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OZET

Amag: Hastalarin tam proteze daha kolay
uyum  sadlamasi ve memnuniyetleri  agisindan
psikolojik faktorler son derece énemlidir. Bu arastirma,;
Iki farkli bolgede yasayan hasta gruplarinda tanimiayici
olarak; aileden algilanan sosyal destek ve stresle bas
etme stratejilerinin tam protez memnuniyeti tzerine
etkisini incelemeyi amaglamaktadir.

Gere¢c ve Yontem: (Cukurova ve Atatirk
Universitesi Dis Hekimligi  Fakdiltelerine ~ basvuran
toplam 84 tam protez hastasi arastirmanin kapsamini
olusturdu. Hastalara ait veriler Aileden Algilanan
Sosyal Destek Olgedj, Stresle Basa Cikma Stratejileri
Olgedi (CSI) ve hasta memnuniyetini dederfendirmek
amaciyla Gorsel Analog Olgedi (VAS) kullanilarak
toplanal.

Bulgular: Kruskal-Wallis test sonuclar; genel
memnuni- yet dlizeylerine gbre PSS-Fa, problem
¢ozme ve sosyal destek arama ortalama dadilimiarinin
[statistiksel olarak dnemli bir iliski glsterdi. Protez
memnuniyeti ile aileden algilanan sosyal destek,
problem ¢ézme ve sosyal destek arama stratejileri
arasinda pozitif, kaginma stratejisi arasinda negatif bir
fliski bulundu.

Sonug: Bu konuda daha fazla sayida hastay
fgeren arastirmalarin yapiimasi uygun olacaktir.

Anahtar Kelimeler: aileden algilanan sosyal
destek, bas etme stratejileri, tam protez memnuniyeti

ABSTRACT

Purpose: In the patients wearing complete
denture, the psychological factors are very important
on acceptance of complete dentures and for their own
denture satisfaction. The aim of this study was to
Investigate effect of perceived social support for family
and coping strategy of stressors on complete denture
satisfaction in two groups of patient who are living
different region.

Material and Methods: The study was
included totally 84 patients who applied Faculties of
Dentistry, Cukurova and Atatidrk University. In this
study, the patient’s data were collected with using
Perceived Social Support for Family (PSS-Fa) and
Coping Strategy Indicator (CSI).

Results: The results of analysis of Kruskal-
Wallis were shown that there was a statistically
significantly correlation between level of patient’s
satisfaction and PSS-Fa, problem solving and social
support strategy. According to this study results, there
was a positive correlation between level of patient’s
satisfaction and PSS-Fa, problem solving and social
support strategy and was negative correlation with
avoidance strategy.

Conclusion: It s suggested that the
researches about this topic should be facilitated.

Key Words: perceived social support for
family, coping strategy, complete denture satisfaction
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GiRiS

Sosyal destek, genellikle stres verici bir
durumda kisiye yakindan badl insanlar tarafindan
sadlanan maddi veya manevi yardim olarak tanimlanir.
Sosyal adin vyeterince destekleyici olmasi kisinin
karsilastigi hastalik ve benzeri durumlar karsisinda yiiz
ylize kaldigi stresle bas etmede, gevresini yaninda
hissederek gerekli bas etme yontemlerini kesfetmesini
ifade eder. Bu destek zaten var olan stres etkenlerine
birde yalnizlik duygusunun eklenmesini énleyecektir.?

Sosyal destek uzerine iki dnemli yaklagim
mevcuttur. Bunlarin ilki sosyal destekle saglik arasinda
dogrudan bir iliski oldugu, ikincisi ise sosyal destegin
en Onemli iglevinin stres verici yasam olaylarinin
yaratti§i zararlan azaltarak ya da dengeleyerek ruh
saghgini korumak oldugu seklindedir.> Yani sosyal
destek kisinin ruh saghdina dogrudan bir etki
gdstermektedir.?

Algilanan sosyal destek bir anlamda kisinin
kendine bictidi degerdir. Birey kendini dederli buluyor,
gerektijinde yardim goriiyorsa o oranda mutlu ve
guven icinde hissetmekte tersine sosyal iligkiler
yetersiz ya da bozuk oldujunda anksiyete ve
degersizlik duygusunu daha fazla yasamaktadir.!

Stres ile hastalik arasinda anlaml bir iligki
mevcuttur ve stres mutlaka sosyal destek ile
azaltlmahdir. Stresle karsilagsan bir birey zaten
profesyonel kuruluglardan 6nce es, arkadas ya da
akrabalarina bagka bir dedisle dodal sosyal
kaynaklarina basvurmaktadir.! Fonksiyonel bir aile
sistemi parcasi olarak ifade edilen aile destegi,* bu
sosyal kaynaklarin en énemlilerinden biridir ve bireyin
dostluk, moral, cevresel destek, bilgi paylasimi ve
geribildirim gibi ihtiyaclarini karsilar.> Hastalikla iliskili
durumlar buylk oranda aileden alinan sosyal
destekten etkilenmektedir.*

Aragtirmalar dislerin kaybedilmesinin hasta -
larin psikososyal iyilik halini derinden etkiledigini gos-
termektedir.®” Psikososyal acidan hastaliklara bagli
yasanan deneyimlere uyum saglamada kisisel stiller ve
bas etme stratejileri kritik bir rol {istlenmektedir.®?
Uygun bir bas etme stratejisi gelistirmek, uyum
problemlerinin &nlenmesi agisindan gok &nemlidir.°

Aileden algilanan sosyal destek ve stresle bas
etme stratejilerinin, literatiirde, tam protez memnu-
niyeti Gzerine etkisini igeren herhangi bir arastirma
mevcut dedildir. Oysaki proteze daha kolay uyum

AKYIL, DUYMUS YESIL, AKOVA,
KURKLU, KARABULUTLU

sadlanmasl ve hasta memnuniyeti agisindan psikolojik
Ozelliklerin  dikkate alinmasi son derece ©Onemli
olabilir.!! Béylece protez kullaniminda olusabilecek
potansiyel zorluklarin azaltilacagi &ngériilmektedir.!?
Bu arastirma; farkl iki bolgede yasayan hasta grubu
Uzerinde tanimlayici olarak; aileden algilanan sosyal
destedin ve stresle bas etme stratejilerinin tam protez

memnuniyeti lizerine etkisini incelemeyi
amagclamaktadir.
GEREG VE YONTEM

Cukurova ve Atatiirk Universitesi  Dis
Hekimligi Fakdltesi Protetik Dis Tedavisi bolimiine,
Ekim 2007-Arallk 2007 tarihleri arasinda, tam
protezlerini yeniletmek lizere basvuran ve arastirmaya
katiimay! kabul eden toplam 84 hasta arastirmanin
orneklemini  olusturdu. Hastalara ait veriler dort
bolimden olusan bir dederlendirme formu kullanilarak
toplandi. Dederlendirme formu:

1-Demografik veriler,

2-Aileden Algilanan Sosyal Destek Olcegi,

3-Stresle Basa Cikma Stratejileri Olgedi,

4-Hasta memnuniyetini dederlendiren Gorsel
Analog Olgegini (VAS) igerdi.
1-Demografik Veriler: Her iki grupta yer alan
hastalarin cinsiyet ve vyas dederlerini (minimum,
maksimum ve ortalama) icerdi. Hastalar yaslarn aci-
sindan, en disik ve en yiksek yas esas alinarak, 39-
50, 51-60, 61-70, 71 ve lzeri seklinde dért grup
seklinde siniflandi.
2-Afleden Algilanan Sosyal Destek Olcedi (Per-
celived Social Support for Family (PSS-Fa)): Procidona
ve Heler® tarafindan gelistirilmis ve Eskin®® tarafindan
Turkceye gevrilerek adapte edilmistir. Bu Olcek ‘dogru’,
‘yanlis’ ve *bilmiyorum’ seklinde yanit verilen toplam 20
sorudan olusmaktadir. Algilanan sosyal destegi gotse-
ren tepki her madde igin “+1"olarak puanlanmaktadir.
Bir Olgekten elde edilen toplam puan 0-20 arasinda
degismektedir. “Bilmiyorum” segenedine puan veril-
memektedir. Olcekte 3, 4, 6, 16, 19, 20 negatif du-
rumlar gosteren tersine cevrilmis ifadelerdir. Tim ka-
tilmcilarin puanlari toplamindan elde edilen ortalama
deder olgedin kesme puanini olusturmaktadir. Bu
kesme puaninin lzerinde puan almis katiima igin aile
destegi seviyesi ‘yiiksek’, altindakiler icin ise ‘dlslk’
olarak degerlendirilmektedir.’
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3-Stresle Basa (ikma Stratejileri Olgedinin
(Coping Strategy Indicator (CSI)): Orijinal formu
Amirkhan!*® tarafindan gelistirilmis ve Tirkiye'de
gecerlik-giivenirlik  calismasi  Aysan!®  tarafindan
yapiimistir. Olcegin ‘problem ¢dzme’, ‘sosyal destek
arama’ ve ‘kaginma’ seklinde (g alt boyutu bulun-
maktadir. Ilk alt boyut probleme ydnelik ¢6ziim
stratejilerini, ikinci alt boyut gevseme, tavsiye alma ve
kisiler arasi iligkilerin gelisimi igin bagkalarindan destek
aramayi, Uglncl alt boyut ise hem fiziksel hem de
psikolojik geri cekilmeyi dlcmektedir. Olcek, her bir alt
boyutu 11 soruyu igeren, toplam 33 sorudan olus-
maktadir. Alinan cevaplar; ‘hig" 1, ‘biraz’ 2 ve ‘cok’ 3
puan seklinde puanlandiriimaktadir. Alt boyutlarin her
biri icin toplam puan 11 ile 33 arasinda degismektedir.
Problem ¢dzme ve sosyal destek arama alt boyutla-
rindan ylksek puan almak pozitif bas etme stra-
tejilerinin  kullanildigini,  kaginma alt  boyutundan
yiksek puan almak ise negatif bas etme stratejilerinin
kullanildigini gdstermektedir.*®

4- Gorsel Analog Ofcedi (VAS): Hastalarin
memnuniyet dlzeyleri konusma, rahatlik, estetik,
stabilite, cigneme kabiliyeti ve genel memnuniyeti
iceren Gorsel Analog Olcekleri (VAS) kullanilarak
degerlendirildi. VAS'In kullanimi, Grandmont ve ark.!®
tarafindan tarif edilmis olan, baslangig noktasi %0,
bitis noktasi ise %100’e tekabiil eden, 100 mm’lik bir
Gizgi Uzerinde hastalar tarafindan yapilan isaretleme
seklinde gergeklestirildi. Sifir noktasi ile yapilan isaretl-
eme noktasi arasindaki mesafenin 6lgllmesi ile elde
edilen deder o unsura ait memnuniyet yiizdesi olarak
hesapland.'® Elde edilen VAS degerleri, daha kolay bir
analiz yapilabilmesi amaciyla; 0-25, 25-50, 50-75 ve
75-100 araliklarinda dért grup altinda siniflandirildi.

Hastalarin PSS-Fa ve CSI odlceklerine ait
verileri protetik tedaviye baglamadan 6nce, memnu-
niyet dlizeyleri ise protezleri takildiktan bir hafta sonra
cadrildiklari kontrol seansinda degerlendirildi.

Elde edilen verilerin istatistiksel degerlen-
dirmesi, SPSS 11.5 paket programinda, ortalama ve
standart sapma degerleri, coklu ortalamalarin dagihm-
lar igin Kruskal Wallis testi ve 0Olgek ortalamalari
arasindaki iliski igin Pearson Korelasyon analizi
kullanilarak gergeklestirildi.
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BULGULAR

Demografik bulgular degerlendirildidinde; 44
hastadan olusan Grup 1'de yas ortalamasinin 60,
%?36.4'nlin 61-70 yas grubunda ve %52.3'niin erkek,
40 hastadan olusan Grup 2'de yas ortalamasinin 59.5,
%37.5'nin 51-60 yas grubunda ve %52.5'nin kadin
oldugu tespit edildi (Tablo 1).

Tablo I. Demografik 6zellikler.

Grup 1 Grup 2

Ort. Max.- Ort. Max.-

Min Min.
Yas 60 81-39 59.5 78-41

N % N %

Yas 39-50 8 18.2 6 15
Gruplari 51-60 12 27.3 15 37.5

61-70 16 36.4 14 35

71-1 8 18.2 5 12.5

Cinsiyet Kadin 21 47.7 21 52.5
Erkek 23 52.3 19 47.5

Arastirma kapsaminda PSS-Fa olcedine ait
kesme dederini olusturan ortalamalar Grup 1 igin 18.5,
Grup 2 igin 15 olarak hesaplandi, her iki grupta da
¢ogunlugun ailelerinden ytiksek diizeyde sosyal destek
algiladiklari bulundu (Tablo 2). CSI 6lcedi alt 6lgekleri
ortalamalari ise Tablo 3'de verilmistir.

Tablo II. PSS-Fa 6lgedi puan ortalamalari ve algilanan
destek seviyelerinin her iki hasta grubunda ytizdelik
dagiimlari.

Grup 1 Grup 2
Ort. Max.- Ort. Max.-
Min. Min.
PSS-Fa Puanlari 18.5  20-17 15 19-11
Algilanan Destek Seviyeleri N % N %
Yiiksek Seviyede 39 88.7 25 62.5
Diisiik Seviyede 5 11.3 15 37.5
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Tablo III. CSI alt dlgekleri.

CSI Alt Olcekleri Grup 1 Grup 2

Maks. _ Min. Ort. Maks. _ Min. Ort.
Problem GC6zme 23 11 17 21 13 17
Sosyal Destek Arama 32 13 22.5 30 12 21
Kacinma 27 17 22 29 14 21.5

Cinsiyete ve yas gruplarina gore PSS-Fa ve
CSI alt Olcek puan ortalamalarinin dagilimi her iki
grupta da erkeklerin kadinlara oranla aileden daha
yiksek sosyal destek algiladiklarini ve sosyal destek
aradiklarini  gosterdi. Bununla birlikte, kadinlarin
problem ¢ézme ve kaginma ortalamalan erkeklerden
daha ylksek bulundu. Yagsla birlikte aileden algilanan
sosyal destek orani ve sosyal destek arama ortalama-
sinin arttidl, buna karsin problem ¢dzme ve kaginma
ortalamalan azaldidi belirlendi (Tablo 4, 5). Yas
gruplarina gore olgeklerden elde edilen ortalamalarin
dagihmi istatistiksel acidan dedisik diizeylerde 6nemli
iliskiler gosterdigi tespit edildi (Tablo 6).

Hastalarin memnuniyet dizeylerini gosteren
VAS ortalama dederleri memnuniyet yiizdelerini ifade
etmektedir ve Tablo 7'de verilmistir. Dort farkh VAS
ortalamasi grubuna gore PSS-Fa ve CSI olgedi alt
Olgeklerinden elde edilen ortalama ve standart sapma
dagiimlari Tablo 8'de gosterildi.

Tablo IV. Cinsiyete gore PSS-Fa ve CSI alt dlgek puan
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Tablo V. Yas gruplarina gore PSS-Fa ve CSI alt dlgek
puanlarinin Grup 1 ve 2 igin dagilimi.

PSS-Fa Problem Cézme Sosyal Destek Arama Kaginma
Grup 1 Ort.+SS Ort.+SS Ort.+SS Ort.+SS
39-50  19.09+.831 17.91+3.986 20.09+2.587 23.55£3.012
51-60 19.55+.934 14.82+4.916 18.45+5.126 21.18+2.639
61-70  19.82+.603 17.00+3.768 18.73+6.739 22.36+1.027
71-1 19.82+.405 14.09+2.548 24.45+4.865 20.73+2.533
Grup 2
39-50  14.00+2.494  16.20+1.549 20.20+1.229 25.00+1.333
51-60  15.50+2.799  20.80+3.084 17.60+3.098 23.80+2.348
61-70  17.10+2.331 18.20+4.290 22.40+8.343 20.80+2.394
71-00 18.30+.949 13.80+2.440 25.60+7.074 19.50+3.100

Tablo VI. Yas ile PSS-Fa ve CSI alt 6lgek puan

ortalamalarinin dagilimina ait Kruskal-Wallis testi sonuglari.

PSS-Fa Problem C6zme  Sosyal Destek Arama Kaginma
x> P 2 p_x? p x> p
Grup 1 8.627 p<0.05 9.994 p<0.05
Grup 2 12.818 p<0.01 12.976 p<0.01 18.275 p<0.001

Tablo VILI. iki farkli hasta grubuna ait memnuniyet diizeyi

ortalamalarinin dagilimi.

PSS-Fa Problem Sosyal Destek Kaginma i
Y o Memnuniyet Unsurlari Grup 1 Grup 2
Cozme Arama
Ort. Ort.
Ort.£SS Ort.£SS Ort.£SS Ort.£SS
Konugma 87.72 92
Kadin 19.38+.921 16.67+4.397  19.67+5.489 22.76+2.791
Rahatlik 80 88.50
Grup 1  Frkek 19.74+.541 15.30+3.735 21.13+5430  21.22+2.194
Estetik 85.11 91.50
Kadin ~ 16.06+2.862 17.63+4.187  20.69+5.515  22.56+3.079 Stabilite 72.84 80.75
Grup 2 Gigneme Kabiliyeti 77.27 83.50
Erkek  16.88+2.100 15.75+1.909 24.50+8.332  21.13+3.643 Genel memnuniyet 95.11 91.75

ortalamalarinin dagilimi.
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Tablo VIII. Her iki hasta grubuna ait VAS genel
memnuniyet diizeylerine gore (%) dlceklerden alinan
puanlarin ortalama ve standart sapmalarinin dagilimi.

Genel PSS-Fa Problem Sosyal Destek Kaginma
Memnuniyet Cozme Arama
Diizeyleri
(VAS, %)
Grup 1 X£SS X£SS X£SS X£SS
0-25 11.47+.810  15.94+4.502 15+.00 23+.987
25-50 19+.3023 15.67+4.174 15+1.450 23+3.90
50-75 20+.00 17+.00 18.67+5.391 22.17+2.635
75-100 23+2.263 17£5.442 21.03+5.448 20.33%£2.251
Grup2
0-25 12.50+.707 16+.00 19.91+5.485 23+2.828
25-50 16.67+3.215 16.88+3.879 25+2.828 22.61+3.316
50-75 16.27+£2.672  18.33£4.041 26+5.196 20+1.414
75-100 18.50+.707 23+.00 32+.00 19.67+1.155

Kruskal-Wallis test sonuglari; Grup 1 ve 2'de
genel memnuniyet diizeylerine gbére PSS-Fa, problem
¢bzme ve sosyal destek arama ortalama dadilimlarinin
istatistiksel olarak 6nemli bir iliski gosterdigini ortaya
koydu (Tablo 9). Yapilan korelasyon analizi sosyal
destek arama ve protez memnuniyeti arasinda
istatistiksel olarak 6nemli diizeyde pozitif bir iliskinin
varligini gésterdi (Tablo 10).

Tablo IX. Her iki hasta grubunda genel memnuniyet
duizeyleri ile PSS-Fa ve CSI alt dlgek puan ortalamalarinin
dagiimina ait Kruskal-Wallis testi sonuglari.

PSS-Fa Problem Gozme Sosyal Destek
Arama
X2 p X2 p x? p
Grup1 13.889  p<0.01 3.082  p<0.05
Grup 2 10.692 p<0.05 11.153 p<0.05
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Tablo X. Her iki hasta grubunda genel memnuniyet diizeyleri
ile 6lgeklerden alinan puan ortalamalar arasindaki iligkiyi
gosteren Pearson Korelasyon analizi sonuglari.

Genel Memnuniyet PSS-Fa Problem Sosyal Kaginma
Gozme Destek
Arama
Grup 1 r 131 .076 .246 -.251
p .398 .622 .108 .100
Grup 2 r .036 .039 .336* -.294
p 825 813 034 066
TARTISMA

Stres evrensel bir insan deyimidir ve yasayan
herhangi bir organizmanin biyolojik yapisinin ayriimaz
bir parcasidir.l” Literatiirde stres; kisinin sahip oldugu
kaynaklari  zorlayan veya asan bir uyaricyla
karsilasmasi'® veya bedensel ve ruhsal sinirlarin tehdit
edilmesinde ve zorlanmasinda organizmanin bu
duruma verdigi yanit olarak tanimlanmistir.!® Stresle
basa cikmanin en temel kosulu, olumlu stres diizeyinin
Ustiine cikilan ya da altina disiilen anlarn ve durumlari
fark etmektir. Yasanilan stres goz ardi edilip, basa
¢gikmak igin caba g0steriimezse zarar gorilmesi
kaginilmazdir.2% 2

Stresle basa ¢ikmak igin bazi yontemler
kullanilir. Bunlar; isi yapmanin daha kolay ve daha iyi
yollarini bulmak Gzere aklin organize kullanimi seklinde
‘problem ¢6zme’,?? stres altinda veya gii¢ durumdaki
bireye cevresindeki insanlar tarafindan saglanan maddi
veya manevi yardim seklinde ‘sosyal destek’® veya ne
yapacadini bilememe ve kendini diger insanlardan izole
etmek gibi ‘kaginma’ stratejileridir.?*

Sonuglar her iki grupta kadinlarin stresle bas
etmek igin problem ¢dzme stratejilerini erkeklerden
daha ¢ok kullandiklarini, buna karsin, daha fazla
kaginma stratejisine bagvurduklarini  gdstermistir.
Sosyal destek arayisi ise erkeklerde daha fazla
gbzlenmektedir. Yasla birlikte her iki grupta problem
¢dozme stratejisinin kullanimi azalirken, sosyal destek
arayisl ve stresle bas etmek icin kaginma stratejilerine
¢ok daha az basvuruldugu anlasiimaktadir. Oysaki
probleme yonelik yontemlerin  kullanimi  arttikca
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algilanan durumsal stresler azalir.?> Bununla birlikte
kaginma stratejileri stresle bas etmede uygun bir
yontem degildir’® ve bu tiirdeki stratejiler psikolojik
saghgi olumsuz yénde etkiler.'®

Arastirmamiz kapsaminda, her iki grupta,
erkeklerin kadinlara oranla aileden daha yiiksek sosyal
destek gordikleri bulunmustur. Bu sonug, Turk
kiltiriinde erkeklerin giiclli, badimsiz ve sorumluluk
sahibi olmasinin beklenmesi ve bu kiiltirel yaklagimin
ve aile igerisinde tanimlanan rolliin erkekleri motive
etmesine baglanabilir.* Bununla birlikte, sonuglarin
yasla birlikte aileden algilanan sosyal desteginde
arttigini géstermesi sasirtici dedildir. Clnkd, Tirk aile
yapisinda yagsllar codunlukla en otoriter, en yiiksek
sayglyl goren Kkisilerdir ve her zaman aile Uyeleri
tarafindan desteklenirler.*

Her iki grupta aileden beklenen sosyal destek
seviyesinin artigl, stresle bas etme stratejileri olarak
problem gézme ve sosyal destek arama seklinde pozitif
bas etme stratejilerinin - kullanimi ve kaginmaci
stratejilerden uzak kalma ile memnuniyet dizeyinin
artigi tespit edilmistir. Elde edilen bu sonuc problem
¢ozme ve sosyal destek arama seklindeki pozitif bas
etme stratejilerinin harekete gegirilmesinin anksiyete
ve depresyon gibi negatif duygular 6nlemede etKkili
olmasina baglanabilir.?>% Ciinkii kaginma stratejisi ile
depresyon, anksiyete ve stres arasinda pozitif bir iligki
vardir>?° ve anksiyete gibi psikolojik faktorler protez
memnuniyetini olumsuz yénde etkilemektedir.'? 3% 3

SONUCLAR

Arastirma sonuglan iki farkh hasta grubunda
benzer gsekilde, aileden algilanan sosyal destek,
problem ¢dzme ve sosyal destek arama stratejileri ile
tam protezden duyulan genel memnuniyet arasinda
istatistiksel olarak 6nemli  bir iliski oldugunu
gostermistir. Bununla birlikte yapilan korelasyon analizi
her iki grupta protez memnuniyeti ile aileden algilanan
sosyal destek, problem ¢ézme ve sosyal destek arama
stratejileri arasinda pozitif, kaginma stratejisi arasinda
negatif bir iliskinin varligim ortaya koymustur.
Literatirde bu konu (zerine vyapilmis benzer
galismalarin  bulunmamasi &nemli bir eksikliktir. Bu
konuda daha fazla sayida hastayi igeren arastirmalarin
yapilmasi uygun olacaktir.
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