilik diizeyinde 0.95 giiven araliginda ¢aligmanin giicii 0.99
bulundu. Aragtirmaya dahil olma kriterleri 18 yas ve tizeri olmak, Suriye uyruklu olmak, Arap¢a okuryazar olmak,
herhangi bir ruhsal bozukluk tanis: almak, son t¢ aydir psikotrop ila¢ kullanmak ve ¢alismaya katilmay: kabul
etmekti. Aragtirmacilar katiimalara ruhsal bozukluk ve ila¢ kullanimi hakkinda sorular sorarak ¢calismaya dahil
ettiler. Caligma formlarim eksik dolduran, ii¢ aydan daha kisa stirede psikotrop kullanan, herhangi bir ruhsal
bozukluk tanisi almayan ve ¢aligmaya katilmay: kabul etmeyen bireyler calisma kapsamina alinmadi. Kirk sekiz
kisi ruhsal bozukluk tanisi almadif ve ¢ aydir ila¢ kullanmadigi, 21 kiside calismaya katilmay: kabul etmedigi
icin ¢calismadan diglandi.

Uygulama

Calismaya baglanmadan 6énce Fenerbahce Universitesinin Girisimsel Olmayan Klinik Aragtirmalar Etik
Kurulundan 105.2023fbu say1 ve 13.09.2023 tarihli etik kurul izni alindi. Calisma sahada yapildig i¢in kurum
izni alinmadi. Ayrica ¢aligma 6ncesi ¢aligmaya katilan bireyler bilgilendirilerek yazil bilgilendirilmis onam alinda.
Veriler 6z-bildirim 6l¢ekleri ile topland:. Aragtirmada verilerin toplanmasinda Bilgi Formu, Ruhsal Hastaliklarin
f¢sellestirilmis Damgalanmasi Olcegi ve fla¢ Uyumunu Bildirim Olcegi kullamildi. Ruhsal Hastaliklarin
I¢sellestirilmis Damgalanmasi Ol¢egi Arapca dilindeydi. Diger formlar Tirkceydi ve sorular Arap¢a bilen
aragtirmacilar tarafindan terciime edilerek dolduruldu.

Olcekler

Bilgi Formu

Katihmalarin yas, cinsiyet, ekonomik durumu, egitim diizeyi, ruhsal bozukluk tanisi, siiresi, kullanilan ilaglar,
go¢ suresi ile ilgili aragtirmacilar tarafindan literatiir taranarak hazirlanan bir formdur (Shahin ve ark. 2020;
Sacha ve ark. 2022; Dike¢ ve Timarcioglu, 2023; Sandahl ve ark. 2024).

Ruhsal Bozukluklarin I¢sellestirilmis Damgalanmas: Olgcegi (RHIDO) - Arapga Versiyonu

Ritsher ve arkadaglar1 (2003) tarafindan gelistirilmis, olan RHIDO 29 maddeden olusan ve i¢sel damgalanmay1
degerlendiren bir 6z-bildirim 6l¢egidir. Ol¢egin yabancilagsma (6 madde), kalip yargilarin onaylanmasi (7 madde),
algilanan ayrimalik (5 madde), sosyal geri ¢ekilme (6 madde) ve damgalanmaya karg: direng (5 madde) olmak
tizere bes alt 6lcegi bulunmaktadir. RHIDO'nde yer alan maddeler “kesinlikle ayni fikirde degilim” (1 puan), “ayni
fikirde degilim” (2 puan), “aym fikirdeyim” (3 puan), “kesinlikle aym fikirdeyim” (4 puan) seklinde dértlu bir
Likert tipi 6l¢ek tizerinde yanitlanmaktadir. “Damgalanmaya kars: diren¢” alt 6lceginin maddeleri ters olarak
puanlanmaktir. Bes alt 6lcege ait puanlarin toplanmasi ve ortalamasinin alinmasiyla 6lgek toplam puani elde
edilmektedir. Yuksek puanlar, bireyin i¢sellegtirilmis damgalanmasinin olumsuz yénde daha giddetli oldugu
anlamina gelmektedir. Olcegin Arapca dilinde gecerlik ve giivenilirligi Kira ve arkadaglar tarafindan yapilmas,
Cronbach alfa katsayis1 RHIDO toplam puan icin 0.94, yabancilagma 0.86, kalip yargilarin onaylanmasi 0.79,
damgalamaya deneyimi 0.81, sosyal geri ¢ekilme 0.86, damgalamaya kars1 direng¢ 0.61 bulunmustur (Kira ve ark,
2015). Bu caligmada ise Cronbach alfa katsayis1 RHIDO toplam puan i¢in 0.73 bulundu.

Hlag Upumunu Bildirim Olgegi
Horne (2004) tarafindan gelistirilen 6lcegin Turkce gecerlilik ve givenilirligini Sen ve arkadaglari (2019)
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yapmiglardir. Olcek bes sorudan olusmakta ve hicbir zaman (5), nadiren (4), bazen (3), sik sik (2) ve ¢cok sik (1)
olacak sekilde begli Likertlidir. Yetigkinlerde kullanilan 6l¢ek bircok kronik fiziksel ve ruhsal hastaliklarin ilag
uyumunun incelenmesine kullanilmaktadir. Maddelerden elde edilen puanlar toplanarak toplam test puani elde
edilmektedir. Olcekten alman puanlar 5 ile 25 arasinda degismektedir. Elde edilen puanlardaki yiikselme
uyumluluga, puanlardaki diigme ise uyumsuzluga isaret etmektedir. Mevcut ¢aligmada 6lgegin Cronbach alfa
katsayis1 0.66 bulundu.

Istatistiksel Analiz

Aragtirma verileri SPSS 25.00 programinda analiz edildi. Tanimlayici verilerin analizinde sayi, yuizde, ortalama,
standart sapma kullanildi. Ol¢ek puanlarin ve sayisal degiskenlerin normal dagilim gosterip gostermedigi
Kurtosis ve Skewness (-1.96-1.96) (Erdogan ve ark., 2014) ile incelendi. Bireylerin cocuk ve hastaneye yatis sayis1
disindaki nicel degiskenler normal dagilim géstermekteydi. Iki 6lcek arasindaki iliski Pearson korelasyon testi,
6lgeklerin sosyodemografik degiskenlere gére kargilastirilmasinda ikili degiskenler i¢in Student t testi; ¢ ve
uzeri degiskenler icin ANOVA testi kullamildi. Ayrica igsellestirilmis damgalamay: etkileyen etmenlerin
belirlenmesinde basit dogrusal regresyon ve Backward yontemi kullanildi. Gruplar arasinda anlamh fark veya
siirekli degiskenler arasinda anlaml korelasyon saptanan degiskenlerle bir model olusturuldu. Tedavi uyum
degiskeni ile ilgili iliski ya da fark saptanan degisken olmadig icin regresyon analizi yapilmadi. I¢sellestirilmis
damgalanmay: etkileyen faktorleri agiklamak icin kullanilan Backward yénteminde 6ncelikle tim degiskenler
analiz edilerek, bagimli degiskeni en ¢ok agiklayan degisken saptanir. Tim bulgular p<0.05 anlamhilik diizeyinde
incelendi.

Tablo 1. Katilimcilarin sosyodemografik 6zellikleri (n=110)
Ozellikler Ortalama (SD) Min-Max RHIDO (Test/p) IUBO (Test/p)
Yas 27.55 (8.95) 18-63 r: 0.91 p:0.34 r:0.40 p:0.67
Cinsiyet n %
Kadin 54 49.1 t: 4.28 t:-1.70
Erkek 56 50.9 p<0.001 p: 0.91
Medeni Durum
Evli 52 49.1 t:-2.64 t:-0.17
Bekar 56 50.9 p: 0.01 p: 0.86
Egitim
Okur yazar 12 10.9 F:2.67 p: 0.05 F:0.20 p: 0.89
Tlkokul 34 30.9
Orta okul ya da lise 45 40.9
Universite ve Gstl 19 17.3
Ekonomik Durum
Iyi 19 17.3 F:0.14 F:1.98
Orta 74 67.3 p: 0.86 p:0.14
Koti 17 15.5
Cocuk Sahibi Olma
Var 55 50.0 F:3.32 t:-1.06
Yok 55 50 p< 0.001 p: 0.96
Cocuk Sayist n %
Yok 55 50 F:3.33 F: 0.64
Bir cocukl 3 2.7 p: 0.008 p: 0.67
Iki cocuk? 11 10 5>0
Uc cocuk3 15 13,6
Dért cocuk4 9 8.2
Bes cocuk ve tizeri5 17 15.5
Caligma Durumu n (%)
Calisiyor 52 47.3 t:-0.82 t: 1.57
Galismiyor 58 52.7 p:0.41 p:0.11
Bulunma Siiresi Ortalama (SD) Min-Max

99.82 (36.08) 24-192 r:0.10 p: 0.30 r:-0.18 p: 0.05

SD: Standart Sapma; F: Tek Yén ANOVA; t: Student t-test; r: Pearson Korelasyon; n: Siklik; %: Yiizde

Bulgular

Galismaya katilan bireylerin sosyodemografik 6zellikleri Tablo 1 de gosterildi. Katihmecilarin yas ortalamasi
27.55 (8.95) ve %50.9'u erkek, %49.1’i evliydi. Egitim durumlar incelendiginde %40.9’unun ortaokul ya da lise
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mezunu oldugu belirlendi. Katihmailarin %67.3’tntin ekonomik durumunu orta dizey algiladigi, %52.7’sinin
gelir getiren bir igte caligtifi, yarisinin ¢ocuk sahibi oldugu ve ¢ocuk sahibi olanlarin %15.5’inin bes ya da daha
fazla cocugu oldugu saptandi. Katilimcilarin ortalama 99.82 (36.08) aydir Tiirkiye’de yasadiklar belirlendi. Olcek
puanlan gruplar aras1 karsilattirildiginda, cinsiyet bakimindan RHIDO toplam puani ortalamalarinin anlamh
sekilde farkli oldugu belirlendi. Kadinlarin erkeklere gore RHIDO toplam puan ortalamalarinin istatistiksel
olarak yiiksek oldugu bulundu. Medeni duruma gére RHIDO toplam puan ortalamalarinin istatistiksel olarak
farkli oldugu belirlendi. Bekar bireylerin RHIDO toplam puan ortalamalar evlilere gore ve cocuk sahibi olanlarin
¢ocuk sahibi olmayanlara gore RHIDO toplam puan ortalamalar istatistiksel olarak yiiksekti. Cocuk sayis1 beg
ve daha fazla olanlarin hi¢ ¢ocugu olmayanlara gére RHIDO toplam puan ortalamalari anlaml sekilde daha
yiiksekti (Tablo 1).

Katihmalarin ruh saghg ile iligkili 6zellikleri Tablo-2’de gosterildi. Katilimcilarin ruhsal bozukluk tanilan
incelendiginde %22.7’sinin depresif bozukluk ile izlendigi saptandi. Ruhsal bozukluk ile izlenen katihimalarin
ortalama 55.36 (34.56) aydir takip edildigi belirlendi. Katihmalarin %70.9'u ise antidepresan kullanmaktayda.
Psikotrop kullanan katilimailarin ortalama ila¢ kullanma siireleri 25.56 (24.05) aydi. Katihmalarin %9.1’inin bir
ruhsal bozukluk nedeniyle psikiyatri klinigine yattig ve ortalama hastaneye yatisg sayisinin 0.15 (0.56) oldugu
belirlendi. Gruplar arasi kargilastirmada RHIDO ve IUBO bakimindan ruh saghg ile iliskili 6zelliklerde gruplar
arasi fark belirlenmedi.

Tablo 2: Katilimcilarin ruh saghgi ile iligkili 6zellikleri
Ozellikler RHIDO (Test/p) IUBO (Test/p)
Ruhsal Bozukluk Tanist n %
Depresif Bozukluklar 25 22.7 F:0.45 F:0.79
Bipolar Bozukluklar 12 10.9 p:0.81 p: 0.55
Anksiyete Bozuklugu 23 20.9
Travma ile Iligkili 17 15.5
Bozukluklar
Obsesif Kompulsif 15 13.6
Bozukluklar
Diger (Yeme bozuklugu, 18 16.4
madde kullanim bozuklugu,
kisilik bozuklugu)
Ortalama (SD) | Min-Max RHIDO (Test/p) TUBO (Test/p)
Ruhsal Bozukluk Siiresi (ay) | 55.36 (34.56) 5-144 r: 0.03 p: 0.74 r: 0.16 p:0.08
Tla¢ Kullanma Siiresi (ay) 25.56 (24.05) 3-120 r: 0.09 p:0.34 r:-0.00 p:0.94
Kullanilan psikotroplar n %
Antipsikotikler 21 19.1 F: 0.80 F:0.03
Antidepresanlar 78 70.9 p: 0.45 p: 0.96
Diger 11 10.0
Hastaneye Yatis
Var 10 9.1 t:-1.43 t:-1.13
Yok 100 90.9 p: 0.15 p: 0.25
Hastaneye Yatig Sayis1 Ortalama (SD) | Min-Max RHIDO (Test/p) TUBO (Test/p)
0.15 (0.56) 0-3 r:-0.09 p:0.30 r:-0.42 p: 0.66

SD: Standart Sapma; F: Tek Yén ANOVA,; t: Student t-test; r: Pearson Korelasyon; n: Siklik;%: Yuzde

Olgek toplam puan ortalamalar1 Tablo 3'de gosterildi. RHIDO ile {TUBO toplam puan ortalamalari arasinda
anlamh iligki saptanmad.

Tablo 3: Olcek puan ortalamalar: ve korelasyonlar

Ortalama (SD) Min-Max r/p
RHIDO 66.90 (10.01) 43-89 r:-0.16
IUBO 19.12 (3.59) 11-25 p:0.96

SD: Standart Sapma ; r: Pearson Korelasyon

RHIDO toplam puanina gére gruplar arasi fark bulunan cinsiyet, medeni durum, cocuk sahibi olma ile anlamh
iligki saptanan cocuk sayisinin RHIDO iizerindeki etkisini belirlemek amaciyla yapilan basit dogrusal ¢oklu
regresyon analizinde kurulan modelin istatistiksel olarak anlamli bulundu (F:7.80, p<0.001). Cinsiyet, medeni
durum, cocuk sahibi olma ve cocuk sayis1 degiskenleri ile kurulan bu modelin RHIDO toplam puanin %22.9'unu
acikladign belirlendi (Adjusted R-squared = 0.22). Bu degiskenlerden agiklayicilik giicii yiiksek olanlar Backward
analizi ile saptandi. Backward analizine gére RHIDOniin belirleyicisi olarak (agiklayicilik giiciiniin) cinsiyet ve
cocuk sayisimin istatistiksel olarak anlamli oldugu bulundu (R2=0.21). Bu modelde cinsiyet ve cocuk sayisi
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degiskenlerinin RHIDO'niin %20.2’sini acikladig1 belirlendi (Adjusted R Square = 0.20) (Tablo 4). Bir bagka
degisle RHIDO'niin prediktérleri cinsiyet ve ¢ocuk sayisi olarak bulundu.

Tablo 4. Regresyon analizi

Bagimli Degisken | Bagimsiz Degiskenler B 3 t P

RHIDO Sabit 87.41 7.52 <0.001
Cinsiyet -6.98 -0.35 -4.03 <0.001
Medeni Durum -3.99 -0.20 -1.11 0.28
Cocuk Sahibi Olma -4.09 -0.20 -0.94 0.23
Cocuk Sayist 1.31 0.25 1.44 0.17

RHIDO Sabit 74.84 25.57 <0.001
Cinsiyet -6.87 -0.34 -3.99 <0.001
Cocuk sahibi olma 1.40 0.27 3.18 0.002

Model (p)<0.001 R2:0.21

Tartisma

Tiirkiye’'de yasayan bir grup Suriye uyruklu go¢menlerde i¢sellestirilmis damgalama ve tedaviye uyum arasindaki
iligkiyi incelemek amaciyla yapilan bu ¢aligmada, katihmalarin ¢ogunlukla depresif bozukluklar ve anksiyete
bozuklugu tanisi ile izlendigi ve antidepresan kullandiklar belirlendi. Literatiir incelendiginde gégmenlerde en
stk gorilen ruhsal bozukluk tanilarinin depresyon ve travima sonrasi stres bozukluklar: oldugu (Fauk ve ve ark.
2021, Boettcher ve ark. 2021, Moses and Holmes 2022), antidepresan kullanim oranlarinin yitksek oldugu
gorilmektedir (Sandahl ve ark. 2024). Bu dogrultuda ¢aligma bulgular literatiirle benzerdir.

Galigmaya katilan gé¢menlerin tedaviye uyumlan ve igsellestirilmis damgalanma diizeyleri orta dizeydeydi.
Literattrde ruhsal bozukluklara iligkin i¢sellestirilmis damgalanmanin gé¢menlerde yerli halka gore daha yiksek
oldugu belirtilmigtir. Bu durumun nedenleri arasinda gé¢men olma, yaganan travmalar ve diigiik egitim diizeyi
bildirilmektedir (Byrow ve ark. 2020). Ozellikle Suriyeli go¢gmenlerle yapilan ¢alismalarda damgalamanin yaygin
oldugu ve bunun ¢are arama davranigini etkiledigi bildirilmigtir (Moses and Holmes, 2022). Byrow ve ark., (2020)
yaptiklari sistematik derlemede gégmenlerin tedavi arama davramigin etkileyen faktérler incelenmis ve 6zellikle
hastaliklar ilgili inanglar, tutumlar ve kiltirel etmenlerin énemine vurgu yapilmaktadir. Kalitatif ¢aligmalarin
da derlendigi makalede 16 caligmada, ruhsal bozukluga sahip olmanin aile ya da diger bireyler tarafindan
onaylanmama ve utanca neden oldugu, bunun sonucunda ayrimciliga ugrayacaklarini digiindiikleri ve diglanma
korkusu yagayacaklarinm saptamiglardir.

Bu calismada tedaviye uyum ile i¢sellestirilmis damgalanma arasinda anlaml iligki saptanmadi. Literatiirde
gocmenlerde algilanan ayrnimalik (Sacha ve ark. 2022) ve igsellegtirilmis damgalamanin tedaviye uyumla
olumsuz bir iligkisi saptanirken, bu c¢aligmada iligkili olmamasi mevcut ¢aligmaya katilan gégmenlerde
i¢sellestirilmis damgalanmadan ziyade tedaviye uyumu etkileyen dig faktérlerin ya da bariyerlerin iligkili
olabilecegini diigindirmektedir. Yapilan bir sistematik derlemede gé¢menlerde ruh saghg: sorunlarinin sik
gorulmesine ragmen yardim arama davramglarini damgalanma kadar dil bariyeri, ekonomik nedenler,
ikametgahin yerlesik olmamasi, sistemlere nasil eriseceklerinin bilinmemesi, otoriteye giivenmeme gibi yapisal
engellerin etkiledigi belirlenmistir (Byrow ve ark. 2020). Kugkusuz yeni bir iilkeye adapte olmaya c¢aligan
gocmenlerde dil ve saglik sistemi yapisinin bilinmemesi, sistem farkliligi, tedavi hizmetlerine ulagamama veya
geleneksel tedavilere bagvurmaya (Tahir ve ark. 2022, Moses and Holmes 2022) bu durum da tedaviye uyumun
etkilenmesine neden olmus olabilir. Bawadi ve arkadaslarinin (2022) Urdiin’de yasayan Suriyeli gg¢cmenlerin ruh
saglhg hizmetlerini kullanimu ile ilgili yapilan nitel ¢aligmada, bireylerin ruhsal bozukluklar hakkinda bilgi
eksikligi, yapisal engeller ve damgalama nedeniyle ruh saghig: hizmetlerini yeterince kullanamadiklar
belirlenmigtir. Ayrica gé¢menlerin ruhsal okuryazarliklar, psikotrop tedavi tedavi ile ilgili bilgi diizeyleri (Xin ve
ark. 2020, Sacha ve ark. 2022), i¢ gériileri, tedavi rejimleri ve yan etki deneyimleri (Sandahl ve ark. 2024) tedaviye
uyumlarin etkileyebilir. Tedaviye uyum bir¢ok faktérden etkilenen kavram oldugundan, gelecek ¢alismalarda
tedaviye uyum ile diger iligkili olabilecek faktérler incelenmeli, tedaviye uyum ve i¢sellestirilmis damgalanma
kavramlarini derinlemesine inceleyen kalitatif caligmalar yapilmalidir.

Bu caligmada cinsiyetin igsellestirilmis damgalanmay1 etkiledigi saptandi. Kadinlarin igsellegtirilmis
damgalanma puanlari erkeklerden daha yiiksekti. Go¢ mncesi ve go¢ sonras: dénem her ne kadar tim gé¢menler
icin bir stresor olsa da bu stresérlerden en ¢ok etkilenen kadinlardir. Ruhsal bozukluklar go¢men kadinlarda daha
sik goralmekte, kadinlar cocuk ya da yash bakimi gibi toplumsal cinsiyet rollerini yerine getirebilmek i¢in ya da
kiltiirel nedenlerle daha az ruh saghig hizmetlerinden yararlanabilmektedir (Tahir ve ark. 2022). Orta Dogu
kiltirande ruhsal bozuklugu olan ve tedavi alan bir kadin evlenme ya da ¢ocuk sahibi olma engelleri ile karg:
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karsiya kalabileceginden daha c¢ok icsellestirilmis damgalama yagayabilmektedirler. Yapilan bir sistematik
derlemede, Suriyeli kadinlarin ruhsal hizmet almada damgalamanin etkili oldugu, ézellikle ruh saghg: hizmeti
alanlarin “deli, cilgin” olarak etiketlendigi, utang, su¢luluk ve korku duyduklar: belirlenmigstir (Tahir ve ark.
2022). Bawadi ve arkadaglar1 (2022) yaptiklari nitel ¢caligmada da kadinlarin daha fazla damgalama kaygisi
yasadiklar1 belirlenmis, katiimalarin ruh saghg hizmeti aldiklarini egleri ile paylagimdan cekindikleri
belirlenmistir. Bu dogrultuda ¢alisma bulgularinin literatiirle paralel oldugu séylenebilir.

Mevcut ¢aligmada ¢ocuk sahibi olmanin da i¢sellestirilmis damgalanmanin bir prediktéri oldugu belirlendi.
Literaturde go¢menlerde ¢cocuk sahibi olma ve damgalanma ile iligkisini inceleyen ¢aligmaya rastlanmamais olup,
cocuk sahibi olan bireylerin kendilerinin yami sira ¢ocuklarinin da damgalanabilecegi kaygisi yasayabiliyor
olmalar1 bu sonuca etki etmis olabilir. Ayrica bu caligmada bekarlarin RHIDO toplam puanin evlilerden yiiksek
oldugu belirlendi. Benzer gekilde Almanya’da yagayan Suriyeli gé¢menlerde icsellestirilmis damgalanmanin
psikopatoloji ve sosyodemografik degiskenlere gore incelendigi bir calismada bekar olmamanin i¢sellegtirilmis
damgalanmay1 etkiledigi belirlenmistir (Bar ve ark. 2021). Bu durum evliligin sosyal destek saglayarak
damgalanmay azalttif gibi bekar bireylerin ruhsal bozukluga sahip olmanin evlenmeleri i¢in bir engel olmasina
inanmalari ile de a¢iklanabilir.

Bu calisma caligmaya katilan bireylerle sirhidir. Caligmada bireylerin ruhsal okuryazarliklar, i¢ gorileri, ruhsal
bozukluklar ve tedavileri ile ilgili bilgi diizeyleri ve yagadiklari yapisal engeller incelenmemistir. Gelecek
caligmalarda bu degiskenlerin ve yapisal bariyerlerin derinlemesine incelenmesi ¢nerilebilir. Tedaviye uyum
karmagik bir kavram olup, diger faktérlerden etkilendigi i¢in, bu degiskenlerin ve yapisal engellerin gelecekteki
caligmalarda derinlemesine incelenmesi énerilebilir. Ayrica ¢alismada kullanilan Bilgi Formu ve MARS'n dili
Tiirkge'dir. Bu durum, katihmalarin yanitlarini etkileyebilecegi icin mevcut aragtirmanin bir diger sinirliligy
olabilir.

Sonuc

Bu caligmada Tiirkiye’de yasayan bir grup Suriye uyruklu gécmenlerin tedaviye uyum ve igsellestirilmisg
damgalanma arasinda anlamb iligki saptanmazken, sosyodemografik degiskenlerden kadin olma ve ¢ocuk sahibi
olmanin igsellestirilmis damgalamay: etkiledigi belirlendi. Gelecek c¢aligmalarda kadin Suriye uyruklu
go¢menlerin damgalama deneyimleri ve tedaviye uyumlar: derinlemesine incelenmelidir. Suriye uyruklu
gocmenlerin 6zellikle kadinlarin ve ¢ocuk sahibi olan bireylerin ruhsal bozukluklar ile ilgili icsellestirilmis
damgalanmalarini azaltabilecek yapilandirilmis programlar kullanilmalidir. Kadinlarin ve ¢ocuk sahibi olan
bireylerin igsellestirilmis damgalanmasinin azaltilmasi, bu bireylerin temas ettikleri goé¢menlerinde
igsellestirilmis damgalanmasinin azalmasina hizmet edecektir. Bu dogrultuda ruh saghg ve psikiyatri
hemsireleri ruh saghg hizmetleri ve go¢men saghgi merkezlerinde, okullarda, gé¢menlerin siklikla ziyaret
ettikleri sivil tolum kuruluglarinda ruhsal bozukluklar, nedenleri, ruhsal bozukluklar ile ilgili mitler ve gercekler
ile ilgili bilgi vermeli, olas1 yanlig inan¢larin degismesini saglamalidir. Ayrica ruh saghg ve psikiyatri hemsgireleri
gb¢menlerin psikotrop tedaviye uyumlarinin 6niindeki engelleri tanimlayarak, en aza indirmelidir.
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