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OZET

ACIL SERVIS HEMSIRELERININ YASLI AYRIMCILIGINA iLiSKIiN
TUTUMLARI
Yiksek Lisans Tezi
TUGCE OZKUL
ISTANBUL AREL UNIiVERSITESI LISANSUSTU EGITiM ENSTITUSU

HEMSIRELIK ANABILIM DALI

(DANISMAN:DR. OGR. AYSEGUL ABDULLAYEV)
ISTANBUL, 2022

Aragtirma acil servis hemsirelerinin yagh ayrimeiligina iliskin tutumlarmi belirlemek
amactyla tanimlayict olarak yapilmistir. Arastirmanin evreni Tirkiye Acil
Hemsireleri Dernegi sosyal medya hesabina iiye olan 1296 hemsire olarak
belirlenmis olup, arastirma 6rneklemini ise Aralik 2020- Ocak 2021 tarihleri arasinda
ulagilabilen ve anketleri tam olarak cevaplayan toplam 249 hemsire olusturmustur.
Veriler ““Kisisel Veri Toplama Formu’’ ve ‘‘Yash Ayrimciligi Tutum Olgegi’’
kullanilarak, internet tzerinde toplanmustir. Verilerin degerlendirilmesinde
tanimlayict istatistiksel yontemleri olarak sayi, ylizde, ortalama, standart sapma
kullanilmigtir. Arastirma sonuglarma gore acil servis,%80,7’sinin yagl hastalara
bakim verirken giicliikle karsilastigi ve %72,5’inin gerontoloji hemsireligi egitimi
almadig1 saptanmistir. Arastirmada acil servis hemsirelerinin yaglt ayrimciligi tutum
olgeginin toplam puan ortalamasinin 86,271+9,043, yaslilarin yasamini sinirlama alt
boyut puan ortalamasinin 37.574+4,150, yasliya yonelik olumlu ayrimcilik alt boyut
puan ortalamasinin 29,816+6,089 ve yasliya yonelik olumsuz ayrimcilik alt boyut
puan ortalamasinin 18.81£3.794 oldugu saptanmustir.

Sonug olarak, acil servis hemsirelerinin yagh ayrimciligina iliskin olumlu tutuma
sahip oldugu saptanmuistir.

Anahtar kelimeler: Acil servis, Hemsire, Yaslanma, Yaslilik, Tutum, Yash

ayrimciligi



ABSTRACT

ATTITUDES OF EMERGENCY NURSES’ TOWARDS AGEISM
MSC THESIS
TUGCE OZKUL
GRADUATE SCHOOL, ISTANBUL AREL UNIVERSITY

NURSING
(SUPERVISOR:ASSISTANT PROFESSORAYSEGUL ABDULLAYEY)
ISTANBUL, 2022

The research was conducted in relation to the design of the age discrimination
education of emergency room women.  The universe of the research was determined
as 1296 nurses who are members of the Turkish Emergency Nurses Association
social media account, and the research sample consisted of 249 nurses who could be
reached between December 2020 and January 2021 and answered the questionnaires
completely. The data were collected on the internet due to the ""Person Data
Collection Form" and "Aged Discrimination Attitude Scale" for socio-demographic
and familial identification. Number, mean and standard deviation were apparently
used as targets in the data. Due to the results of the research, 80% of the service is
taken to 7 emergency departments and 7% of the cases related to gerontology are
experienced with health. In the study, from the general point of view in the
emergency room, the overall score was 86271+043, the sub-scores of 37.5 for the
ages were 444, for the 150 age group, 816+6. found.

As a result, it was determined that emergency room nurses had a positive attitude

towards ageism.

Key Words: Emergency service, Nurse, Aging, Old age, Attitude, Ageism
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1. GIRIS

1.2 Problemin Tanimi ve Onemi

Yas; bir canlinin, bir olgu ya da bir olayin ortaya ¢ikisindan sonra gegen ve
yil birimi ile 6lgiilen zamanin gostergesi olarak ifade edilmektedir. Yaslanma ise
organizmada genetik bir programla diizenlenen ve ¢evresel faktorlerinde etkisiyle
sekillenen yapisal ve islevsel degisimler ile dogumdan 6liime kadar uzanan olaylarin
toplamidir (Ozdemirkan, Senlik, & Simsek, 2020). Yeryiiziinde bulunan insanlarin
cogunlugu yaslanmaktan korkmaktadir bu durumun nedeni yashlik kavraminin
muhtaclik zayiflikla 6zdesmis olmasindan kaynaklanmaktadir (Cilingiroglu &
Demirel, 2004). Yash kisilerin bu tip sorunlarla kars1 karsiya gelmesi toplumsal ve
sosyal bir sonug¢ olarak yasli ayrimeiliginin olugsmasina zemin hazirlamistir (Atug,

2020).

1969 yilinda ilk kez Gerontolog Robert N. Butler tarafindan yasli ayrimcilig
tanim1 kullanilmistir. Butler’e gore yash ayrimciligi; yash insanlara yonelik irk ve
cinsiyet ayrimciligi gibi eyleme doniisebilen bir terim olarak ifade edilmektedir
(Tuna, 2020). Giiniimiizde daha ¢ok tercih edilen tanim Palmore tarafindan
yapilandir (Bulut & Cilingir, 2016). Palmore yash ayrimciligini; “Ileri yastaki
bireylere yonelik 6n yargi, tutum ve davraniglar aracilifiyla ifade eden bir terim”

olarak tanimlamistir (Kissal & Okan, 2018).

Tiirkiye’nin 2015 yilindaki yasli niifusu 6 milyon 495 bin 239 kisi iken, 2020
yilinda bu say1 7 milyon 953 bin 555 kisiye ¢ikmistir. Ulkemiz i¢in yash niifusun
orani 2015’te %8,2 iken bu oranin 2020’de %9,5’e ¢iktig1 goriilmiis ve bu oranin
2025’te %11, 2030°da %12,9 ve 2080°de %25,6 olacag ongoriilmektedir (TUIK,
2021).Birlesmis Milletler (BM) standart olarak bir olgiit belirtmese de 60 yas
lizerinde bulunan bireyleri yash olarak degerlendirmektedir (Colak & Ozer,
2015).BM’nin "Yaglanan Diinya Niifusu: 1950-2050" raporunda, dogurganlik
hizlarinda diisiis yasadigi ve bunun beraberinde iilkelerin yasam beklentilerinde artis
oldugu, 65 yas ve Ustiindeki kisilerin sayisinin diger yas gruplarina gore daha fazla

arttig1 bildirilmistir (Kalyoncuo & Tekinsoy Kartin, 2021).
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Saglik sisteminde hasta bakiminda Onemli bir rol istlenen hemsireler,
kisilerin yaslilik siirecinin olumlu yonde ilerlemesinde 6nemli bir yere sahiptir (Atug,
2020). Yash bireyler, acil saglik hizmetlerinden siklikla yararlandiklarindan acil
servisler de gorev yapan hemsirelerin yasl bireylere iliskin tutumlari, yaslilarin bu
stirece uyumlar1 ve yasl bireylerin bakim kalitesini etkileyen 6nemli faktorlerden
birini olugturmaktadir (Demirtiirk Selguk & Demirbag, 2020). Bunun nedenle, saglik
bakim hizmetlerinde goérev alan acil servis hemsirelerin yash ayrimciligina iligkin
olumlu tutumlar sergilemesi ve bilgi birikiminin bilimsel kaynaklarla desteklenmesi
son derece dnemlidir.

Literatiirde yaslilara yonelik hemsire ve diger saglik profesyonellerinin tutumlarini
belirleyen arastirmalar olmasina ragmen acil servis hemsirelerinin yash ayrimciligina

iliskin tutumlarinin belirlenmesine iliskin bir arastirma ile karsilasilmamistir.

1.2 Arastirmanmin Amaci: Arastirma acil servis hemsirelerinin yagh ayrimciligina

iliskin tutumlarinin belirlemek amaciyla yapilmistir.

1.3 Arastirma Sorulari

e Acil servis hemsirelerinin yash ayrimciligina iligkin tutumlari nedir?
e Acil servis hemsirelerinin tanitic1 6zelliklerine gore yasli ayrimciligi

tutumlari arasinda fark var midir?



2. GENEL BILGILER

2.1 Yaslanma ve Yashhk Kavramm

Tiirk Dil Kurumu (TDK, 2017) sozliigiinde yas; bir canlinin, bir olay ya da
olgunun ortaya ¢ikisindan itibaren gecen ve yil birimiyle dlglilen zaman gostergesi
olarak ifade edilmektedir. Diinya Saghk Orgiitii (DSO) 65 yas ve iistii kisileri
““yasl1’’ olarak kabul etmektedir (Ardahan, 2010). Yasadigimiz zaman diliminde 65-
74 yastaki kisiler gen¢ yasli, 75-84 yasindaki bireyler yash, 85+/90+ yastakiler ise
ileri yash olarak ifade edilmektedir (Miiftiler, 2008).Yaslilik bireyin c¢evresel
etkenlere uyum saglama yetisinin azalmasidir ve ayn1 zamanda yetiskinligin uzantisi
olarak yasam siiresinin 1ilerleyen doneminde fiziksel ve ruhsal degisimlerin
goriildiigii bir donemdir (Jabbari, 2020; Miiftiiler, 2008). Yashlik, yasamin diger

evreleri gibi dogal ve kaginilmasi miimkiin olmayan bir olgudur (Tuncay, 2020).

Yashilik ve yaslanma birbirlerine yakin anlamli olsa da farkli anlamlar
icermektedir (Beger & Yavuzer, 2012). Yaslanma organizmada hiicre, doku ve
sistemler diizeyinde ortaya ¢ikan geri donilisii olmayan yapisal ve fonksiyonel
degisiklerin biitiiniinii kapsayan fizyolojik bir olaydir (Aslan & Hocaoglu, 2017).
Diger bir tanima gore yaslanma, yasam siiresinin uzamasit sonucu, bedensel, ruhsal,
sosyal ve ¢evresel sorunlarin geliserek ilerleyen yaglara gére semptom gdstermesidir
(Turaman, 2001). Yaslanma sabit bir siire¢ olmamakla beraber bireyler arasinda
farkliliklar gostermektedir. Yaslanma canlilarda goriilen, bedenin tiim islevlerinde
azalmaya neden olan evrensel bir olay olmakla birlikte genetik programlarla
diizenlenen cevresel etkenlerle biitiinlesip o©liime kadar uzanan bir siirectir
(Erkurtaran, 2020). Bu genel tanimlarin yaninda yaslanmanin biyolojik, psikolojik,
ekonomik, sosyolojik ve toplumsal boyutlari da mevcuttur (Yalil, Ozdemir, &

Kaptan, 2016).

2.2 Yaslanma Cesitleri

2.2.1 Biyolojik Yaslanma

Zamanin ilerlemesine bagli olarak viicudun canliligini kaybettigi, temel

gorevlerini yerine getiremedigi ve Oliimle sonuglanan siirece biyolojik yaslanma



denilmektedir (Oksiizokyar, Eryigit, Ogiit Diizen, Erdogmus Mengen, Sékmen, &
Ogiit, 2016). Biyolojik yaslanma, hiicre ve doku diizeyinde histolojik degisimler
seklinde, organlarda ise fonksiyonlarin azalmasi olarak goriilmektedir (Ardahan,
2010). Yaslanma siirecinde bedende meydana gelen yapisal ve fonksiyonel
degisimler saglarin renginde beyazlasma ve miktarinda azalma, doku elastikliginde
azalma, deride kirisikliklar, boyda kisalma gibi isaretlerle kendini gdstermektedir.
Birey yas aldik¢a hareket ve motor yetilerinde zayiflama ve fonksiyon kayiplar da
olusabilir. Bireylerin biyolojik yas1 ayni zamanda viicut yasi1 olarak da tanimlanir.
Yagh bireylerin saglik durumu, beslenme sekline, sosyal g¢evresine ve yasam
kosullarina gore farklilik gostermektedir (Cunkus, Tasdemir Yigitoglu, & Akbas,
2019).

2.2.2 Psikolojik Yaslanma

Yasa bagh olarak bireyin davranissal uyum yeteneginde goriilen degisime
psikolojik yaslanma denir (Cunkus vd, 2019).  Yash bireyler, yasamdan zevk
alamadiklarini, nesesiz olduklarini, kendilerini faydasiz gordiiklerini sdyleyerek
timitsizliklerini dile getirebilirler. Is, yemek, uyku, merak ve eglenceye karsi
ilgilerinin azaldigin1 da ifade edebilirler (Ak, 1991). Bunlarin yaninda psikolojik
yaslanmanin, yash bireyin anilarla yasamasi, ge¢cmise 6zlem duymasi gibi belirtileri

bulunmaktadir (Cunkus vd., 2019).

Yaslilik donemindeki psikolojik sorunlar, bireyin kendini yaslanmaya hazir
hissetmemesinden kaynaklanmaktadir. Kisilerin yaslanma siirecinde deger verdigi
birisini kaybetmesi, maddi sikintilar yagamasi, islevsel kayiplarinin olmasi, giinliik
aktivitelerinde baska bireylere olan bagimliligin artmasi, bir¢ok hastalik yasamasi ve
biitlin bunlarin beraberinde sosyal destek kaybi yasamasi kisiyi depresyona daha
yakinlastirmakta ve psikolojik yaslanmanin olusmasini hizlandirmaktadir (AK,

1991;Yerli, 2017;Sargin, 2017).

Insanlar yaslandiklarinda 6zgiirliikklerinin kisitlanacagi, c¢ok fazla zorluk
yasayacaklar1 diisiincesi icerisine girebilirler. Bu durum bireylerin yaslanmaya kars1
olumsuz tutum beslemelerine neden olmaktadir. Yasl kisilerin kendilerine yiiklenen

olumsuzluklar igsellestirmeleri ve giinliik ihtiyaclarinin karsilanmasinda baska bir



bireye bagimli olma korkular1 yasam kalitelerini olumsuz yonde etkilemektedir
(Oztiirk, Kanbay, Firat, Akcam, & Demir, 2020).

Yash bireyin esi, ailesi ve arkadas cevresinin verdigi sosyal destek, yash
bireyin saghigini fizyolojik ve psikolojik acidan olumlu yonde etkilemektedir. Yagh
bireyin daha saygin hissetmesi, moralinin yiikselmesi, yasamina memnun bir sekilde
devam etmesi, stresle daha kolay basa cikabilmesinde sosyal destegin Onemi
buyiiktiir (Asi Karakag & Durmaz, 2017).

2.2.3 Sosyolojik Yaslanma

Kisiler yasamlart boyunca igerisinde yasadiklart toplum ile etkilesim
halindedir ve bireyin yasadigi toplumun yasliliga olan bakis agis1 yaslilik siirecini
etkilemektedir. Yashiligin ortaya c¢ikmasinda biyolojik degisimler kadar toplumsal
stirecteki degisimler de onemli bir rol oynamaktadir (Beger & Yavuzer, 2012).
Sosyolojik yaslanma, toplumdaki yash bireylerle toplum arasinda olan iligkiyi
aragtiran bilimsel bir alan olarak tamimlanmaktadir (Onder Erol, 2016). Kisilerin
toplumda var olmasi, bireylerin toplumda iistlendigi sosyal roller ve statiiler
sayesinde olmaktadir. Bireylerin iistlendigi sosyal roller toplumdaki sosyal islevlerin
gerceklesmesini saglayan bir yol haritasidir. Sosyal rollerde yas onemli bir kriterdir
ve bunlara cinsiyet, performans, egitimde eslik etmektedir. Cocukluktan ergenlige ve
daha sonra yetigkinlige dogru, sosyal ortam ve sorumlulukta artis gézlenirken,
yaglilikta bu durum izole olmaya kadar azalan bir siireg icerisine girmektedir (Nazli,
2016).

Yaslanmaya iligkin toplumsal algilar, bireyin i¢inde yer aldigi toplumun
icerdigi ailesel, ekonomik, siyasal, kiiltlirel vb. gibi niteliklerden etkilenerek ortaya

cikmaktadir (Nazli, 2016).

2.2.4 Ekonomik Yaslanma

Maddi kosullarda meydana gelen degisiklerle bireylerin yasam tarzinda
farkliliklar olugmasidir. Yaslanmaya bagli olarak ekonomik sikintilarin olugmasinda
emekliligin biiyiik rolii vardir. Bunun yaninda yasghlikla birlikte artan saglik
sorunlari, kisi bas1 gelirin azalmasi, vergi gelirleri, tasarruflar, is piyasasina katilimi

gibi konular yaslinin, gelecege endiseli bir sekilde bakmasina zemin hazirlar (Usta &
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Murat, 2017). Ekonomik olarak kisitlanmak rol degisimlerine yol agmakta ve
beraberinde psikolojik sorunlar1 getirmektedir. Basarili bir yaslanma icin yaglilar
ekonomik yonden desteklenmeli bagimliliklar1 engellenmelidir (Tufan, Kilavuz,

Ozgiir, Ayan, Giirdal, & Engin, 2017).

2.2.5 Toplumsal Yaslanma

Toplumdaki yagh niifusun artmasi ve ortalama yasam siiresinin uzamasi ile

toplumsal yaglanma goriilmektedir (Miiftiiler, 2018).

Yashh popiilasyonunun artist ile beraber yagliya ozel gereksinimler
cogalmakta ve daha ¢ok problemle karsilagilmaktadir. Yaslanmayla birlikte anatomik
ve fizyolojik farkliliklar, g¢evresel faktorlere adaptasyon saglama kabiliyetinde
azalma, zihinsel ¢okiisler, sakatliklar, toplumsal iliskilerde kayiplar gibi saglik
sorunlar1 ve toplumsal sorunlar olusmakta ve sonu¢ olarak saglik hizmetlerine
gereksinimi artirmaktadir (Kalyoncuo & Tekinsoy Kartin, 2021).

2.3 Yashhkta Meydana Gelebilecek Degisiklikler

2.3.1 Fizyolojik Degisiklikler

Yaslanma ve yashlik birbirlerinin yerine kullanilsalar da anlamlar farklidir.
Yashlik fizyolojik olguyu ve belirli yasin lizerinde olmay:1 tanimlarken, yaslanma
dogustan baslayan yas alma siirecidir (Aslan & Borazan, 2019). Yaslanma intrauterin
hayatta baslayarak, 6liime kadar birden fazla faktoriin etkisiyle ilerleyen bir sekilde
organ ve sistemlerde meydana gelen fizyolojik islev degisiklikleridir. Yaslanma ile
birlikte hiicre, doku, organ ve sistemlerin isleyisinde azalma yoOniinde degisimler
goriilmekte ve islevsel kayiplarin biyiikliigli ve hizi beslenme, yasam sekli ve
kalittim gibi bir¢ok faktorden etkilenmektedir (Pehlivan & Karadakovan, 2013).
Yaslanmada organ ve sistemlerdeki degisiklerin yaratigi smirhiliklar ve bu

siirliliklarin algilanig1 farkli olabilir ancak temel degisiklikleri evrenseldir (Nalbant,
2008).

Duyu organlarindaki fizyolojik degisiklikler yasin ilerlemesiyle birlikte
artmaktadir. Duyu organlar arasinda en belirgin fizyolojik degisiklik gézdeki lens

kisminda olusur. G6zden beyine giden sinir hiicrelerinin azalmasiyla detaylarin fark



edilebilirligi  diismektedir (Pehlivan & Karadakovan, 2013). Cilt yapist ve
islevlerinde de yaslanmaya bagli degisikler olusmaktadir. Cilt yag dokusundaki
azalmaya bagli olarak ciltte kuruluk ve incelme olusur ayni zamanda, cildin elastik
yapisini kaybetmesine bagli olarak sarkmalar ve gevsemeler meydan gelir.
Yaglanmaya bagli viicudun hormon dengesindeki degisiklikler de cildi olumsuz

etkiler (Bayrak & Akin, 2019).

Yaslanmayla insan bedeninin biyokimyasinda ve fonksiyonlarinda olusan
degisiklerle beraber kaslar, kemikler ve tendonlarda da degisiklikler olusmaktadir.
Yaslanmayla birlikte kemik kitlesinin giicli azalmakta, eklem ylizeyleri bozulmakta,
tendonlar, ligamentler ve eklem kapsiilleri esnekligi kaybetmektedir. Kas kitlesinin
miktar1 ve giicii azalip, uyaranlara yavas yanit verir hale gelmektedir (Erdil &

Bayraktar, 2010).

Yasla beraber beyindeki hiicre sayisi1 da giderek azalmaya baglar. Kisa siireli
hafiza, 6grenme, bilgi depolama ve algilama gibi fonksiyonlarda azalma goriilebilir.
Sinir sistemindeki iletim hizinin yavasglamasina bagli olarak bireyin aldigi darbelere
kars1 reaksiyon zamani uzar ve buna bagh olarak giinliik aktivitelerde aksakliklar

meydana gelebilir (Soyuer & Soyuer, 2008).

Yaslilarda mortalite ve morbiditenin 6nemli bir bolimii kardiyovaskiiler
hastaliklardan kaynaklanmaktadir. Kalbin yapisinda ve fonksiyonlarinda yas, genetik
ozellikler ve fiziksel inaktivite gibi faktorlerle gelisen degisiklikler kalp yetmezligine
neden olabilmektedir (Yildirim, Ozkahraman, & Ersoy, 2012).

Yaslanmayla akcigerlerde de yapisal degisiklikler olugmaktadir (Coskun,
2015). Akcigerin elastik yapisindaki azalmayla gogiis duvari sertliginin olugmasi
solunum kaslarinin giiciinii azaltir. Bu degisimler zorunlu vital kapasite, difiizyon
kapasitesi, gaz degisimi, ventilasyon ve respiratuvar duyarlilikta biiylik azalmalara
neden olur. Yasin artmasiyla diyafram kasinin zayiflamasi akcigerin absorbsiyon
kapasitesini azaltarak kana gececek olan oksijen miktarinin diismesine neden olur.

Sigara kullanmak bu durumun olusumunu hizlandirir (Nalbant, 2008).

Sindirim sisteminde yaslanma siirecinde gerceklesen degisiklikler; bolgeye
gelen kan akimimin ve enzim etkinliginin azalmasi, besinlerin emiliminde ve mukus

salgisinda gerileme, Ozofagustaki kaslarda kasilma ve bagirsak hareketlerinde



azalma, gastrodzofageal reflii seklinde degisiklikler goriilebilmektedir. Bu nedenlere
bagli olarak bireylerde istahsizlik, hazimsizlik, diyare, kaseksi gibi sorunlar
olusabilir (Aslan & Hocaoglu, 2017).

Yaglanmaya bagli bdobreklerin kiitlesi ve glomeriil sayisinda azalma
gorilmektedir. Renal korteks kismindaki damarlarin atrofiye ugramasi sonucu
bobrek kan akimi azalmaktadir. Bu donemde glomeriillerdeki filtrasyon hizi diiser ve
idrar1 yapmay1 kontrol eden pelvik kaslar yaslanmaya baghi olarak zayiflayip
inkontinansa neden olabilir (Ozcan & Kapucu, 2014). Bobregin, idrar1 konsantre
etme ve sodyumu tutma yeteneginde azalmanin yani sira susuzlugun algilanmasinda
yetersizlikten dolayr sivi elektrolit dengesizlikleri gelisebilir (Pehlivan &
Karadakovan, 2013).

Endokrin sistemde olusan degisikler seksiiel, kemik-mineral yogunlugu ve
kas-iskelet sistemlerine olumsuz sonuglar dogurmaktadir. Tiroid bezinin kiigilmesi
bazal metabolizmay1 yavaslatmakta, kadinlarda Ostrojenin azalmasi menopozu
donemini baglatmaktadir. Bagisiklik sistemindeki azalmaya bagli enfeksiyonlara
kars1 duyarliligi artar ve hastaliklar daha ciddi seyreder. Yaslilarda kanserlerin
goriilmesinin sebebi immiin sisteminin zayif olusundan kaynaklanmaktadir (Aslan &

Hocaoglu, 2017).

2.3.2 Psiko-Sosyal Degisiklikler

Yashilikta fizyolojik degisikliklerin yaninda psikososyal degisiklikler de
goriilmektedir (Vefikulucay, 2008). Yashiligin psikolojik boyutu genel olarak, biligsel
beceriler ve ruhsal davranis degisimleriyle alakalidir. Biligsel becerilerdeki
degisiklikler zeka, 6grenme, dikkat, bellek, gorsel-uzamsal yetiler, akil yliriitme ve
biligsel esneklik gibi alanlarda; ruhsal davranis degisimleri de duygu durum,
giidiilenimler ve bas etme becerileri gibi alanlar1 icermektedir (Eyiiboglu, Sisli, &
Kartal, 2012). Bu alanlarda meydana gelen davranissal uyum becerilerindeki yasa
bagl degisimler psikolojik yaslanmay1 olusturur (Agar, 2020). Yashlikta yasanan
ruhsal sorunlara, uyku bozuklugu, ogrenme ve hatirlama giigliigli, depresyon,
anksiyete, iiretkenligin azalmasi, kisilik degisikligi, alinganlik ve demans ornek

olarak gosterilebilir (Boliikbas & Arslan, 2003).



Yaslanmayla bireyin eskiye duydugu Ozlemin gittikge artmasi ve geng
bireyler ile aradaki jenerasyon farkinin olmasi da kisilerde psikolojik degisiklikler
goriilmesine neden olan bir diger faktordiir. Gelisen kosullara uyum saglamaya
calisan yash bireyler, yeni nesli siirekli elestirir ve toplumun ahlak yoniinden kétiiye
yoneldigini ifade edebilir, eski aligkanliklar genellikle devam ettirerek, eskiden
bahsedebilirler. Kronik hastaliklarin ortaya ¢ikmasi, dis diinya ile iliskinin kesilmesi,
esin kaybi, emeklilikle statii kaybinin olusmasi ile yaslilar kendilerini ise yaramaz ve
degersiz hissedebilirler (Agar, 2020). Bunun yaninda yaslinin ¢evresindeki es, aile ve
arkadaglarindan olusan sosyal destek, yaslinin fiziksel ve psikolojik sagligin1 olumlu
yonde etkileyerek sayginlik, moral artisi, yasamdan memnun olma ve stres verici
olaylarla basa ¢ikabilme gibi olumlu duygularin olugsmasina katki saglamaktadir (Asi
Karakas & Durmaz, 2017). Yashliga hazir ve ge¢mis yillardaki hedeflerine ulagmis
olan bireyler bu donemi daha olumlu sekilde gecirmekte iken, yasliliga hazirliksiz
olan kisiler ruhsal ¢okiintli yasayabilmekte, degisen yasam kosullariyla miicadeleden

vazgegip, kendisini toplumdan soyutlayabilmektedir (Bulut, 2015).

2.4 Yash Ayrimcihigi (Ageism)

Diinyada niifus hizla yaslanmakta ve yashlarin karsilastigi sorunlarin daha
fazla farkina varilmaktadir. Yaglhlik, sorunlarin kaginilmaz olarak yasandigi bir siire¢
olarak goriilmektedir (Temiz & Oztiirk, 2019). Yashlik fikrinin daha yaslanmamis
bireylerde olusturdugu olumsuz duygularin yash bireylere yansitilmasi yash
ayrimciligin1 meydana getirmektedir (Basaran, 2018). Yas¢ilik kavrami, ¢ocuklar1 ve
gencleri de kapsayan bir ayrimcilikken, yash ayrimciligi ise yash kisilere 6zgi
ayrimcilik olarak tanimlanmustir. Giinliikk hayatta farkinda olarak ya da olmayarak
bireyler sadece yasiyla alakali ayrimciliga maruz kalabilmektedirler. Yasc¢ilik tutumu
toplumdan topluma, kiiltiirden kiiltiire farklilik gostermekte, olumlu ya da olumsuz
olabilmektedir (Tungay, 2020). Kisilere yascilik yapilmast yashi ayrimciligini
olusturmakta; fiziksel ya da psikolojik sorunlar, ¢alisma hayatindan uzaklagma,
emeklilik, sosyal yasamdan dislanma ve yalmizlik, barinma yoniinden sorunlar, 6liim
kaygisi, yasl istismart ve ithmali yagh ayrimciligr gibi sorunlara neden olmaktadir

(Temiz & Oztiirk, 2019).



Yasliya ve yaslilikla ilgili diigiincelere 6n yargi ile yaklagilmaktadir. Yasl bir
bireyin nasil davranacagi, ne giyecegi, duygularinin ne olacagi bireye gore degil
yasina bagl olarak degerlendirilmektedir. Yaslilik, ihtiyarlama, yasl olma sozciikleri
de cogunlukla negatif anlam barindirmakta ve genellikle bunama, giigsiizlesme,
eskime, yipranmis ve hastalikli olma, kotiilesme, fonksiyon gérememe ve bunun gibi

olumsuzluklar igermektedir (Ozdemir & Bilgili, 2014).

Ayrimeilik, bir bireye veya gruba yas, irk, renk, milliyet ya da etnik koken,
cinsiyet, hamilelik ya da medeni durum, o6ziirliiliik, dini inang, cinsel tercih ya da
diger kisisel ozellikler nedeni ile baska birey veya gruplara gore farkli davranilmasi
sonucunda olusur. Yash ayrimciligr ise yash grubunun lehinde ya da aleyhinde bir
kisiye sadece yas1 sebebiyle gosterilen farkli tavir, 6n yargi, hareket ve eylem olarak
tanimlanabilir (Akdemir, Cinar, & Gorgili, 2007). Giliniimiizde daha ¢ok tercih
edilen tanim Palmore tarafindan yapilandir (Bulut & Cilingir, 2016). Palmore’a gore
yash ayrmeiliginin tammmini; “Ileri yastaki bireylere yonelik 6n yargi, tutum ve
davraniglar araciligiyla ifade eden bir terim” olarak tanimlamistir (Kissal & Okan,

2018).

1969 yilinda ilk kez Gerontolog Robert N. Butler tarafindan yasl ayrimciligt
tanim1 kullanilmisgtir (Tuna, 2020). Butler’e gore yasa dayali ayrimcilik; kisisel,
kiiltiirel ve yapisal diizey olmak tizere ii¢ boliime ayirmaktadir. Kisisel diizeyde
bireyin yas1 ve yaslanmaya iligkin bakis acgist belirleyici unsurdur ve igerisinde
yasadig1 toplumundan 6grendigi yasliligi kabullenisiyle alakalidir. Kiiltiirel diizeyde
yash ayrimciligi, yasliligin yazili ve gorsel medya araciligi ile nasil sunuldugudur.
Yaslilikla ilgili espriler, sakalar, atiflar belirleyici unsurlardir. Yapisal diizeyde
ayrimcilik ise kurumlarin ya da politikalarin yaghlar i¢in yapilanmamasi, hizmet
sunulmamas1 ya da yetersiz hizmet sunulmasi ve adaletsiz politika sergilemesiyle

anlasilmaktadir (Buz, 2015).

Yashyla iligkilin negatif tutumlara ve ayrimeci davraniglara kaynak olusturan
kalip yargilar, toplumdan topluma degisiklik gosterse de giinlilk hayattaki
iligkilerden politik uygulamalara kadar bircok alanda karsimiza ¢ikmaktadir.

Hastalik, iktidarsizlik, ¢irkinlik, akli durumun zayiflamasi ve akil hastaligi, ise
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yaramazlik, yoksulluk, izolasyon, depresyon bu kalip yargilarin one ¢ikanlaridir

(Kilig, 2017).
2.4.1 Yash Ayrimcihiginin Gelismesinde Rol Oynayan Faktorler

Oliime kars1 duyulan korku; genclige, bedensel giizellige ve cinsellige;
ekonomik verimlilige ve Treticilige verilen Onem ve yaslilara iliskin yapilan
arastirmalarda 6rneklem se¢iminde bakim kurumlarinda kalan yasli bireylerin tercih
edilmesi yash ayrimciliinin gelismesinde rol oynayan etmenler arasinda yer

almaktadir.
2.4.1.1 Oliime Kars1 Duyulan Korku

Oliim yasam déngiisiiniin en son evresinde bulunan geri doniisii olmayan bir
olgudur (Karakus, Oztirk, & Tamam, 2012). Kisilerin alisik oldugu yasam
biciminden ayrilmak istememesi ve Olim sonrasinda onlarin nelerin bekledigini
bilmemesinden olusan korkulara bagli olarak yasam dongiisiiniin disinda kalirlar. Bu
nedenle yaslt bireyler tarafindan 6liim, akla getirilmesinden kaginilir bir hal almistir
(Sinan & Bilgili, 2019). Yasliligin o6liimle iliskili bir durum igerisinde
degerlendirmesi yash ayrimciligini beraberinde getirmekte, orta yastakilerin ve
genclerin giligsiizliikk, ise yaramazlik, hastalik ve oOliimle ilgili korkularmin yash

ayrimciligi seklinde bir disa vurulmaktadir (Y1ldiz, Omeroglu, & Terim, 2017).

2.4.1.2 Genglige, Bedensel Giizellige ve Cinsellige Verilen Onem

Giliniimiiz kosullar1 igerisinde medya yasamin her alaninda genclik,
dinamizm, iireticilik ve bireysellik gibi kavramlara 6nem vermekte, tesvik etmekte
ama yaslanmay1 olumsuz ve istenmeyen bir durum olarak yansitmaktadir. Yash
bireyler ise, unutkan, giicten diismiis, toplumdan soyutlanmis, yardima ve bakima
mubhtag, i¢ine kapanik, sikici, cinselliginden soyutlanmis, tiretime katilimeiligr az ya
da hi¢ olmayan, kendine yiiklenen biiylik ebeveynligin gerektirdigi agir
sorumluluklar altinda ezilen gorsellerle karsimiza ¢ikmaktadir (Yildiz vd., 2017).
Genglik ve fiziksel gorlinlise Onem veren toplumlarda gencligin 6n planda

tutulmasiyla yash bireyler genglere gore daha dislanmis hissederler ve bu durum
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yasl bireylere karst olumsuz bir tutum olusturarak yasli ayrimciliginin olugsmasina

zemin hazirlar (Buz, 2015).

2.4.1.3 Ekonomik Verimlilige ve Ureticilige Verilen Onem

Yasl bireylerde olusan fizyolojik degisimler sonucunda ekonomik iiretkenlik
ve verimlilik azalma egilimi gosterir. Bu azalma sonucunda yash bireylerin kendi
ihtiyaglarin1 karsilamakta zorluk yasayarak baska bireylere muhta¢ hale gelmeleri,
onlarin bagimli niifus olarak kabul gormelerine neden olur (Buz, 2015). Zorlasan
yasam kosullariyla da yaglh bireyler ekonomik agidan yiik olarak goriilmekte ve yash
ayrimcilig1 bir noktada daha kendini gostermektedir (Bulut & Cilingir, 2016).

2.4.1.4 Yashlara Iliskin Yapilan Arastirmalarda Orneklem Secimi

Yash bireylerle ilgili yapilan arastirmalarda bakim kurumlarinda bulunan
yash bireylerin sec¢ilmesi de yash ayrimciliinin gelisimine neden olan faktorler
arasinda yer almaktadir (Yildiz vd., 2017). Kurumlarda gergeklestirilen bu
arastirmalar toplumun, yaslh bireylerinin siirekli olarak bakima muhta¢ algilamasina

neden olmaktadir (Buz, 2015).

2.4.2 Yash Ayrimcihiginin Goriildiigii Alanlar

2.4.2.1 Calisma Yasaminda Yash Ayrimciligi

Toplumsal yapida, yasl niifusun geng niifusa oranla artmasi baslica sosyal ve
ekonomik etkiler yaratmaktadir. Bu oran artis1 ile yasl calisan kavrami olusmus ve
yasl calisanlarin giderek artmasi is hayatinda olusabilecek risklere karsi onlem
gerekliligini beraberinde getirmistir (Dogmus & Yildirim, 2021).

Isverenler acisindan, yash bireylerin daha ¢ok iicret talep ettikleri ve genclere gore
teknik agidan daha basarisiz olduklar1 ¢ogu kesim tarafindan kabul edilmektedir
(Artan & Tasci, 2018). Yaslilikla beraber fonksiyon ve davranista meydana gelen
degisiklikle uyum zorlugu yasanmaktadir (Demirbilek & Oktem Ozgiir, 2017). Yash
i glicii kullaniminin dezavantajlar1 olarak saglik sorunlari, becerilerde azalma,
olusabilecek meslek hastaliklari, is kazalar1 gosterilirken, avantajlari arasinda yash

bireyin aktif katilimin devam etmesi ile bilgi ve deneyimin artmasi sayilir (Dogmus
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& Yildirim, 2021). Calisma hayatinda olmayan yaslilar, ise yaramaz olarak goriiliip,
dislanmaktadir. Orta yastaki bireyler gii¢ sahibi olmaktan, ayricaliklarin ve firsatlarin
fazla olmasindan hoslanirken, 25 yas alt1 bireyler issiz kaldigindan yoksulluk riskiyle
kars1 karsiya kalmaktadirlar. Bu nedenle, is sahipleri ticretleri diisiik 6demek igin,
yasllar1 degil geng isgiiciinii tercih etmektedir (Demirbilek & Oktem Ozgiir, 2017).
Yaslikta toplumdan topluma aktarilan yargilardan bir de yasl bireylerin iireticiden
cok tiiketici olduklaridir. Yasli bireyler ge¢mis donemlerinde kazandiklar
tiretkenlikleri yaslilik doneminde devam edebilmekte ve bu yash bireylerin yasam

kalitesinin daha yiiksek seviyelerde oldugu gozlenmektedir (Goger, 2012).

Yaslilarin ise alinmasini olumsuz yonde etkileyen baska bir faktér de uygun
beceri ve yeteneklerinin olmadigmin diisliniilmesidir. Bir¢ok isveren yash
calisanlara, egitilmelerinin daha gii¢ oldugu, yeni teknolojilere uyum saglamakta
zorlandiklar1 ve esnek olmadiklart gibi Onyargilar ile yaklagmaktadir. Bu cesit
onyargilar, s6z konusu bireylerin yasaminda énemli etkiler yaratmaktadir. Isyerinde
yaslt calisanlara yonelik ise alma, egitim ve iste tutma gibi konularda Onyargi,
yetersiz egitim olanaklari, isletmede yiikselme i¢in firsatlar1 kisitlama ve yash
calisanlara yonelik olumsuz tutumlar yagh bireylerin karsilagtiklart engellerin
bazilaridir (Demirbilek & Oktem Ozgiir, 2017). Boyle yaklagimlar, yash bireylerin
is bulabilmeleri olduk¢a zorlastirmakta ve yash bireylerde cesaretini yitirme, hayal
kiriklig1 ve depresyon gibi sorunlarin olugmasina zemin hazirlamaktadir (Artan &

Tase1, 2018).

Calisma hayatinda genc bireyler kazalara daha fazla maruz kalmaktadir.
Bunun sebepleri arasinda daha tehlikeli islerde gorevlendirilmeleri, yogun
calismalari, ¢alisanlarin deneyimlerinin az olmasi, dikkat eksikligi ve sorumluluk
duygusunun az olmasindan kaynaklanmaktadir. Ileri yasta calisan bireylerin tecriibe
ve deneyimin fazlaligi, dikkat ve sorumlulugunun daha fazla olmasi ve yasin artisiyla
beraber tehlikeli islerde calismasinin azalmasi sonucunda daha az kaza yasadiklari

soylenebilir (Kaplan & Calli Kaplan, 2019; Akdemir vd., 2007).
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2.4.2.2 Aile Yasaminda Yash Ayrimcihig

Tirk toplum yapisinda yashi birey ailenin vazgegilmez bir unsurudur.
Ulkemizde yashlarm gereksinimlerinin karsilanmas1 aileye diismekte ve yash
bireyler acisindan aile, baslica psikolojik ve toplumsal nitelikli  bir
destek olusturmaktadir (igli, 2008). Yash bireylerin birikimlerinden yararlanmak,
deneyimlerini paylasmak geng bireylerin yasaminda katki saglamaktadir. Kusaklar
arasi etkilesimde, kurulan aile baglarinmi giiclendirmekte ve aile i¢i kiiltiirel degerlerin

gelecek nesillere aktarimi saglamaktadir (igli, 2008).

Yas ilerledik¢e kronik hastaliklar ve sakatliklarin goériilme olasiliginin arttigi
ve bireylerin ev idaresi, alisveris, yemek, banyo, temizlik, tuvalet gibi giinlik
aktivitelerinin birini veya birkagini yerine getirmekte zorlandiklar ve
baskalarina bagimli bir hale geldikleri gozlenmektedir(Oztop, Sener, & Giiven,
2008). Giiniimiizde yasli niifusun artmasi1 ve ailelerin kiigtilmesi ile yaslilar yalnizliga
itilmekte, bu durum karsisinda yaglilarin sosyal gereksinimlerinin ve saglik
sorunlarinin karsilanamamasi gibi sorunlar ortaya ¢ikmaktadir (Seker & Kurt, 2018).
Yalniz yasayan yash bireylerin yasamini siirdiirmede zorlanmasi durumunda ve
baskalarima muhta¢ bir yasama bagli olmasi halinde sosyal hizmet kurumlarini
devreye konulmustur (Dogmus & Yildirim, 2021). Aile igerisinde bakimi yapilan
yashh bireylerin, yalniz zaman ge¢irmeye baslamasiyla kurum bakimlarina
yonlendirilmislerdir (Seker & Kurt, 2018). Zorlasan hayat kosullarinda yalniz
birakilan yash bireyler ekonomik olarak bagimli hale gelmislerdir. Yaglhlik
doneminde, emeklilik sonrasi gelirde azalma, yaslilarin is edinmesindeki giicliikler,
artan saglik harcamalari, yasamdaki pahalilik gibi nedenlerle ekonomik sikinti ve

yoksullukla yagh bireyler basa ¢ikmak zorundadir (Cigek, Sahin, & Erkal, 2021).

2.4.2.3 Sosyal Yasamda Yash Ayrimcihig

Sosyal yasam yasli bireyin rol ve statii kayiplarindan dolayr yagsamdan geri
cekilmesi, cevrenin kisiyi yash olarak degerlendirdiginin algilanmasi ile anlam

kazanan yaslilarin ayrimciliga ugradig: bir alandir (Igli, 2008; I¢li, 2008).
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Yashilik doneminde igerisinde en ¢ok karsilasilan sosyal sorunlar arasinda;
esin vefati, bliylikanne/biiylikbaba roliine gegis, rol ve statii degisiklikleri, sosyal
iliskilerde bozulma, calisma yasamindan emeklilige gecis, gelirdeki diismeyi

sayilabilir (I¢li, 2008;Yelboga & Varol, 2018).

Toplumda yagh bireylerin diisiincelerinin degistirilemez oldugu, esnek ve
hosgoriilii olmadig1 diistincesi mevcuttur. Fakat yasli bireylerin yasamdaki
deneyimleri ile hosgorii ve esnek bir anlayis sergiledikleri ve kendilerinden geng
bireylere gore hayattaki degisiklere daha kolay adapte olabildikleri goriilmektedir
(Tuncer, 2018).

Yasin artmasiyla birlikte bireyin, toplumla ve kurumlar ile olan iligkilerinde
zamanla bir zayiflama meydana gelmekte, yash bireyin ailesi, yasiyorsa esi,
cocuklar1 ve torunlariyla kuracagi dayanigma ve yardimlasma sosyal iliskilerin
temelini olusturmaktadir. Bu nedenle yaslilik doneminde ailenin 6nemi daha ¢ok

artmaktadir (Cigek vd., 2021).

2.4.2.4 Cinsel Yasamda Yash Ayrimcihgi

Artan yasam siiresi ve yash niifus, cinsel saglikla ilgili beklentileri karsilamak
tizere yeni ihtiyaclar ve beklentilerinde ortaya konuldugu yeni bir "yashlik" gercegi
olusturmaktadir (Reyhan, Ozerdogan, & Arik, 2018). Yaslanma ile birlikte bireylerin
yasadig1 fizyolojik, psikolojik, sosyal degisimler tiim alanlarindaki gibi bireylerin
cinsel saghigini etkilenmekte ve cinsel yasamla ilgili sorunlart artirmaktadir. Bu
donemde cinsel aktivitede sikliginda degisimler goriilse de bireyler cinsel hayatlarina
aktif olarak devam etmektedir. Toplumda cinsellikle ilgili yaygin olan yanlis bir
inanis da yashlarin hayatinda cinselligin siirdiiriilmedigidir (Oren, Kiziltepe, &
Celgelci Ozekes, 2016). Ayn1 zamanda toplumda cinselliin genclerin alan1 olarak
kabul gormesi, yaglilikta cinselligin ayiplanarak hos karsilanmamasi gibi bir tutum

da mevcuttur (Reyhan vd., 2018).

Yasl bireyler i¢in cinsellik alanindaki ifadeleri toplum tarafindan utang verici
olarak nitelendirildiginden, yaslhi bireylerin cinsel imajlart diger bireylere
kiyaslandiginda daha az dikkat alinmakta ya da hi¢ dikkate alinmamaktadir. Bu

nedenle yasli bireylerin cinsel saglik alaninda yeterli diizeyde bilgi almalar
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engellenmektedir (Sen, Usta, Aygin, & Sert, 2015). Ergenlerin ve erigkinlerin
cinselligi ile ilgili ¢cok fazla bilgiye ulasilabiliyorken, daha yasl gruplarda cinselligi
vurgulayan ¢ok az ¢alisma bulunmaktadir (Reyhan vd., 2018). Yaslilik doneminde
cinsel sorunlarin gérmezden gelinmesi, baskilanmasi yasli bireylerin yasam kalitesini
azalmaktadir (Oren vd., 2016). Yash bireyler icin cinsellik hakkinda saglik egitim
programlarinin uygulamaya geg¢irilmesi, cinsellik hakkindaki bilgi ve tutumlarini

gelismesine yardimci olacaktir (Reyhan vd., 2018).

2.4.2.5 Saghk Bakim Sistemlerinde Yash Ayrimcihigi

Glinlimiiz kosullarinda beklenen yasam siiresinin uzamasi yaslt niifus orani
giderek artmasiyla beraber kronik hastaliklarda da artis gdzlemlenmektedir. Yaglilik
zamaninda, fiziksel yetersizlikler, agrilar, kardiyovaskiiler hastaliklar, bilissel
bozukluklar, sosyal izolasyon ve azalmig yasam beklentisi sik rastlanan saglik
sorunlart arasinda yer almaktadir. Yashlar kendilerinde olusan saglik sorunlarinin
¢cok az farkinda olmakta semptomlarini inkar etme ya da sikayetlerini ifade
edememesi, saglik personelinin yeterli ilgi gostermemesi, yakinmalarin gercek
olmadig diisiincesi ve saglik hizmetlerine ulasmada sorun yasamasi, genglere gore
daha diisikk 6grenim diizeylerinin olmasi yaslilik dénemindeki saglik sorunlarinin
fazlalastirmaktadir (Gtler, Giiler, Kocatas, & Akgiil, 2009). Saglik hizmetlerini
sunan kisiler, yash bireylerin kronik hastaliklarla ilgilenmek yerine gen¢ hastalarin
akut sorunlariyla ilgilenmeyi tercih etmektedir (Ozdemir & Bilgili, 2014). Yash
hastalara bu sekilde davranilmasi hasta olan bireylere sunulan bakimin kalitesi
olumsuz acidan etkilemekte, iyilesmesini ve hastanedeki yatis sliresinin uzamasina

yol agmaktadir (Kése, Ayhan, Tastan, lyigiin, Hatipoglu, & Acikel, 2015).

Giliniimiizde saglik alaninda calisanlarinin cogunlugu ¢ocuk istismarina daha
fazla yogunlagtigindan yaslh istismar ve ihmali ¢ogunlukla unutulan bir konu haline

gelmistir (Kok, 2015).

2.4.3 Yash Ayrimcihigl ve Hemsirelik

Saglik hizmetleri aralarinda hekim, hemsire, fizyoterapist, diyetisyen,
psikolog ve sosyal hizmet uzmani gibi birden fazla saglik c¢alisaninin bulundugu

multidisipliner ekip ile sunulmaktadir. Saglik hizmetlerini saglayan ekip i¢inde yer
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alan hemsireler yasl bireylerle en ¢ok iletisim halinde olan profesyonellerdir (Bulut

& Cilingir, 2016).

Hemgirelerin yash bireylerle ilgili gorev ve yilikiimliiliikleri 1992 yilinda
Uluslararas1 Hemsireler Birligi (International Council of Nurses-ICN) tarafindan
““saglikll yaslanma’’ temasin da belirtilmistir. Buna gore, hemsireler yaslilarin bakim
siirecinde; bireyin bagimsizligini siirdiirmesine destek olma, yasam kalitesini
arttirma, yaslhinin kisisel bakimini desteklemesi, yaslt bireye ait giivenli bir ¢evre
olusturulmasi, kronik hastaliklarin olusma sikligin1 azaltilmasi ve yaslanma
sonucunda meydana gelen fonksiyon kayiplarimin en aza indirmesi gibi gorevler
tistlenmektedir (Bulut & Cilingir, 2016). Hemsirelerin yasl bireylere yonelik
tutumlari, On yargilari, algilamalari, deger ve inanglart ayrimciligi olusturan
nedenlerdendir. Hemsirelerin yash kisilere karsi Onyargi, deger, inang ve
davraniglarinin degismesi i¢in oncelik verilmesi gereken konu hemsirelik egitiminde
yasli bireylerin bakimina ait bilgilere entegre olarak 6grencilik donemi igerisinde
duyarliliklarinin olugmasini saglamaktir. Kurumlarda ¢alisan hemsireler i¢in hizmet
ici egitim programlart diizenlenmeli ve sunulan egitim programlarina hemsirelerin
katilmasini tesvik edilmelidir. Yash bireylere olumsuz tutum sergilendigi gibi olumlu
tutumlarda sergilenmekte ve olumlu tutumlara daha ¢ok yer verilmesi saglik bakim
kalitesinin artmasinda 6nemli bir etken olacaktir (Atug, 2020; Bozdogan Yesilot,ve
ark. 2020; Ozdemir & Bilgili, 2014; Kalayci ve ark., 2017; Kése Tosundz & Giingor,
2021).

Saglik personelinin yaglt bireylerin bakimiyla ilgili tutumlari, egitimi ve
bilgisi, yasliya verecegi bakimin kalitesini etkilemektedir(Kissal & Okan, 2018).
Hemsirelerin yash ayrimciligr ile ilgili 6n yargi, deger, inang, bilgi eksikligi ve
olumlu olmayan tutumlarinin sadece yash bireye verdigi bakimin yalniz kalitesini
degil aynt zamanda yash bireyin benlik saygisinin da azaldigimi gostermektedir
(Altay & Aydin, 2015). Yashlara gosterilen olumlu tutumlar saglik bakim
hizmetlerinin kalitesi arttirirken olumsuz tutumlar verilen hizmetin kalitesini
diistirmektedir. Toplumun yasli ayrimcilifina iliskin esit olan bir bakis acisi
kazanabilmesi, kendi diislince ve tutumlarini gelistirebilmesi igin hemsirelerin
rehberligine gereksinim vardir. Hemsireler, saglik bakim hizmetlerinde hasta

bireylerle en sik etkilesimde bulunan saglik gruplarindandir. Bu nedenle hemsirelerin
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yaslilara karsi olumlu tutumlara sahip olmasi saglik bakim kalitesini de olumlu
etkileyecektir (Cilingir, Bulut, & Hintistan, 2017).

2.4.4 Acil Serviste Yash Ayrimcihiginin Yansimalari

Acil servisler, 24 saat kesintisiz hizmet sunan, hayat kurtarmada en 6nemli
saglik merkezidir. Her gegen giin acil servislere yapilan bagvurular hizla artmaktadir.
Acil servislerin hastanedeki diger alanlara goére daha yogun kullanilmasinin sebepleri
arasinda sira beklememek, hizli ve etkin bir hizmet saglama, kisilerde meydana gelen
saglik sorunlarinin acil miidahale gerektirdiginin diisiincesi neden olmaktadir. Ayrica
acil servis basvurusunun tiicretsiz olmasi, saglik hizmeti talep eden kisilerin ¢alisma
kosullarindan dolay1 hastanedeki poliklinik saatlerinin uyusmamasindan dolay1 acil
servis basvurularinda artislar meydana gelmektedir. Acil servislerdeki bu artislar acil
miidahale gereken hastalarin yeterli ve zamaninda hizmet almasini engellemekte,
saglik hizmeti talep eden kisilerde giivenlik ve memnuniyetsizlik problemine neden
olmaktadir. Bunun yaninda basvuru sayisindaki artisin olmasi acil servisteki tibbi
hatalarin artmasiyla sonu¢lanmakta ve calisanlardan istenilen verilimin alinamamasi

gibi problemleri de beraberinde getirmektedir (Yildiz & Bilgili, 2016).

Saglik hizmeti veren kisilerin uyguladigi yas ayrimciligi; hasta olarak bagvuru
yapan yasl bireylerle yeterince ilgilenilmemesi, hastaliklariyla ve yasam kalitelerini
azaltan durumlarma yeterince 6zen gosterilmemesi, tedavi ile iligkili olarak dogacak
cekincelerinin gérmezden gelinmesi gibi sonuglart barindiracaktir. Bu agidan yash
bireyin hizmet verene giivenini azaltarak, tekrar saglik hizmeti veren yerlere
basvurmakta isteksiz davranmasina sebep olacaktir (Baspinar, Sengelen, & Aslan,

2020).
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3. GEREC VE YONTEM

3.1 Arastirmanin Sekli

Arastirma acil servis hemsirelerinin yash ayrimciliga iligkin tutumlarini

belirlenmesi amaciyla tanimlayici olarak yapilmistir.

3.2 Arastirmanin Yapildig: Yer ve Ozellikleri

Aragtirma verileri, Covid 19 pandemisinde giivenli veri toplama kosullarini
saglayabilmek adina Tirkiye Acil Hemsireleri Dernegi sosyal medya hesabi araciligi

ile 17.12.2020-31.01.2021 tarihleri arasinda online ortamda toplanmustir.

3.3 Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini, Tirkiye Acil Hemsireleri Dernegi sosyal medya
hesabina iliye olan 1296 hemsire olusturmustur. Arastirmada Orneklem segimine
gidilmemis olup, arastirmay1 kabul eden ve veri toplama formunu eksiksiz dolduran

244 acil servis hemsiresiyle ¢alisma tamamlanmistir.

3.4 Verilerin Toplanmasi
3.4.1 Verileri Toplama Araglar

Arastirmada veri toplama amaciyla arastirmaci tarafindan literatiir bilgileri
15181nda diizenlenen Kisisel Veri Toplama Formu (EK 1) ve Yashh Ayrimciligi Tutum
Olgegi (EK 2) kullanilmustir. Kisisel veri toplama formunda acil servis
hemsirelerinin demografik bilgileri, calisma ve aile hayatiyla ilgili 6zellikleri ve yaslh

bireylere yonelik tutumlarini belirlemeyi amaglayan toplam 20 soru sorulmustur.

Veri toplamada kullanilan bir diger form olan Yashh Ayrimciligit Tutum
Olgegi (YATO) Vefikulugay tarafindan 2008 yilinda gelistirilmis ve gecerlilik
giivenirlilik calismas1 tamamlanarak, Cronbach alfa degeri 0.80 bulunmustur
(Vefikulugay, 2008). Yasli ayrimciligi tutum Olcegi; yashi bireylerin hayatim
sinirlama, yash bireye yonelik olumlu ayrimcilik ve yasli bireye yonelik olumsuz

ayrimcilik boyutlarini sorgulayan toplam 23 maddeden olugmaktadir.

19



Tablo 1: Yasli Ayrimciligi Tutum Olgegi(Vefikulugay, 2008)

Yash ayrimcilign tutum olcegi alt | Olgek maddeleri Min Max
boyutlari puan puan

Yaslinin yasamini sinirlama

1,5,12,14,17,19,21,22,,23 |9 45
Yasliya yonelik olumlu ayrimcilik
2,4,6,7,8,9,13, 20 8 40
Yasliya yonelik olumsuz ayrimcilik
3,10,11,15,16,18 6 30
YATO
23 115

Yash ayrimciligi tutum 6lgegi yasliya iliskin ifadelerin yer aldigr her madde
icin  “kesinlikle katilmiyorum”, “katilmiyorum”, “kararsizim”, “katiliyorum”,
“tamamen katiliyorum” segeneklerini bulunduran besli likert tipi bir dlgektir. Olgek
puanlanirken yash ayrimciligma iliskin olumlu tutum ctimlelerine; tamamen
katiliyorsa 5 puan, katiliyorsa 4 puan, kararsizsa 3 puan, katilmiyorsa 2 puan,
kesinlikle katilmiyorsa 1 puan alacak sekilde puan verilmektedir. Olumsuz tutum
ciimlelerinde ise; tamamen katiliyorsa 1 puan, katiliyorsa 2 puan, kararsizsa 3 puan,
katilmiyorsa 4 puan, kesinlikle katilmiyorsa 5 puan alacak sekilde puan
verilmektedir.

Yashimin yasamint sinirlama boyutundan alinabilecek maksimum puan 45,
minimum puan ise 9 dur. Alinan puanin 45’e yakin olmasi acil servis hemsirelerinin
yaslinin yagamini siirlama boyutuna iligskin tutumunun olumlu oldugunu, 9’a yakin
olmasi ise acil servis hemsirelerinin yaslinin yasamini sinirlama boyutuna iligkin
tutumunun olumsuz oldugunu belirtmektedir.

Yaslhya yonelik olumlu ayrimcilik boyutundan alinabilecek maksimum puan
40, minimum puan ise 8’dir. Alinan puanin 40’a yakin olmasi acil servis
hemsirelerinin yagliya yonelik olumlu ayrimcilik boyutuna iliskin olumlu tutuma
sahip oldugunu, 8’e yakin olmasi, acil servis hemsirelerinin yasliya yonelik olumlu
ayrimcilik boyutuna iligkin olumsuz tutuma sahip oldugunu belirtmektedir.

Yashya yonelik olumsuz ayrimcilik boyutundan alinabilecek maksimum puan
30, minimum puan ise 6’dir. Alinan puanin 30’a yakin olmasi1 acil servis

hemsirelerinin yashiya yonelik olumsuz ayrimcilik boyutuna iligkin tutumunun
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olumlu oldugunu, 6’ya yakin olmasi, acil servis hemsirelerinin yagliya yonelik
olumsuz ayrimecilik boyutuna iliskin tutumunun olumsuz oldugunu belirtmektedir.
Olgek genelinden alinabilecek maksimum puan 115,minimum puan ise 23 tiir.Bu
arastirmada Yashh Ayrimciligi Tutum 6lgegine iliskin giivenirlik katsayilar1 asagida

verilmisgtir.

Tablo 2: Giivenirlik Katsayilari

Alpha
Yaglinin Yasaminit Siirlama 0,833
Yasliya Yonelik Olumlu Ayrimcilik 0,810
Yasliya Yonelik Olumsuz Ayrimeilik 0,798
Yash Ayrimciligi Tutum Toplam 0,842

3.4.2 Veri Toplama Formlarimin Uygulanmasi

Aragtirma verileri, Covid 19 pandemisinde giivenli veri toplama kosullarini
saglayabilmek adina Tiirkiye Acil Hemsireleri Dernegi sosyal medya hesabi araciligi
ile 17.12.2020-31.01.2021 tarihleri arasinda internet ortaminda toplanmistir. Anket

formunu cevaplanmasi ortalama 5 dakika siirmektedir.

3.5 Verilerin Degerlendirilmesi

Arastirmada elde edilen veriler SPSS (Statistical Package for Social Sciences)

for Windows 22.0 programi kullanilarak analiz  edilmistir. ~ Verilerin
degerlendirilmesinde tanimlayici istatistiksel yoOntemleri olarak; sayi, ylizde,
ortalama, standart sapma kullanilmistir. Arastirma degiskenlerinin normal dagilim
gosterip gostermedigini belirlemek {izere Kurtosis (Basiklik) ve Skewness

(Carpiklik) degerleri incelenmistir.

Tablo 3: Basiklik ve Carpiklik Degerleri

Yashinin Yasliya yonelik Yasliya yonelik Yash
yasamini olumlu olumsuz ayrimeiligi
sinirlama ayrimceilik ayrimcilik tutum toplam
Kurtosis -,344 2,374 ,110 -,324
Skewness -,388 -1,305 ,339 -,227
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Igili literatiirde, degiskenlerin basiklik carpiklik degerlerine iliskin sonuglarin +1.5
ile -1.5 (Tabachnick ve Fidell, 2013), +2.0 ile -2.0 (George, ve Mallery, 2010)

arasinda olmasi normal dagilim olarak kabul edilmektedir.

Iki bagimsiz grup arasinda niceliksel siirekli verilerin karsilastirilmasinda t-
testi, ikiden fazla bagimsiz grup arasinda niceliksel siirekli verilerin
karsilagtirillmasinda Tek yonlii (One way) Anova testi kullanilmigtir. Anova testi
sonrasinda farkliliklar1 belirlemek iizere tamamlayici post-hoc analizi olarak Scheffe

testi kullanilmustir.

3.6 Arastirmanin Etik Boyutu

Arastirma &ncesinde Arel Universitesi Etik kuruluna basvuru yapilmis ve
17.12.2020 tarih ve 2020/06 sayili toplantida Etik Kurul Onay1 alinmistir (EK-3).
Calismaya katilmaya goniillii olan katilimcilardan veri toplama islemine baglamadan

once ¢alismaya katilmay1 onayladiklarina iliskin bilgilendirilmis izin alinmistir.(EK-
4)
3.7 Arastirmanin Simirhiliklar:

Calisma verilerinin sadece internet ortaminda cevaplanmasi ve katilmaya
goniillii olan bireylerin 6z bildirim yaptiklar1 varsayilmasi aragtirmanin sinirliliklar:

arasindadir.
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3.8 Arastirmanin Calisma Cizelgesi

Acil servis hemsirelerinin yasl ayrimciligini iligkin tutumlarinin belirlendigi

calismanin donemsel hazirlanisi agagida belirtilen yol izlenerek hazirlanmistir.

Faaliyetler Ocak | Mayis | Haziran | EKim Aralik
Aralik | Nisan | 2021 | Eyliil Kasim | 2021
2021
Hazirlik,

literatlr tarama

Tez konusunu
belirleme

Gerekli
izinlerin
alinmasi
Verilerin
toplanmast
Verilerin
analizi
Verilerin
yorumlanmasi

Verilerin rapor
haline gelmesi

Tez yazimi
Tezin teslimi

Sekil 1: Arastirmanin Calisma Cizelgesi
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4. BULGULAR

Bu bolimde, arastirma probleminin ¢ézimii

icin, arastirmaya katilan

hemsirelerden 6lgekler yoluyla toplanan verilerin analizi sonucunda elde edilen

bulgular yer almaktadir.

Tablo 4: Hemsirelerin Tanitict Ozelliklerinin Dagilimi (n: 244)

Gruplar Frekans(n) | Yiizde (%) |
Yas
20-25 95 38,9
26-30 73 29,9
31-35 35 14,3
35 Uzeri 41 16,8
Cinsiyet
Kadin 202 82,8
Erkek 42 17,2
Egitim Durumu
Lise ve On Lisans 32 13,1
Lisans 179 73,4
Yiiksek Lisans 33 13,5
En Uzun Yasanilan Yer
i 153 62,7
Iice 63 25,8
Koy 28 11,5
Aylik Gelir
Gelirim Giderimden Az 60 24,6
Gelirim Giderime Denk 148 60,7
Gelirim Giderimden Fazla 36 14,8
Aile Tipi
Cekirdek Aile 195 79,9
Genis Aile 33 13,5
Diger 16 6,6
Kardes Sayisi
Yok 16 6,6
1 68 27,9
2 75 30,7
3 40 16,4
4 ve tizeri 45 18,4
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Tablo 4 (Devam):Hemsirelerin Tanitic1 Ozelliklerinin Dagilimi (n: 244)

Gruplar Frekans(n) |Yiizde (%) |
Calhsilan Kurum
Devlet Hastanesi 156 63,9
Egitim Arastirma Hastanesi 39 16,0
Ozel Hastane 17 7,0
Universite Hastanesi 16 6,6
Sehir Hastanesi 16 6,6
Acil Serviste Calisma Siiresi
1 Yildan Az 141 57,8
1-4 Y1l 77 31,6
5 yil ve iizeri 26 10,7
Yash Bireyle Aym Evi Paylasma Durumu
Evet 224 91,8
Hayir 20 8,2
Birlikte Yasanilan Yash
Anneanne 34 15,2
Babaanne 75 33,5
Dede 31 13,8
Anne Baba 84 37,5
Yash Bireyle Yasanilan Siire
1 Yildan Az 75 33,5
1-5 Y1l 47 21,0
6-10 Y1l 30 13,4
11 y1l ve iizeri 12 32,1
Yaslandiklarinda Anne - Baba ile Yasama Istegi
Evet 211 86,5
Hayir 33 13,5
Yaslandiklarinda Anne - Baba ile Yasama Istegi
Nedeni
Ebeveynlerin Tecriibelerinden Yararlanma 11 5,2
Ebeveynlerin Fiziksel ve Ekonomik Destegini Alma 8 3,8
Yakinda Olduklarinda Ebeveynlerle Daha Kola
Ilgilenme " g 189 8.6
Diger 3 1,4
Yaslandiklarinda Anne Baba ile Yasamama Nedeni
Eslerin Ebeveynleri [stememesi 2 6,1
Evlerindeki Diizenin Bozulmasi 10 30,3
Yalniz Yasamay1 Sevme 12 36,4
Yaslilarin Her Seye Karigacagini Diisiinme 6 18,2
Diger 3 9,1
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Tablo 4 (Devam):Hemsirelerin Tanitic1 Ozelliklerinin Dagilimi (n: 244)

Gruplar Frekans(n) |Yiizde (%) |
Yash Hastaya Bakarken Giicliikle Karsilasma
Evet 197 80,7
Hayir 47 19,3
Gerontoloji Hemsireligi Egitimi Alma
Evet 67 27,5
Hayir 177 72,5
Yashlarin Bulundugu Alanda Calisma Siiresi
Hig 77 31,6
1-5Yil 127 52,0
5 Y1l Uzeri 40 16,4

Tablo 4.1’de arastirma kapsamina alinan hemsirelerin tanitici 6zellikleri
verilmigtir.

Hemsirelerin kisisel tanitici 6zellikleri incelendiginde, arastirma kapsamina
aliman hemsirelerin yarisindan fazlasinin 30 yas ve altinda, %82,5’inin kadin ve
%73,4’linilin lisans egitimi mezunu oldugu belirlenmistir. Benzer sekilde 6rneklem
icerisinde yer alan bireylerin yarisindan fazlasinin il merkezinde yasadigi ve devlet
hastanesinde c¢alistig1 ortaya konmustur. Hemsirelerin %57,8’inin bir yildan az bir
stiredir acil serviste calistig1 goriilmektedir. Cekirdek aile yapisina sahip hemsirelerin
oraninin %79,9 oldugu ve neredeyse tiim hemsirelerin yash bireyler ile ayn evi
paylastig1 saptanmistir. Birlikte yasanilan yash bireylerin ise %37,4 oraninda anne-
baba oldugu saptanmustir.

Arastirma kapsamina alinan hemsirelerden %78,4’iiniin yasli bireylere saglik
hizmeti sunulan bir alanda calistigi ve %80,7’sinin yasli hastaya bakim verirken
giicliikle karsilastig1 ve bilyiik cogunlugunu (%72,5) gerontoloji hemsireligi ile ilgili

egitim almadigi belirlenmistir.

Tablo 5: Hemsirelerin Yaslanmaya Iliskin Goriisleri (n:244)

Gruplar Sayi(n) | Yiizde (%)
Sefkat
Evet 141 57,8
Hayir 103 422
zolasyon
Evet 9 3,7
Hayir 235 96,3
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Tablo5 (Devami):Hemsirelerin Yaslanmaya Iliskin Gériisleri (n:244)

Gruplar | Sayi(n) | Yiizde (%)
Baghhk
Evet 101 41,4
Hay1r 143 58,6
Giigsiizliik
Evet 116 47,5
Hayir 128 52,5
Bilgelik
Evet 41 16,8
Hayir 203 83,2
Yoksulluk
Evet 5 2,0
Hay1r 239 98,0
Bolluk
Evet 1 0,4
Hayir 243 99,6
Zihinsel Azalma
Evet 55 22,5
Hayir 189 77,5
Politik Gii¢
Evet 1 0,4
Hay1r 243 99,6
Bagimsizhik
Evet 3 1,2
Hayir 241 98,8
Mutluluk
Evet 20 8,2
Hayir 224 91,8
ise Yaramazhk
Evet 10 4,1
Hayir 234 95,9
Cirkinlik
Evet 1 0,4
Hayir 243 99,6
Depresyon
Evet 10 4,1
Hayir 234 95,9
Hastahik
Evet 144 59,0
Hayir 100 410
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Tablo5 (Devami):Hemsirelerin Yaslanmaya Iliskin Gériisleri (n:244)

Gruplar | Sayi(n) | Yiizde (%)
Yalmzhk
Evet 76 31,1
Hay1r 168 68,9

Tablo 5’te aragtirma kapsamina alinan hemsirelerin yaglanmay1 %59 oraninda

hastalik, %57,8 sefkat,

%47,5 giigsiizliik,

%41,4 baghlik, %31,1 yalmzlik, %22,5

zihinsel algilamada azalma ve %16,8 oraninda bilgelik ile iliskilendirdiklerini ifade

etmislerdir.

Tablo 6: Acil Servis Saglik Calisanlarinin Yasgh Hastalara Yonelik Davraniglarimi
Etkileyen Etmenler (n:244)

Gruplar | Frekans(n) Yiizde (%)
Is Yorgunlugu
Evet 192 78,7
Hayir 52 21,3
Is Stresi
Evet 148 60,7
Hayir 96 39,3
Personel Sayisindaki Yetersizlik
Evet 175 71,7
Hayir 69 28,3
Uygun Olmayan Cahisma Kosullar:
Evet 145 59,4
Hayir 99 40,6
Yagh Bakimina lliskin Bilgi Yetersizligi
Evet 79 32,4
Hayir 165 67,6
Hemsirelerin Yas1
Evet 40 16,4
Hayir 204 83,6
Yaghlikla Iigili On Yargilar
Evet 58 23,8
Hayir 186 76,2
Dini Faktorler
Evet 15 6,1
Hayir 229 93,9
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Tablo 6 (Devam): Acil Servis Saglik Calisanlarinin Yashi Hastalara Yo6nelik
Davraniglarini Etkileyen Etmenler (n:244)

Gruplar Frekans(n) Yiizde (%)
Kiiltiirel Faktorler
Evet 37 15,2
Hayir 207 84,8

Tablo 6’da arastirmada acil servis hemsirelerinin yash hastalara yonelik
davraniglarin1 etkileyen etmenlerin yiiksek oranda %78,7 is yorgunlugu, %71,7
personel sayisindaki yetersizlik, %60,7 is stresi, %59,4 uygun olamayan g¢alisma

kosullart oldugu belirlenmistir.

Tablo 7: Acil Servis Hemsirelerinin Yasli Ayrimcilign Tutum Olgegi Puan
Ortalamalar1 (n=244)

N Ort Ss Min. | Max.
Yaslinin Yasamini Sinirlama 244 | 37,574 (4,150 | 26,000 | 45,000
Yasliya Yonelik Olumlu Ayrimeilik 244 129,816 (6,089 | 8,000 (40,000
Yashya Yonelik Olumsuz Ayrimcilik 244 118,881 (3,794 | 10,000 {29,000
Yash Ayrimciligt Tutum Toplam 244 186,271 9,043 | 62,000 {108,000

Tablo 7°de acil servis hemsirelerinin yaslh ayrimcilig1 tutum puan ortalamalar
gosterilmektedir. Calismamizda acil servis hemsirelerinin yash ayrimciligi tutum
Olgegi toplam puan ortalamalarinin 86,2714£9,043, yashinin yasamini sinirlama alt
boyut puan ortalamasinin 37.574+4,150, yasliya yonelik olumlu ayrimcilik puan
ortalamasinin 29,816+6,089, yashlara yonelik olumsuz ayrimcilik alt boyutuna

iliskin puan ortalamasinin ise 18.881+3.794 oldugu belirlenmistir.
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Tablo 8: Yasli Ayrimcilign Tutum Puanlarimin  Hemsirelerin - Tanimlayici
Ozelliklerine Gore Dagilimi (n:244)
Yashya Yashya
Demografik Say L 2Shmn Yonelik Yonelik Yash
. Yasamim Ayrimciligi
Ozellikler (n) Simrlama Olumlu Olumsuz Tutum Toolam
Ayrimcilik Ayrimcilik P
+ + +
Yas Ort = SS Ort =SS Ort =SS Ort =SS
20-25 95  38,147+4,356  29,653+5,698 18,926+3,923 86,726+8,728
26-30 73 37,356+3,795  30,260+5,986 18,644+3,335 86,260+7,848
31-35 35  36,429+4,539  28,743+5,962 17,771£3,396 82,943+10,273
35 Uzeri 41  37,610+£3,820  30,317+7,251 20,146+4,316 88,073+10,182
F:Anova 1,572 0,604 2,672 2,237
P:Value 0,197 0,613 0,048 0,085
4>2,4>3
PostHoc= '
ostHoc (p<0.05)
insi + + +
Cinsiyet Ort + SS Ort+ SS Ort + SS Ort + SS
Kadin 202  37,82243,994  30,020+5,295 18,822+3,538 86,663+8,717
Erkek 42  36,381+4,706  28,833+9,007 19,167+4,884 84,381+10,378
t:Student'in 2,061 1,150 -0,535 1,492
P:Value 0,040 0,414 0,666 0,137
Egitim
Ort =SS Ort+ SS Ort +SS Ort + SS
Durumu
t:zzr:’: ON 32 3784484437  29,0637,829  19,06344,016  85,969+8,057
Lisans 179  37,480+4,170  29,922+5,698 18,866+3,821 86,268+8,859
E;E;esk 33 37,81843,852  29,970+6401  18,788+3525  86,576+10,320
F:Anova 0,169 0,281 0,048 0,036
P:Value 0,845 0,755 0,954 0,964
En Uzun
Yasanilan Ort + SS Ort £ SS Ort £SS Ort £ SS
Yer
il 153  37,771£4,114  30,065+6,157 18,935+3,826 86,771+£9,203
flge 63  37,492+4,165  28,889+6,411 19,095+3,958 85,476+9,672
Koy 28  36,679+4,338  30,536+4,803 18,107+3,224 85,321+6,360
F:Anova 0,836 1,054 0,696 0,630
P:Value 0,435 0,350 0,499 0,534

30



Tablo 8 (Devami):Yaslh Ayrimciligi Tutum Puanlarmin Hemsirelerin Tanimlayici

Ozelliklerine Gore Dagilimi (n:244)

Yashya Yashya

Demografik  Sayr Yashnmn Yiinelyik Yiinel};k Yash .

. Yasamm Ayrimcihig:

Ozellikler (n) Simrlama Olumlu Olumsuz Tutum Toplam

Ayrimeihik Ayrimcihk

Ayhk Gelir Ort =SS Ort £ SS Ort £ SS Ort £ SS
Gelirim
Giderimden 60  37,533+4,224  29,600+6,082 18,833+3,792 85,967+8,594
Az
Gelirim
Giderime 148  37,642+4,231 29,845+6,203 18,838+3,867 86,324+9,424
Denk
Gelirim
Giderimden 36 37,361£3,773  30,056+5,777  19,13943,579  86,556+8,361
Fazla
F:Anova 0,070 0,067 0,097 0,054
P:Value 0,933 0,935 0,908 0,947
Aile Tipi Ort £ SS Ort+ SS Ort =SS Ort+ SS
i?::rdek 195  37,677+4,172  30,349+5415 1875943614  86,785+8,801
Genis Aile 33 36,485+3,970 26,788+8,616 19,212+4,628 82,485+8,913
Diger 16 38,563+4,066 29,563+6,261 19,688+4,175 87,813+10,765
F:Anova 1,659 5,000 0,586 3,511
P:Value 0,192 0,007 0,557 0,031
PostHoc= 1> 2 (p<0.05) 1> 2 (p<0.05)
Kardes Ort+SS Ort+SS Ort + SS Ort+ SS
Sayisi
Yok 16 37,625+4,660 30,563+4,472 17,125+2,895 85,313+9,119
1 68 37,765+4,278 30,456+5,030 18,544+3,559 86,765+9,367
2 75  37,1734£3,998  29,653+5,510 18,773+3,638 85,600+8,388
3 40 38,550+4,157 28,125+7,757 20,050+4,668 86,725+10,792
4 ve Uzeri 45 37,067+4,025 30,356+7,161 19,156+3,624 86,578+8,145
F:Anova 0,931 1,123 2,049 0,234
P: Value 0,446 0,346 0,088 0,919
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Tablo 8 (Devami):Yaslhi Ayrimciligi Tutum Puanlarinin Hemsirelerin Tanimlayici

Ozelliklerine Gore Dagilimi (n:244)

Yashya Yashya
Demografik  Sayr _ 2smmn Yonelik Yonelik Yash
. Yasamm Ayrimcihig:
Ozellikler (n) Simrlama Olumlu Olumsuz Tutum Toolam
Ayrimcihk Ayrimeihik P
Calisilan
Ort+SS Ort + SS Ort + SS Ort + SS
Kurum
Devlet
. 156 37,365+4,032  29,756+6,477 19,019+3,863 86,141+9,220
Hastanesi
Egitim
Arastirma 39  37,154t4,464  29,410+4,838  17,667+3,882 84,231+9,272
Hastanesi
Ozel Hastane 17 40,882+3,790  29,647+6,698 20,235+3,784 90,765+8,356
Universite 16 38,500+3,521  32,375+4,129  18,87542,630  89,750+6,688
Hastanesi
Sehir 16 36,188+4,070  29,000+5.899  19,063+3,530  84,250+7,620
Hastanesi
F:Anova 3,702 0,826 1,618 2,400
P:Value 0,006 0,510 0,170 0,051
3>1,3>2,3
PostHoc= ’ ’
> 5 (p<0.05)
Acil Serviste
Calhisma Ort+SS Ort £ SS Ort £+ SS Ort £ SS
Siiresi
1 Yildan Az 141 37,709+4,063 29,908+5,858 18,993+3,867 86,610+8,421
1-4 Yil 77 37,377+4,458  29,130+6,455 18,701+3,620 85,208+9,294
5 Y1l ve Uzeri 26 37,423+3,786  31,346+6,138 18,808+4,020 87,577+11,367
F:Anova 0,178 1,329 0,152 0,902
P:Value 0,837 0,267 0,859 0,407
Yash Bireyle
Aym Evi
Ort £ SS Ort £ SS Ort £ SS Ort £ SS
Paylasma
Durumu
Evet 224 37,567+4,145  29,808+6,252  18,884+3,873 86,259+9,067
Hayir 20  37,650+4,320  29,900+3,932  18,850+2,834 86,400+8,999
t:Student'in -0,086 -0,065 0,038 -0,067
P:Value 0,932 0,949 0,970 0,947
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Tablo 8 (Devami):Yaslh Ayrimciligi Tutum Puanlarmin Hemsirelerin Tanimlayici

Ozelliklerine Gore Dagilimi (n:244)

Yashya
Demografik Yashnimn Yiinel);k Yashya Yonelik Olumsuz Yash .
Ozellikler Yasamini Olumlu Ayrimeilik Ayrmeihig:
Sinirlama Tutum Toplam
Ayrimcihk

Birlikte Yasanilan Ort + SS Ort+ SS Ort+ SS Ort £ SS
Yash
Anneanne 34 38,471+3,994  30,529+5,604 19,000+4,243  88,000+9,029
Babaanne 75 37,627+4,191  30,507+£5,949  18,933+4,021 87,067+9,176
Dede 31 37,613+4,072  27,774+6,893  18,387+4,379  83,774+8,143
Anne Baba 84 37,131+4,199  29,643+6,448 18,976+3,419 85,750+9,220
F:Anova 0,853 1,589 0,198 1,490
P:Value 0,466 0,193 0,898 0,218
Yash Bireyle Ort + SS Ort + SS Ort + SS Ort + SS
Yasanilan Siire
1 Yildan Az 75 37,840+4,004  30,133+4,769 18,613+£3,705 86,587+8,290
1-5 Y1l 47 37,702+4,671  28,894+7,780 19,468+4,467 86,064+10,053
6-10 Y1l 30 38,067+4,631  28,933+£8,170  19,933+4,274 86,933+10,869
11 Y1l ve Uzeri 72 36,986+3,717  30,431£5,586  18,347+3,370  85,764+8,499
F:Anova 0,739 0,835 1,689 0,165
P:Value 0,530 0,476 0,170 0,920
Yaslandiklarinda
Anne-baba Ort + SS Ort + SS Ort + SS Ort + SS
Yasama Istegi
Evet 211 37,763+4,179  29,991+£6,253  18,938+3,671 86,692+9,003
Hayir 33 36,364+3,798  28,697+4,844 18,515+4,549 83,576+8,962
t:Student'in 1,810 1,135 0,595 1,850
P:Value 0,072 0,178 0,552 0,066
Yash Hastaya
Bakarken Giicliikle Ort + SS Ort £SS Ort £ SS Ort £+ SS
Karsilasma
Evet 197 37,635+4,156  29,772+5,650  18,772+3,723  86,178+8,726
Hayir 47 37,319+4,160  30,000+7,735 19,340+4,088 86,660+10,361
t:Student'in 0,467 -0,231 -0,923 -0,328
P:Value 0,641 0,849 0,357 0,743
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Tablo 8 (Devami):Yaslh Ayrimciligi Tutum Puanlarmin Hemsirelerin Tanimlayici

Ozelliklerine Gore Dagilim1 (n:244)

Yash
D_t?mog rafik Say J:;;i:::zl Yashya Yonelik Yashya Yonelik Ayrimcihigi
Ozellikler (n) Olumlu Ayrimciik  Olumsuz Ayrimeilik Tutum
Sinirlama
Toplam
Gerontoloji
Hemsireligi Ort+ SS Ort+ SS Ort + SS Ort + SS
Egitimi Alma
Evet 67 37,373+£3,769 29,687+6,592 18,821+3,737  85,881+8,788
Hayir 177 37,650+4,293  29,864+5,907 18,904+3,825 86,418+9,157
t:Student'in -0,464 -0,203 -0,152 -0,414
P:Value 0,643 0,839 0,879 0,679
Yashlarin
Bulundugu Ort+SS Ort + SS Ort + SS Ort + SS
Alanda Cahisma
Siiresi
Hig 77 38,013+4,485 29,416+6,212 18,857+3,727 86,286+9,116
1-5 Y1 127 37,496+£3,978 29,787+6,152 18,787+3,777 86,071£8,497
5 Y1l Uzeri 40 36,975+4,029 30,675+5,699 19,225+4,048 86,875+10,668
F:Anova 0,869 0,564 0,203 0,120
P:Value 0,421 0,570 0,816 0,887
Tablo 8’de yash ayrimciligi tutum puanlarinin  hemsirelerin

tanimlayici 6zelliklere dagilimi da yer almaktadir.

Yas gruplarina gore yash ayrimciligi tutum puanlarinin hemsirelerin

tanimlayict Ozelliklere dagilimi incelendiginde; 20-25 yas grubunun acil

servis hemsirelerinin  yaslt ayrimciligi tutum olgegi toplam puant

86,726+8,728, yaslinin yagamini sinirlama alt boyut puani 38,147+4,356,
yagliya yonelik olumlu ayrimcilik alt boyut puami 29,653+5,698, yasliya
yonelik olumsuz ayrimcilik alt boyut puani 18,926+3,923 oldugu saptandi.
Acil servis hemsirelerin yasliya yonelik olumsuz ayrimeilik alt boyut puanlari
degiskenine  goére anlamli  farklilik

yas gostermektedir(F=2,672;

p=0.048<0.05). Otuz bes yas ve lizerindeki acil hemsirelerinin yasliya yonelik
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olumsuz ayrimcilik alt boyut puanlarinin yas1 26-30 arasinda olanlarin yasliya
yonelik olumsuz ayrimcilik alt boyut puanlarina kiyasla daha yiiksek oldugu
belirlenmistir(p<0.05). Benzer sekilde 35 ve {lizeri hemsirelerin, yasliya
yonelik olumsuz ayrimeilik alt boyut puanlarinin yag 31-35 olanlarin yagliya
yonelik olumsuz ayrimecilik alt boyut puanlarindan yiliksek oldugu ortaya
konmustur (p<0.05). Acil servis hemsirelerin yaslinin yasamini sinirlama,
yasliya yonelik olumlu ayrimeilik, yasli ayrimciligi tutum toplam puanlar yas

degiskenine gore anlamli farklilik géstermemektedir (p>0.05).

Acil servis hemsirelerinin cinsiyete gore yasl ayrimeciligl tutum
puanlarinin = hemsirelerin  tanimlayict  6zelliklerine  gére dagilimina
bakildiginda kadin hemsirelerin yaslinin  yasamini  smirlama puan
ortalamalarinin (37,822), acil servisteki erkek hemsirelerin yaglinin yagamini
sinirlama puan ortalamalarindan (36,381) yiiksek oldugu bulunmustur
(t=2,061; p=0.04<0.05). Acil servisteki hemsirelerin yasliya yonelik olumlu
ayrimcilik, yasliya yonelik olumsuz ayrimcilik, yashi ayrimciligi tutum
toplam  puanlari  cinsiyet  degiskenine  gore anlamli  farklilik

gostermemektedir(p>0.05).

Acil servis hemsirelerinin aile tipine goére yash ayrimciligi tutum
puanlarinin  hemsirelerin  tanmimlayici  6zelliklerine  goére  dagilimina
bakildiginda acil servis hemsirelerinin YATO toplam puaninin; 86,785+8,801
yaglinin yasamini sinirlama alt boyut puaninin 37,677+4,172, yashya yonelik
olumlu ayrimecilik alt boyut puanimmin 30,349+5,415 ve yashya yonelik
olumsuz ayrimcilik alt boyut puaninin 18,759+3,614 oldugu bulundu. Acil
servis hemsirelerin yasliya yonelik olumlu ayrimcilik puanlari aile tipi
degiskenine gore anlamli farklilik gostermektedir(F=5,000; p=0.007<0.05).
Aile tipi ¢ekirdek aile olan acil hemsirelerinin yagliya yonelik olumlu
ayrimcilik puanlarinin aile tipi genis aile olanlarin yasliya yonelik olumlu
ayrimcilik puanlarindan yiiksektir(p<0.05). Hemsirelerin yash ayrimcilig
tutum toplam puanlart da aile tipi degiskenine gore anlamli farklilik
gostermektedir(F=3,511; p=0.031<0.05). Aile tipi ¢ekirdek aile olanlarin
yash ayrimcilig1 tutum toplam puanlar aile tipi genis aile olanlarin yash

ayrimciligi tutum toplam puanlarindan yiiksektir (p<0.05). Acil servisteki
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hemsirelerin yasamini sinirlama, yasliya yonelik olumsuz ayrimcilik puanlar

aile tipi degiskenine gore anlaml farklilik gostermemektedir (p>0.05).

Calisilan kurum agisindan YATO toplam puan ve alt boyut puan
ortalamalarina bakildiginda, acil servis hemsirelerin yaslinin yasamin
sinirlama puanlari ¢alisilan kurum degigskenine gore anlamli farklilik
gosterdigi goriilmektedir (F=3,702; p=0.006<0.05). Ozel hastanelerde acil
hemsiresi olarak gorev yapan hemsirelerin ‘‘yaslinin yasamini sinirlama’’
puanlarinin, devlet hastanesi, egitim arastirma hastanesi ve sehir hastanesi
acil servis hemsirelerinden daha yiiksek oldugu belirlenmistir (p<0.05). Acil
servis hemsgirelerin yashya yonelik olumlu ayrimcilik, yaslhiya yonelik
olumsuz ayrimeilik, yaslt ayrimciligi tutum toplam puanlari ¢alisilan kurum

degiskenine gore anlamli farklilik bulunamamistir (p>0.05).

Acil servis hemsirelerin egitim durumu, en uzun yasanilan yer, aylik
geliri, kardes sayisi, acil serviste calisma siiresi yasl bireyle ayni evi
paylasma durumu, birlikte yasanilan yasli bireyler, yash bireyle yasanilan
slire, yaslandiklarinda anne-baba ile yasama istegi yasli hastaya bakarken
giiclikle karsilasma, gerontoloji hemsireligi egitimi alma ve yaslilarin
bulundugu alanda ¢alisma siiresi gibi degiskenler yaslinin yasamini sinirlama,
yasliya yonelik olumlu ayrimcilik, yashya yonelik olumsuz ayrimeilik, yash
ayrimciligi tutum toplam puanlar1 durumuna gore anlamli farklilik

gostermemektedir (p>0.05)
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5. TARTISMA

Bu boéliimde acil servis hemsirelerin yasli ayrimciligma iligkin tutumlar

tartisilmaktadir.

Yasgh ayrimciligi, kisilere karsi sadece yaslarindan dolayr farkli bir tavir
sergilenmesini, on yargiy1 ve hareketleri belirtmekle birlikte olumlu ve olumsuz
tutumu kapsamaktadir. Olumlu tutumlar; mutluluk, sevecenlik, bilgelik, politik giic,
giivenilirlik ve bunun gibi 6geleri; olumsuz tutumlarsa, ¢irkinlik, iktidarsizlik
hastalik, mental hastalik, biligsel fonksiyonlarda azalma, izolasyon, ise yaramazlik,
depresyon ve yoksulluk gibi dgeleri icermektedir(Ozer, Bahgecioglu Turan, Usta, &
Ahmed, 2021). Acil saglik hizmetlerinin sunumunda, yasl kisilerin geng¢ kisilere
oranla daha ¢ok acil servise basvuru yaptigi gozlemlenmistir (Ozsaker, Demir
Kormaz, & Délek, 2011). Bu nedenle bu alanlarda c¢alisan basta hemsire olmak
lizere, tiim saglik profesyonellerinin yash ayrimciligina iliskin tutumlarinin

belirlenmesi gereklidir.

Arastirmaya katilan hemsirelerin ¢ogunlugunun lisans mezunu oldugu %73,4,
acil serviste ¢alisma siiresinin bir yildan az oldugu %57,8, ve biiylik cogunlugunun
gerontoloji hemsireligi ile ilgili egitim almadigr %80,7 belirlenmistir. Siiliiker’in
yapmis oldugu benzer ¢alismada birinci basamak saglik kurulusunda ¢alisan
hemsirelerin %56,7’sinin ikinci basamak saglik kurulusunda g¢alisan hemsirelerin
%58, 1’inin lisans ve {izeri mezunu oldugu ve birinci basamak saglik kurulusu ¢alisan
hemsirelerin %84,4’linlin ikinci basamak saglik kurulusunda calisan hemsirelerin
%70’inin gerontoloji hemsireligi ile ilgili egitim almadigimi belirtmistir (Siiliiker,
2019). Giiniimiizde hemsirelerin daha ¢ok lisans mezunundan olustuklarini
gbzlemlenmistir. Acil servis hemsirelerinin yagh bireye yaklasim ile ilgili 6zellesmis

olarak bir egitim almadiklari ¢aligmamizda da ortaya konmustur.

Yash bireylerin fizyolojik degisiklikler ve kronik hastaliklar gibi nedenlerle
siklikla basvurdugu acil servis galisanlarmin yash ayrimciligina iliskin tutumlar
oldukca onemlidir. Bu arastirmada acil servis hemsirelerinin yaslt ayrimciligina
iligkin tutumlari; “yaslinin yasamini sinirlama”, “yasliya yonelik olumlu ayrimeilik”
ve “yasliya yonelik olumsuz ayrimcilik” alt boyutlarinda incelenmistir. Acil servis

hemsirelerinin “yaslinin yasamini sinirlama” (37,574), “yashiya yonelik olumlu
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ayrimeilik”(29,816) ve “yasliya yonelik olumsuz ayrimcilik” (18,881) alt boyutlarina
iligkin tutumlarinin da olumlu oldugu saptanmistir. Bulut’ un cerrahi kliniklerinde
calisan hemsireler ile yaptifi arastirmasinda, hemsirelerin olumlu tutuma sahip
oldugunu belirtmislerdir. Siiliiker’in yapmis oldugu ¢alismada birinci basamak saglik
kurulusunda ¢alisan hemsirelerin ve ikinci basamak saglik kurulusunda galisan
hemsirelerin yagh ayrimciligina iligkin tutumlarinin olumlu oldugu ortaya konmustur
(Stliiker, 2019). Calismamizda kullanilan o6l¢egin gelistirildigi Vefikulugay’in
calismasinda benzer sekilde dgrencilerin 6lgegin alt boyutlarina iliskin tutumlarinin
olumlu oldugu saptanmustir (Vefikulugay, 2008). Universite dgrencileri ile yapilan
benzer caligmalarda da yash ayrimciligina iliskin tutumlarinin olumlu oldugu
belirlenmistir (Basaran, 2018; Giliven ve ark, 2012; Atug, 2020). Toplumumuz
kiiltiirel acidan yagh bireylere sahip ¢ikmasi ve saygi duyulmasi gibi davranigsal

unsurlarin etkili oldugu diistiniilmektedir.

Arastirma sonuglarimizin tersi yoniinde sonuglar mevcuttur bunlar; Kose ve
arkadaslarinin c¢alismasinda 6grencilerin geriatri servisinde caligsmak istemedigi ve
geriatrik hastayla ¢aligmak istemeyenlerin d6grencilerin yaslilara yonelik tutumlarinin
daha olumsuz oldugu sonucu bulunmustur (Kose ve ark, 2015). Smith ve
arkadaglariin yapmis oldugu ¢alismada da tiniversite 6grencilerinin yaslilarla uzun
siire gecirdikleri zaman yasli ayrimciligina iliskin goriislerinin olumsuz bir yon
alabilecegini ifade etmistir (Smith, et al., 2017). Bu bilgiler 1s18inda acil serviste
calisan hemsireleri yashh ayrimciligina iliskin tutumlarimin  birbirinden farkh
olabilecegi ve hizmet sunumu siirecinde bu tutumlarin belirlenmesi gerektigi

sunucuna varilabilir.

Aragtirmamiz incelendiginde 35 yas ve iizeri hemsirelerin yaslilara yonelik
olumsuz ayrimcilik puanlarinin kendilerinden yasca daha kiigiik hemsirelerden daha
fazla oldugu belirlenmistir (p< 0,05). Bulut’un cerrahi hemsireleri ve Siiliiker’in
birinci ve ikinci basamakta ¢alisan hemsireler ile yapmis oldugu caligmalarda da
yasin kiiclilmesiyle birlikte yaslhi ayrimciligina iligkin tutumlarin daha olumlu
bulunduguna iliskin sonug¢lar bulunmustur (Bulut, 2015; Siiliikker, 2019). Tuncer’in
saglik calisanlari ile yapmis oldugu calismasinda acil servis hemsirelerinin farkli
olarak yasin artmasiyla saglik personellerinin yash ayrimciligina iliskin tutumlarin

istatistiksel olarak anlamli oldugu ifade edilmistir (Tuncer, 2018).Ayn1 zamanda
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caligmalarda Ogrencilerin yasin artisiyla yash ayrimciligina iliskin tutumlarin daha
olumlu yonde gdzlendigi ancak istatistiksel bakimdan anlamli farklilik olusturmayan
calismalarda bulunmaktadir (Kose ve ark. 2015). Calismamizda belirlenen ileri
yaslardaki acil servis hemsirelerinin, daha geng¢ yastaki hemsireler gore daha
olumsuz tutumlarinin altinda acil servis ¢alisma kosullarina bagl olarak tiikenmislik,
yorgunluk, is yiikii ve artan yasa baglh fiziksel zorlanma gibi nedenlerin olabilecegi

tahmin edilmektedir.

Arastirmada kadin acil servis hemsirelerinin ‘“Yaglinin yagsamini sinirlama’
alt boyut puan ortalamalarinin erkek acil servis hemsirelerine gore daha yiiksek
oldugu (p< 0,05), bunun yaninda 6lgekten alinan toplam puan 1s18ina kadin acil
servis hemsirelerinin acil servis erkek hemsirelerine gore daha yasli ayrimciligina
iliskin olumlu tutuma sahip oldugu ancak istatistiksel agidan farklilik belirtmedigi
saptanmustir (p>0,05 ). Literatiirde cinsiyetin yasli ayrimeiligi tutumuna etkisine dair
birbirinden farkli sonuglar yer almaktadir. Bulut’un cerrahi hemsireleri ile Hwedi ve
arkadaglarmin hemsirelerle ve Kose ve arkadaglarinin hemsirelik 6grencileri ile
yapmis oldugu calismalar, elde ettigimiz sonugla benzer olarak erkek hemsirelerin
kadin hemsirelerden daha olumlu tutum sahibi oldugunu gosteren c¢aligmalardir
(Bulut, 2015; Kose ve ark.2015; Hweidi ve ark. 2005). Bunun yaninda Bastiirk’{in
ve Siiliiker’in c¢aligmasinda hemsirelerin, yashi ayrimciligina iliskin tutumlarinin
cinsiyetten etkilenmedigi belirtilmektedir (Bastiirk, 2019; Siiliiker, 2019). Ogrenciler
ile yapilan diger bir arastirmada ise kiz Ogrencilerin yasli ayrimciligina iligskin
tutumlar1 erkek 6grencilerden gére daha olumlu bulunmustur (Malak, 2019; Toygar
ve Karadokovan, 2020). Alan yazindaki bu birbirinden farkli sonuglar dogrultusunda
cinsiyet ve yasli ayrimciligma iliskin net bir c¢ikarimin yapilamayacagi

distiniilmektedir.

Kiiltiiriimiizde aile yapis1 olarak kusaklar arasinda samimi ve yakin bir iliski
bulunmaktadir. Yasl bireylerin ihtiyaclarinin yakinlar1 tarafindan karsilanmasi
beklenilmektedir (Vefikulugay, 2008). Calismamizda acil servis hemsirelerinin yash
ayrimciligl tutum toplam puanlar aile tipi degiskenine gore anlamli farklilik
gostermektedir. Cekirdek aile mensubu olan hemsirelerin yash ayrimciligi tutum
toplam puanlar, aile tipi genis aile olanlarin yash ayrimciligi tutum toplam

puanlarindan yiiksek bulunmustur (p<0.05). Cerrahi hemsireleri ile 2019 yilinda
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yapilan bir arastirmada benzer sekilde ¢ekirdek aile yapisinda yetismis hemsirelerin
yaglilara karsi daha olumlu bir tutum sergiledikleri belirlenmistir. Bulut’un (2015)
caligmasinda ise genis ailede yasayan hemsirelerin daha olumlu bir tutum
sergilediklerini saptamustir (Bulut, 2015). Literatiirlerde hemsirelik 6grencilerinin
aile tipinin yasl ayrimciligina iliskin etkisini arastiran ve farkli sonuclar elde edilen
bir ¢ok calisma bulunmaktadir (Altay & Aydin, 2015; Bozdogan Yesilot ve ark.
2020). Calismalarda elde edilen sonuglarin gerek galismanin yapildig1 bolge, gerekse
kilttirel farkliliklardan etkilenebilecegi goz Oniine alindiginda genel bir kaniya

varmak gii¢ olacaktir.

Arastirmada Ozel hastanelerde hizmet veren acil servis hemsirelerinin
sinirlama puanlarinin, diger hastanelerde ¢alisan hemsirelere kiyasla daha yiiksek
oldugu saptanmistir (p<0.05). Literatiirde ¢alisilan hastane tipinin etkisine dair yeterli
calismaya ulagilamamakla birlikte Bulut’un ¢alismasinda da 6zel hastanelerde gorev
yapan hemsirelerin YATO toplam puan ortalamasinin diger hastanelerde ¢alisan
hemsirelere kiyasla daha yiiksek oldugu sahip oldugu ifade edilmektedir (Bulut,
2015). Ozel hastanelerdeki hasta yogunlugunun diger kamu hastanelerine oranla
daha az olmasinin bireysellestirilmis hasta bakimina katki sagladigi ve bu bakimdan
hemsirelerin yaslt ayrimciligina iliskin tutumlarint olumlu yonde etkileyebilecegi

diistinilmiistiir.

Calismamizin sonuglarina gore, acil hemsirelerinin yasli hastaya bakim
verirken giigliiklerle karsilasma ve gerontoloji hemsireligine iligkin egitim alma
durumlarinin, yash ayrimciligi tutum 6lgeginin tiim alt boyutlart ve toplam puani
acisindan aralarinda fark olusturmadigi saptanmistir (p>0.05). Siiliiker’in birinci ve
ikinci basamakta ¢alisan hemsireler ile yapmis oldugu ¢alismasinda benzer sonuglara
ulagilmistir (Siiliker, 2019). Hemsirelik egitiminde yer alan gerontoloji dersinin
hemsirelerin yasli ayrimciligt vb. tutumlarina etkisini inceleyen c¢alismalarin

planlanmasi ve ders etkinliginin degerlendirilmesi yerinde olacaktir.

Arastirmada acil servis hemsirelerinin yasliliga iliskin algilar1 incelendiginde,
ifade etikleri kavramlarin basinda; hastalik, sefkat, gii¢siizliik, yalmizlik gelmektedir.
Hemsirelik 6grencileriyle yapilan benzer calismada yaghliga iliskin sefkat, sevgi,
yalmzlik ve hastalik gibi kavramlar one c¢ikmustir (Kotzabassaki, Z, S, &

Parissopoulos, 2002). Hemsireler ile yapilan c¢alismalarda da yasliligi algilamada
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benzer ifadelere yer verilmistir (Ozdemir, 2009; Bulut, 2015). Arastirma sonuglarinin
benzerlik gostermesi toplumlarda g¢ekirdek bir aile yapisinin artmasinin sonucu
olarak yanlizlik, yaslilarda zamanla olusan kronik rahatsizliklarin meydana

gelmesiyle hastalikli, bagimli ve giigsiiz kavramlarinin 6ne ¢iktigini géstermektedir.

Yash bireylere kars1 ayrimeiligi etkileyebilecek bir diger faktor ise acil servis
hemsirelerinin ¢alisma kosullaridir. Calismamizda acil servis hemsirelerinin %78,72’
si 13 yorgunlugundan, %71,7’si personel eksikliginden, %60,7’si is stresinden ve
%59,4’li uygun olmayan c¢alisma kosullarindan etkilendigini ifade etmistir.
Ozdemir’in (2009) hemsirelik 6grencileriyle yapmis oldugu benzer bir ¢calismasinda
yasliya kars1 davranislar1 en ¢ok etkileyen etmenler arasinda is yogunlugu, personel
sayisindaki yetersizlik, is stresi ve yasli bakimina iligkin bilgi eksikligi oldugunu
ifade edilmistir (Ozdemir, 2009). Bulut’un cerrahi hemsireleriyle yapmis oldugu
arastirmasinda da yagliya karst davraniglart en ¢ok etkileyen etmenler arasinda
personel yetersizligi, is yorgunlugu, is stresi ve uygun olmayan calisma kosullarinin
oldugunu ifade edilmistir (Bulut, 2015). Yaslilara kars1 olusan olumsuz davranis ve
tutumlarin ortadan kaldirilmasi i¢in bu faktorlerin hemsirelerin lehine diizenlenmesi

yarar saglayabilir.
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6. SONUC VE ONERILER

Acil servis hemsirelerinin yash ayrimciligina iliskin tutumlarini belirlemek

amaciyla yapilan calismada asagidaki sonuglara ulasilmistir.

Arastirma kapsamina alinan acil servis hemsirelerinin %38,9’sinin 20-25 yas
araliginda, %82,8’inin kadmn, %73,4’tinlin lisans mezunu oldugu belirlendi. Acil
servis hemsirelerinin %63,9’unundevlet hastanesinde calistigi ve %57,8’inin acil
serviste ¢alisma yilinin 1 yildan az oldugu saptanmustir.

Acil servis hemsirelerinin %91,8’1 yash bireylerle ayni evde yasamakta oldugunu,
%37,5’1 anne-babasiyla yasadigini, %33,5’1 yash bireylerle yasadigi siirenin bir
yildan az oldugunu ifade etmislerdir.

Acil servis hemsirelerinin  %80,7°si yashh hastaya bakim verirken giicliikle
karsilastiklarini, %72,5’inin  gerontoloji konusunda egitim almadigini, %352’si
yaslilarin bulundugu alanda ¢aligma siiresinin 1-5 y1l arasinda oldugunu ifade etti.
Acil servis hemsirelerinin %59,’u hastalik, %57,8’1 sefkat, %47,5’1 giicsiizlik
kavramlarini yaglilik ile bagdastirmislardir.

Acil servis hemsirelerinin yaslh hastalara yonelik davraniglarini  etkileyen
etmenlerden %78,7’sinin is yorgunlugu oldugu, %71,7’sinin personel sayisindaki
yetersizlik ve %60,7’sinin is stresi oldugu belirlenmistir .

Arastirma sonucunda acil servis hemsirelerinin yasl ayrimeciligina iliskin tutumlarin
toplam puan ve alt boyut puan ortalamalarinin yiiksek oldugu ve yasl bireylere karsi
olumlu tutum sergiledikleri ortaya konmustur .

Otuz bes yas ve lizerindeki acil servis hemsirelerin yash ayrimcilifina yonelik
olumsuz ayrimeilik puanlarinin diger yas gruplarindan yiiksek oldugu yiiksek oldugu
saptanmistir.

Erkek acil servis hemsirelerinin yashnin yasamini sinirlama puaninin kadin acil
servis hemsirelerine gore daha yiiksek oldugu belirlenmistir.

Cekirdek ailede yasayan acil servis hemsirelerinin yasliya yonelik olumlu ayrimcilik
puaninin genis ailede yasayanlara gore daha yiiksek oldugu ortaya konmustur.

Ozel hastanede gorev yapan acil hemsirelerinin yaslinin yasamini smirlama
puanlarinin diger kurumlarda gorev yapanlara kiyasla daha yiiksek oldugu

belirlenmistir (p<0.05).
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Arastirmada elde edilen sonuglar dogrultusunda;

Toplumda yagh ayrimciligina yonelik tutumlarin belirlenmesi ve bolgesel farklarin
ortaya ¢ikarilmasi amaciyla arastirmalarin planlanmasi,

Acil servis hemsirelerin yaslilik ve yaslanma siireci hakkinda bilgi sahibi olmasini
saglamak i¢in konuyla ilgili farkindalik olusturulmasi ve konunun gerek lisans
egitimi miifredat1 gerekse hizmet ici egitimlerde ele alinmasi,

Yasl bireylere iliskin olumsuz tutumlarin belirlenmesi ve bu tutumlarin diizeltilmesi
icin egitim programlarinin diizenlenmesi 6nerilebilir.

Acil serviste gorev yapan saglik ¢alisanlarinin ¢calisma kosullari iyilestirilebilir, acil
servislere olan yogun bagvurular dogru sevk zinciri sistemi kullanilarak azaltilabilir

boylece is yiikii ve tlikenmislik kaynakli sorunlar azaltilabilir.
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8. EKLER

EK-1

KiSISEL VERI TOPLAMA FORMU

Sevgili acil servis saglik calisanlari,

Yaslt Ayrimciligi; bir kisiye yalnizca yast sebebiyle gosterilen farkli tavir,
Onyargi, davranis ve eylemleri igeren ¢cok boyutlu bir eylemdir. Bu arastirma,
acil servis saglik calisanlar1 yash ayrimeiligi tutumlarini belirlemek amaciyla
yapilmistir. Anket sorularina verilen, yanitlarin dogrulugu, arastirmanin
sonugclari icin 6nemlidir. Calismanin herhangi bir agsamasinda ayrilabilirsiniz.
Calismada vereceginiz tiim bilgiler sakli tutulacak ve bilimsel amagh
kullanilacaktir.

Katiliminiz i¢in tesekkiir ederim.

Hem. Tugge OZKUL
Arel Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii
Yiiksek Lisans Ogrencisi

TANITICI BILGILER

I.Yasimz: ........

2. Cinsiyetiniz: ( ) Kadmn () Erkek

3. Egitim Durumunuz:

() Lise () On lisans () Lisans () Lisansiistii
4. En Uzun Siire Yasanilan Yer:

()11 () Ilge () Kdy () Diger......

5. Aylik Gelir Diizeyiniz:

() 1yi () Orta () Diisiik

6. Aile Tipiniz:

() Cekirdek Aile () Genis Aile () Anne- Baba Bosanmis
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7. Sizden baska kag kardesiniz var:
()0 ()1 ()2 ()3()4veizeri
8. Calistiginiz Kurum: ( )Devlet hastanesi
() Egitim Arastirma Hastanesi
() Sehir Hastanesi
() Universite Hastanesi
() Ozel Hastane
9.Acil serviste Calisma Yiliniz:
()1 yildanaz () 1-4 y1l () 4-10 y1l () 10 y1l ve iizeri
10. Hayatinizda yash bir birey ile ayn1 evi paylastiniz m1?
() Evet () Hayir (14. soruya geciniz)
11. Yasaminiz boyunca birlikte yasadiginiz yaslilar:
() Anneanne () Babaanne () Dede () Anne-Baba
12. Yash bireylerle birlikte ayni evde yasadiginiz siire:
()1 yildanaz () 1-5y1l () 5-10 y1l () 15 y1l ve iizeri
13. Yaslandiklarinda Anne-babaniz ile birlikte yasamak ister misiniz?
() Evet ise 14. soruya geginiz () Hayrr ise 15. soruya geginiz.

14. Anne-babaniz ya da her ikisiyle ile birlikte yasamak istemenizdeki
nedeninizi isaretleyiniz.

() Ebeveynlerin tecriibelerinden yararlanma
() Ebeveynlerin fiziksel ve ekonomik destegini alma

() Yakinda olduklarinda ebeveynlerle daha kolay ilgilenme

15. Anne-babaniz ile birlikte yasamay1 istememe nedeniniz:
() Eslerin ebeveynleri istememesi
() Evlerindeki diizenin bozulmast

() Yalniz yasamay1 sevme
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() Yaslilarin her seye karisacagini diigiinme

16. yasl bireye bakim verirken giicliiklerle karsilasiyor musunuz?
()Evet () Hayrr

17. Yash bireylere bakim-iletisim gibi konularla ilgili egitim aldiniz m1?
( )Evet () Hayir

18. Yasl bireyin bulundugu boéliimlerde ne kadar siire ¢alistiniz?

()Yhic  ()1-5 () 5-10 () 10 y1l ve tizeri

19.Yaslanmaya iliskin goriisleriniz nelerdir?

() Sefkat () Yoksulluk () Mutluluk

() Izolasyon ( )Bolluk () Ise yaramazlik
() Bagililik ( )Zihinsel azalma () Cirkinlik

( )Giigstizliik () Yalmzlik () Depresyon
()Bilgelik () Bagimsizlik () Hastalik

20. Acil servis saglik ¢alisanlarinin yasli hastalara yonelik davraniglarini
etkileyen etmenler nelerdir? (Birden fazla se¢enek isaretleyebilirsiniz)

() Is yorgunlugu

() Is stresi

() Personel sayisindaki yetersizlik

() Uygun olmayan ¢alisma kosullar1

() Yasl bakimina iligkin bilgi yetersizligi
() Hemsirelerin yas1

() Yaghlikla ilgili 6n yargilar

() Dini faktorler

() Kiiltiirel faktorler
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EK-2

YASLI AYRIMCILIGI TUTUM OLCEGI

Sevgili Hemsireler, Bu oOlcekteki climleler, sizin 65 yas ve ilizerindeki
bireylere yonelik yash ayrimciligma iliskin tutumlarmizi belirlemek igin
hazirlanmistir. Sonuclar yalnizca arastirma amaciyla kullanilacaktir. Bu
climlelerden higbirisinin dogru ya da yanlis bir cevab1 yoktur. Her ciimle ile
ilgili goris, kisiden kisiye degisebilir. Bunun i¢in vereceginiz cevaplar sizin
kendi goriisiinlizii yansitmalidir. Her climle ile ilgili goriisiiniizii belirtirken,
once climleyi dikkatlice okuyunuz, sonra ciimlede belirtilen diisiincenin, sizin
diisiince ve duygulariniza ne derecede uygun olduguna karar veriniz.

Asagidaki climleler size;

* Hig uygun degilse ......... “Kesinlikle Katilmiyorum”
= Uygun degilse ......... “Katilmyorum”

= Karar veremiyorsaniz ......... “Kararsizim”

= Uygunsa......... “Katilhyorum”

= Tamamen uygunsa ......... “Tamamen Katilhyorum”

ifadesinin karsisindaki yerlere asagidaki Ornege uygun olarak carpt (X)
koyarak isaretleyiniz. Bir ciimleyi okuduktan sonra akliniza ilk geleni
isaretleyiniz ve liitfen biitiin climleleri isaretlemeyi unutmayiniz.

Ornek :

& & = =
g5 | 5| §| E s £
Tutum ciimleleri = Z g 2 S €S
c = = < = S =
25 G 5 G €%
N N N4 N —
Yashlarin arkadasa ihtiyaci X
yoktur.

Katkiniz igin tesekkiir ederiz.
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Tutum ifadeleri:

Kesinlikle
Katilmiyorum

Katilmiyorum

Kararsizim

Katihyorum

Tamamen

Katihyorum

1. Yaghlarin yasantisi evi ile sinirli olmalidir.

2. Yaslilar genglere gore daha sabirhidir.

3. Yaslilar siirekli hasta olur.

4. Sira beklenmesi gereken yerlerde yaslilara oncelik
verilmelidir.

5. Yashilarin dis goriintisleri iticidir.

6. Gengler yashlarin yasam  deneyimlerinden
faydalanmalidir.

7. Yaghlar birlikte yasadigi aile bireyleri tarafindan
onemsenmelidir.

8. Yaslilar sevecendir.

9. Ailede kararlar alimirken yashlarin  goriisii
alinmalidir.

10. Yaslilarin temel sorumlulugu ev ve mutfak isleri,
torun bakimi gibi konularda c¢ocuklarina yardimci
olmaktir.

11. Ise eleman aliminda yashlar yerine gengler tercih
edilmelidir

12. Yashlarin ev, araba, esya, kiyafet almalar
gereksizdir.

13. Yaslilar genglere gore daha hoggoriiliidiir.

14. Eslerini kaybeden yaslilar tekrar evlenmemelidir.

15. Yaghlar degisikliklere gengler gibi uyum
saglayamazlar.

16. Calisma yasaminda bireyler arasindaki terfilerde
genglere oncelik verilmelidir.

17. Yaslhilar huzurevine yerlestirilmelidir.

18. Yaslilarin tek basina digar1 ¢itkmamalar1 gerekir.

19. Hastanede yaslilar yerine oncelikle genglere bakim
verilmelidir.

20. Ailede biitge olusturulurken yaslilarin da goriisi
alimmalidir.

21. Calisma yasaminda, yaslilara genglerden daha
diistik ticret 6denmelidir.

22. Yaghlar posetlerini ve paketlerini yardim almadan
tagtyamazlar.

23. Yaghilarin bakimi aile bireyleri tarafindan ekonomik
yiik olarak goriilmemelidir.
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EK-3 i1ZIN YAZILARI (ETiK KURUL)

KARAR NO-14: Universitemiz Lisansiisti Egitim Enstitiisii Hemsirelik
yiiksek lisansprogrami  ogrencisi Tugce OZKUL'un "Acil Servis
Hemsirelerinin Yash Ayrimcihginailiskin Tutumlar” isimli ¢alismasi
goriisiildii. Yapilan goriismeler sonucunda; o6grenciTugge OZKUL'un
caligmasinin, raportdriin  gorlisii  dogrultusunda etik ilkelere uygun
oldugunakatilanlarin oy birligi ile karar verildi.
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EK-4 BILGILENDIRILMiS ONAM FORMU

ACIL SERVIS HEMSIRELERIN YASLI AYRIMCILIGINA
ILISKIN TUTUMLARI

BILGILENDIRILMIiS ONAM FORMU

Anket no:
Degerli meslektaslarim;

Bu arastirma acil servis hemsirelerinin yagl ayrimciligina iligkin tutumlarinm
belirlemek amaciyla yapilacaktir. Anket sorularina verilen yanitlarin dogrulugu
arastirmanin  sonucu i¢in Onemlidir. Calismanin herhangi bir asamasinda
ayrilabilirsiniz. Calismamizda vereceginiz tiim bilgiler gizli tutulacak ve bilimsel
amagcla kullanilacaktir.

Katiliminiz igin tesekkiir ederim.

Hem. Tugge OZKUL
Arel Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii
ONAYLIYORUM Yiiksek Lisans Ogrencisi

I:I ONAYLAMIYORUM

Katilimcinin Adi Soyadi:
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