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Yoksulluk diinyada genis kitleleri etkileyen, ¢cok boyutlu bir sosyal sorundur. Her
cagda ve her toplumda farkli boyutlarda varligint gostermektedir. Yoksulluk
sorunu ve bu sorun ile ilgili miicadele yontemleri degerlendirildiginde, sosyal
yardimlar énemli bir baslik olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Bu arastirmanin
amaci, sosyal yardim basvurusunda bulunan bireylerin psikolojik belirti
diizeyleri ile sosyal destek algilarinin belirlenmesidir. Arastirma nicel arastirma
deseninde tasarlanmis olup tarama modellerinden iliskisel tarama modeli
kullamilmistir. Konya 'nin Beysehir ilgesinde ikamet eden ve 2018 yilinda Sosyal
Yardimlasma ve Dayanisma Vakfi'ndan (SYDV) sosyal yardim alan 369 birey
arastirma kapsaminda ornekleme dahil edilmistir. Arastirma verileri soru
formlar: araciligiyla yiiz yiize, anlik ve yazili olarak toplanmistir. Bu kapsamda
soru formu, demografik bilgiler ile konuya iliskin diisiinceleri iceren sorulardan
olugan anket formu ve Kisa Semptom Envanteri (KSE) ile Cok Boyutlu Algilanan
Sosyal Destek Olgegi (CBASDO) kullamilmistir. Arastrmadan elde edilen
bulgulara gore; cinsiyet, medeni durum, hanede yasayan kisi sayisi ve ¢alisma
durumu degiskenleri, sosyal yardima basvuran bireylerde psikolojik belirti ve
algilanan sosyal destek diizeyini etkilemektedir. Arastirma sonucunda, sosyal
yardim alan bireylerin psikolojik belirti diizeyleri ile algiladiklar: ¢cok boyutlu
sosyal destek arasinda diisiik diizeyde, ters yonlii (Pearson korelasyon: -0,259)
ve anlamh bir iliski oldugu (p<0,01) saptanmistir. Sonug olarak, sosyal yardim
alan bireylerin algiladiklar: sosyal destek arttik¢a psikolojik belirti diizeylerinin
azaldigini soylemek miimkiindiir.

Anahtar kelimeler: Psikolojik belirti, sosyal destek, sosyal yardim

ABSTRACT

Poverty is a social problem with multiple aspects that affects large populations
in the world. 1t shows its existence in different dimensions in every age and every
society. When the problem of poverty and possible solutions for this problem are
considered, social assistance emerges as an important topic. The purpose of this
study is to identify the psychological symptom levels and social support
perceptions of individuals who apply for social assistance. The study is designed
as a quantitative research using the relational survey model among the survey
models. 369 participants, who reside in Beysehir district of Konya province and
received social assistance from Social Assistance and Solidarity Foundation in
2018, were included in the sample of the research. The research data were
collected face-to-face, instant and written through questionnaires. In this context,
a questionnaire form consisting of questions regarding the participants
demographic information and views about the subject, Brief Symptom Inventory
(BSI) and Multidimensional Scale of Perceived Social Support (MSPSS) were

" Bu calisma, birinci yazarmn ikinci yazar damsmanhginda hazirladig: yiiksek lisans tezinden iiretilmistir.
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used. According to the results of the study, the variables of gender, marital status,
number of people in the household, and employment status affect the levels of
psychological symptoms and social support perceptions of the individuals who
applied for social assistance. As a result of the study, a low level of inverse
(Pearson’s correlation: -0,259) and significant (p<0,01) relationship was found
between the psychological symptom levels of individuals who received social
assistance and their multidimensional social support perceptions. In conclusion,
it was seen that as the social support perceptions of the individuals who receive
social assistance increases, their level of psychological symptoms decreases.

Keywords: Psychological symptom, social support, social assistance
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GiRiS

Yoksulluk, eskiden beri var olan, ¢ok yonli, derin ve ¢éziime muhtag bir sorun alanidir. Yoksullugu
etkileyen faktorler tarihsel surecte farkhliklar gostermistir. Tarihte cogunlukla tretimde azliktan ve
kithktan dogan yoksulluk icin buglin ayni seyi sdylemek pek mimkin degildir. Bugin temel mesele
var olanin paylasimidir. Paylasim noktasinda yasanan egitsizlikler, yoksullugun yasanmasi ve
derinlesmesinde ana aktordir (Kesgin, 2016). GuUnimuz modern toplumunu, postmodernizm,
kiresellesme, tliketim, etik ve daha bir cok tema etrafinda, elestirel bir yaklasimla sosyolojik agidan
analiz eden Bauman (2015) da esitsizligin kiiresel ¢apta blyludiguni vurgulamaktadir. Ayrica bu
blylmenin belirgin olarak en zengin ve en fakir iki ucta varligini gosterdigini, cok zenginlerin daha
da zenginlestigini cok fakirlerin daha da fakirlestigini belitmektedir. 2000 yilindan bu yana,
uluslararasi kuruluslarin yoksullugun azaltiimasina yénelik calismalari mevcut olmakla birlikte

yoksullugun halen danyanin dnemli sorunlari arasinda oldugu gérulmektedir (Arabaci, 2017).

Yoksulluk gogu zaman gelir egitsizligi ve sagligin adaletsiz dagilimi ile birlikte ortaya ¢cikmaktadir.
Sinif temelli, olumsuz maddi ve psikososyal ortamlarin fiziksel ve duygusal sonuglari; disuk
Ozyeterlik, dusik 6z saygl, disuk igsel kontrol, caresizlik veya umutsuzluk olarak gortlebilirken
zenginlik ve gelir adaleti ile saglik arasindaki iliskinin hemen her Ulkede benzer olarak ve sosyo-
ekonomik durumu iyi olanin lehine gelistigi ifade edilmektedir. Tam da burada sosyal politika ve
sosyal hizmet uygulamalarinin énemi artmaktadir (Rose & Hatzenbuehler, 2009). Yoksulluk
sebebiyle temel birtakim haklara ve hizmetlere yeterince erisilememesi, gelirde var olan
adaletsizligin diger baglamlarda da adaletsizligi beraberinde getirmesi, sosyal hizmet mesleginin
birincil calisma alanlari arasinda yer almaktadir. Burada 6ncelikle var olan sorunlarin ve yasanan
magduriyetlerin gideriimesine, bu amagla sosyal yardimlara ve farkli muidahale araglarina
basvurulmakla birlikte Midgley (1984 )'in de ifade ettigi gibi sosyal hizmet uzmanlarindan beklenen

sey, muhtag ailelerin yeniden kendi kendilerine yeterli olmalarina yardimci olmaktir.
Yoksullugun Goérunumiu

2018 Kuresel Cok Boyutlu Yoksulluk Endeksi (CBYE) tahminlerine goére, dinyada gunumuzde,
yoksul Kisi sayisi 1,3 milyardir. Kiresel CBYE, dogrudan bireylerin yasamlarinin farkli alanlarinda
es zamanl olarak kargilastiklari yoksunluklari élgmektedir. CBYE'nin 3 boyutu (saglik, egitim ve
yasam standartlari) ve 10 gdstergesi (beslenme ve ¢ocuk olumleri saglik boyutunun; okullasma
suresi ve okula devam egitim boyutunun; pisirme yakiti, sihhi kosullar, igme suyu, elektrik, konut ve
varliklar ise yasam standartlari boyutunun goéstergeleri) bulunmaktadir. Kir-kent karsilastirmasi
yapildiginda ise tim diinyada, kirsal bélgelerde 1,1 milyar insan, kentsel bélgelerde ise 200 milyon
insan ¢ok boyutlu yoksulluk i¢cinde yasamaktadir (Birlesmis Milletler Kalkinma Programi-UNDP,
2018). Bununla birlikte 2015 yilinda 784 milyon olarak ifade edilen yetersiz beslenen insan sayisi
2017 yilinda 821 milyona ulasmistir. Bu da dinyada yaklasik olarak 9 kisiden birinin yetersiz

beslendigi anlamina gelmektedir. Ote yandan 2030 yilinda diinya nifusunun %6’sinin asiri yoksulluk
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seviyesinde yasiyor olacagl tahmin edilmektedir (Birlesmis Milletler-UN, 2019). Bu noktada asiri
yoksullarin da yuksek gelir esitsizliklerine sahip (Gini katsayisi 0.50 ve Uzeri), gelismekte olan

Ulkelerde barindiklari gercegi karsimiza ¢ikmaktadir (Ferreira ve Ravallion, 2008).

Gelismekte olan bir Ulke olarak Turkiye’de yoksullugun durumuyla ilgili ulusal ve uluslararasi
dizeyde cesitli veriler bulunmaktadir. Birlesmis Milletler tarafindan ortaya konulan insani Geligim
Endeksi (IGE), insani gelismeyi, uzun ve saglikli yasam, bilgiye erisim ve insana yakisir bir yasam
standardi olmak Uzere ¢ boyutta ele alan bir dlgim ydntemidir. Bu U¢ temel boyutta; Turkiye'nin
2017 yilindaki IGE degerinin 0,791 oldugu ve 189 (ke arasinda 64. oldugu belirtimektedir (UNDP,
2018). Turkiye istatistik Kurumu (TUIK) tarafindan her yil yayinlanan “Gelir ve Yasam Kosullari
Arastirmasi” raporlari incelendiginde Gini katsayisinin her yil bir énceki yila gore artis gosterdigi
(2016 yili- 0,404; 2017 yihi- 0,405; 2018 yili- 0,408; 2019 yili- 0,395; 2020 yih- 0,410) anlasiimaktadir.
Tirk-is tarafindan yapilan 2019 yili Aralik ayina ait yoksulluk arastirmasi, dért kisiden olusan bir
ailenin aclik sinirinin 2 162 TL, yoksulluk sinirinin ise 7 044 TL oldugunu ortaya koymustur. Ote
yandan 2019 yili asgari tcret miktarininin da 2 020 TL oldugu gértlmektedir (Aile, Calisma ve Sosyal
Hizmetler Bakanligi, 2019). Ulusal, uluslararasi karsilastirmalar ve gostergeler dikkate alindiginda,
Tlrkiye’de adaletsiz bir gelir dagihimi ve yoksullukla micadele eden 6nemli bir kitlenin oldugu

soylenebilir.
Yoksullukla Miicadele Yollarindan Biri Olarak “Sosyal Yardimlar”

Tarkiye’de ve dinyada yoksullukla micadele etmek, yoksullugun olumsuz etkilerini azaltmak
amacilyla yerel ve uluslararasi dizeylerde, kamusal, 6zel ve sivil toplum temelli ¢alismalar
yuratilmektedir. Sosyal yardimlar, bu micadelede dnemli bir yere sahiptir. Sosyal yardimlar,
ekonomik ve sosyal acidan dezavantajli birey veya gruplarin toplumsal hayata ve isglcu piyasasina
dahil olabilmeleri i¢in yapilan ¢alismalarin bir ayagini olusturmaktadir (Karadogan, 2018). Kutlu
(2018)’'nun Ditch (1999)den aktardigi sekliyle ise sosyal givenlik sisteminin eksik kalan ydnlerini
tamamlama islevine sahiptir. Bir bagka deyisle sosyal guvenlikte son c¢are olarak degerlendirilen
destek sistemidir. Bireylere ayni ve nakdi destek saglayarak onlarin temel gereksinimlerinin
kargilamasini ve olasi risklere karsi korunmalarini amaglamaktadir. Sosyal devlet anlayisinin geregi
olarak sosyal yardimlarin yoksullugu 6nlemekten ziyade farkli gelir gruplari arasindaki makasin

acllmamasina yonelik bir islev gordigi séylenebilir (Karadogan, 2015).

Tarihsel sureg icerisinde sosyal yardimlarin hayirseverlik ve ahlaki sorumluluk cercevesinden
cikarak devletin, kamunun goérev ve yukumlilikleri olma yonunde bir donusume ugradigi
gorulmektedir (Giingoér & Ozugurlu, 1997). Kamusal sosyal yardim; elinde olmayan sebeplerden
oturd yoksullasan ve yardima muhtag hale gelen bireylere devlet butgesinden yapilan ve gogunlukla
karsiliksiz yapilan maddi desteklerdir (Bagbakanlik Aile ve Sosyal Arastirmalar Genel Madurlugu-
BASAGM, 2010). Turkiye’'de Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanhgl Sosyal Yardimlar Genel

Madarlagi’'ne bagh olarak kaymakamliklar binyesinde hizmet sunan Sosyal Yardimlasma ve
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Dayanigma Vakiflari (SYDV), yoksullukla mucadelede rol alan kamu kurumlari arasindadir. Sosyal
yardim sistemi yapilanmasinda yereldeki temel aktor sosyal yardimlasma ve dayanisma vakiflaridir.
Tarkiye’de 2019 yili itibariyle 3 868 sosyal yardim ve inceleme gorevlisiyle 1003 ilcede SYDV faaliyet
goOstermektedir (Aile, Calisma ve Sosyal Hizmetler Bakanhigi Faaliyet Raporu, 2019).

SYDV tarafindan yapilmakta olan yardimlarin bir kismi (engelli ayhdi, yash ayhgi, esi vefat etmis
kadinlara yardim, muhta¢ asker ailelerine yardim gibi) aylik édenmekte olup dizenli merkezi
odemeler seklindedir. Gida, yakacak, diger aile (nakdi) yardimlari kisinin muracaati sonucu
degerlendiriimekte olup dizenli olarak her ay yapilan yardimlar degildir. Bu yardimlarda her
muracaat dilekcesi yeniden degerlendiriimektedir. Her turli yardim muracaatinda kisinin calisiyor
olup olmadigi, hanede tasinir, tasinmaz mal varligi olup olmadigi gibi birgok konu incelemeye alinir.
Bu degerlendirmelerde ilk ve temel asama, haneye giren toplam gelirin hanede yasayan kisi sayisina
bélinmesiyle ortaya c¢ikan, muhtaclik sinirt olarak tanimlanan kisi basi gelir miktarinin
hesaplanmasidir. Asgari Ucretten aile gecim indirimi (AGI) gikarildiktan sonra kalan miktarin tgcte
birine karsilik gelen muhtaclik sinirt 2019 yil itibariyle 609 TL olarak belirlenmistir. Kisi bagi gelir bu
miktari gectidi takdirde bireyin yardim talebi reddedilmektedir. Yapilan yardim talepleri vakiflarda
“‘mitevelli heyeti” olarak isimlendirilen kurul tarafindan degerlendirilerek karara bagdlanmaktadir.
Rakamlarla sosyal yardimlar incelendiginde, Turkiye’de bu alana 2002 yilinda 1,3 milyar TL butge
ayrilirken 2016 yilinda yaklasik 35 milyar TL (Aile ve Sosyal Politikalar Bakanhgi Faaliyet Raporu,
2017), 2018 yilinda 43 milyar TL ve 2019 yilinda da 55 milyar TL ayrildigi ortaya gikmaktadir.
Bununla birlikte 2019 yilinda 3.282.975 haneye sosyal yardim yapildigi ifade edilmistir (Aile, Calisma
ve Sosyal Hizmetler Bakanhgi Faaliyet Raporu, 2019).

Yoksulluk, Ruh Saglhgi ve Sosyal Destek

Toplum igerisinde dnemli bir kesimi olusturan sosyal yardim yararlanicilarinin ekonomik durumlarina
iliskin degerlendirmeler yapiimakla birlikte psikolojik ve sosyal yasantilarina ait resmin nasil oldugu
da goz ardi edilmemelidir. Dinya Saglk Orgiti (WHO) (2018) ruhsal saghgi “bireyin kendi
yeteneklerinin farkina vardidi, yagsamin normal stresiyle basa c¢ikabildigi, Uretken bir sekilde
calisabildigi ve icinde yasadigi topluma katkida bulunabildigi bir iyilik hali” olarak tanimlamaktadir.
Ayni zamanda mutluluk, Ozsaygi, yeterlilik, bas etme kapasitesi, psikolojik dayanikhlik gibi
bilesenlerden yola ¢ikilarak da kavramsallastiriimaktadir (Mittelmark, Puska, O’'Byrne & Tang, 2018).
Ruh sagligi bir hastaligin olmamasindan daha fazlasini ifade etmekle birlikte fiziksel saglik ve
davranis ile de yakindan iligkilidir (Herrman, Saxena & Moodie, 2018). Ruhsal, fiziksel ve sosyal
saglik birbiriyle yakindan iliskilidir ve birbirine baglidir. Son birka¢ yilda ruh saghigi, halk saghgini
ilgilendiren énemli bir kiiresel sorun olarak ortaya ¢ikmistir. Ancak ne yazik ki dinyanin pek ¢ok
yerinde saglik ile ruh saghgi arasindaki baglanti ¢ogunlukla géz ardi edilmektedir. Aslinda iyi

beslenme hem ruhsal hem de fiziksel refah igin gereklidir (Sowers, Rowe & Clay, 2009).
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Ruh saghgi ve hastaliklari diger tum hastaliklarda oldugu gibi psikolojik, sosyal ve biyolojik birgok
faktorin etkisiyle ortaya gikmaktadir. Gelismis ve gelismekte olan Ulkelerde egitim seviyesinin disik
olmasi, vyetersiz gelir, sagliksiz barinma kosullari gibi yoksullugun goéstergeleri arasinda
degerlendirilebilecek durumlarin ruhsal hastalik ile baglantili oldugu ortaya konmustur. Bu nedenle
dezavantajli kisilerin kendilerini glivende hissetmeme, umutsuzluk ve yasanan hizli toplumsal
degisimlerden dolayl ruhsal hastaliklar karsisinda daha korunmasiz oldugu ifade edilmektedir
(WHO, 2018). Ornegin literatiirde, isten gikariimanin, isini kaybetmenin ciddi ruh sagligi sorunlarina
yol acabildigi ifade edilmektedir. Yoksul, issiz ve sosyal yardim alan annelerle yapilan bir calismada,
bu kadinlarin gocuklarinda biligssel ve davranigsal dizeyde olumsuz sonuglar gozlemlenmistir. Ayni
zamanda bu sonuglarin annenin ruh saghginin bozulmasi, yetersiz sosyal destek ve kagcinmaci bas
etme mekanizmalariyla iliskili oldugu tespit edilmistir (Brooks-Gunn, Klebanov, Smith & Lee, 2001).
Hudson (2005) da sosyo-ekonomik durumun ruhsal hastalik oranlarini dogrudan etkileyen bir faktor

oldugunu ortaya koymustur.

Bir arastirmada ruh sagligi sorunlarinin, evsizlik, daha yuksek hapis oranlari, kotl egitim olanaklari
ve sonuglari, istihdam eksikligi ve dusuk gelir dahil olmak Uzere cesitli ve genis kapsamli sosyal
etkileri oldugu tespit edilmistir. Ayrica ruh saghigi sorunlarindan muzdarip her bes kisiden dérdlnun
diUsuk ve orta gelirli Glkelerde yasadigi ortaya konmustur (Funk, Drew & Knapp, 2012). Burada ruh
saglig! sorunlari olan kigilerin hem hastaliklari hem de yoksulluklari nedeniyle iki kat dezavantajli
olduklar gérilebilmektedir (Bird, 2001). Ote yandan yoksullugun hem sosyal katilim eksikligine hem
de ruh saghgi sorunlarina sebep oldugu dile getiriimektedir (Boardman, 2011). Bu konuda oldugu
gibi, bir etkenin (yoksulluk/ ruh saghigi) kimi zaman “neden” kimi zaman da “sonug” olabilmesi ve
dongusel bir iliskinin varligi muhtemeldir. Dolayisiyla Funk, Drew ve Knapp (2012)'in da vurguladigi
gibi ruh sagliginin sosyal sorunlar ile iligkisi géz 6nlne alinarak kalkinma programlarinin

glindeminde yer almasi kritik bir &neme sabhiptir.

Maddi imkansizliklar temelinde baslayan sorunlar, kisi ve aileleri ve blytk dlgcekte toplumu ¢ok yénli
olarak, i¢ ice gecmis bir sarmal gibi etkisi altina almaktadir. Burada gec¢im ve yasam sartlarina dair
gerceklerin, yasam tarzi, geginme beklentisi ve psikolojik gergekleri sekillendirmedeki etkisi sz
konusu olmaktadir (Kutlu, 2018). Kaya (2007) yoksulluk, issizlik, travma, kulturel 6zellikler ve cinsiyet
rolleri gibi genel sosyal, ekonomik =zorluklarin, ruhsal bozukluklarin ortaya c¢ikmasinda ve
kroniklesmesinde etkisinin blylk oldugunu ifade etmektedir. Ruh saghgi sorunlarinin cogu zaman
beraberinde getirdigi sosyal dislanma ve otekilestirme de, yoksullugun birey Uzerindeki ¢ok yonlu
olumsuz etkisini artirmaktadir. Bu nedenle yoksulluk ve ruh saglgi odaginda bir yaklagim, bireyi cok
boyutlu (ekonomik, hukuki, sosyal ve psikolojik) degerlendirecegi gibi bu yaklasimin politika ve
program gelistirmeye de yansimasini zorunlu hale getirmektedir (Ruh Sagliginda insan Haklar
Girisimi-RUSIHAK, 2008). Bu arastirmada yoksul bireylerin ruhsal durumlarina iliskin bilgi sahibi

olmak amaciyla, Derogatis (1992) tarafindan bireyin stres dlzeyinin &lgltleri arasinda

24



Toptas Bocii ve Baser

degerlendirilen ve Kisa Semptom Envanteri kapsaminda ele alinan anksiyete, somatizasyon,

depresyon, hostilite ve olumsuz benlik ile ilgili belirtiler incelenmistir.

Yoksulluk ve ruh saghgi baglaminda énemli yordayici kavramlardan biri olan sosyal destek; stres ve
gl¢ durum altindaki bireye, es, aile, arkadas gibi bireyler tarafindan saglanan maddi, manevi veya
bilissel yardim seklinde ifade edilmektedir. Algilanan sosyal destek ise, bireyin kendi kendine atfettigi
degerdir. Digerleri tarafindan kendisine saygi ve sevgi beslendigini hisseden, yardima ihtiyac
duydugunda karsilik gérecegini bilen ve iliskilerinde doyuma ulastigini distinen birey, daha fazla
sosyal destek algilamaktadir (Ardahan, 2006). Kisinin fiziksel ve ruhsal iyiligi Gzerinde olumlu etkisi
olan sosyal destegin (Leach, 2014: 15), bireyin tim yasami boyunca gerekli oldugu, aidiyet hissi
tasiyan bireyler arasi iliskileri icerdigi, sevgi, yeterlilik hissi, 6zsaygi gibi bireyin toplumsal ihtiyaclarini
karsiladi§i ifade edilmektedir (Oztiirk, Sevindik & Yaman, 2006; Pedro, Rocha & Nascimento, 2008).
Bununla birlikte sosyal destegin, strese maruz kalma ile ruhsal sorunlar yagsama arasinda ters
orantili bir iliskisinin oldugu bulunmustur (Mulia, Schmidt, Bond, Jacobs & Korcha, 2008). Ruh sagligi
ile oldukga baglantili oldugu ifade edilen sosyal destek, bireyler icin stres faktdrl olan durumlari
tamamen yok etmese de endise, ¢aresizlik gibi bireyi ketleyen duygulari azaltarak kisilerin stresin
olumsuz sonuglari ile bas etmede ve bu amagla farkli ydntemlere basvurmada istekli olmalarina

yardimci olmaktadir (Yildirnrm, Hacihasanoglu & Karakurt, 2011; Peterson & Bredow, 2013).

SYDV’ye sosyal yardim i¢cin miracaat eden bireylerin kendisi ya da aile Gyelerinin sosyal hizmetler
kapsaminda bir mesleki midahaleye ihtiyag duymasi muhtemeldir. Bircok yéni ve boyutu olan
yoksullugun en gortnuar yani olarak gelir yoksullugunun uzun sire devam etmesi halinde basta hane
ve ilerleyen surecgte de toplumsal alanda yoksullugun farkh yuzleri belirginlesmeye baslamaktadir.
Gelir azliginin saglik, sosyal ve kultirel hayat, egitim vb. alanlarda yasanmasi kaginiimaz
yansimalari, bireylerde ve ailelerde diglanmiglik hissinin ortaya ¢gikmasini tetiklemektedir (Karatay,
2010). iste tam bu noktada devreye girebilecek dnemli bir miidahale araci olarak bireyin sosyal
destek kaynaklarinin gézden gegcirilmesi ve bu konuda yeni 6grenmeler i¢in yol gosterici olunmasi

yarar saglayabilmektedir.

Aragtirmanin temasi olan sosyal yardim alma davranisi, ayni evi paylasan bireyler arasinda surekli
bir hal alarak o hanenin ve daha genis ¢ercevede o mahallenin kultarel, yerlesmis bir 6zelligine
doénlsmeye son derece yatkindir. ClnkU bu davranig, geginmek, ihtiyacglarini kargilamak ve hayatta
kalmak igin dodal olarak yapilmasi gereken bir eylem olarak algilanir. Bu algi temelinde
gerceklestirilen davraniglar da yoksullugun kusaktan kusada aktariimasini agiklayabilecek
argumanlar sunmaktadir (Kutlu, 2018). Bu noktada yoksulluk zincirini kirmak ve refah artisina
katkida bulunmak izere Ug farkli nokta géze carpmaktadir. Bunlardan ilki yoksullugu dogrudan hedef
alma, ikincisi yoksullugun psikolojik sonuclarini hedef alma ve Uglincisti de ekonomik davranis
aliskanliklar tzerine odaklanma yaklasimlaridir. Bu yaklagimlarin dogru yontem ve uygulamalarla

bilesimi umut verici sonuglar ortaya cikarabilmektedir (Haushofer & Fehr, 2014).
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Yoksullugun psikolojik sonuclariyla micadeleye, var olan durumu ortaya koyarak katki sunmayi
hedefleyen bu calismada, sosyal yardim basvurusunda bulunan bireylerin psikolojik belirti ve
algiladiklari sosyal destek dizeyinin birtakim degiskenlere goére incelenmesi amaglanmaktadir.
Arastirmada kullanilan dlgekler ile genis kapsamli bir ruhsal degerlendirme yapilabilmesi, sosyal
destegin kaynaklarina iligkin bilgilere ulasilabilmesi, yoksulluk ve ruh saghgi iligkisinin ¢ok yonlu

olarak degerlendiriimesine olanak saglayarak bu calismanin 6zgiin degerini olusturmaktadir.
YONTEM

Bu arastirma nicel arastirma deseninde tasarlanmis olup arastirmada iliskisel tarama modeli
kullanilmistir. iliskisel tarama modellerinde amag, iki ya da daha fazla sayida degisken arasinda
birlikte bir degisimin olup olmadidi ve/veya bunun derecesini tespit etmektir (Karasar, 2012). Bu
baglamda calismanin amaci, sosyal yardim basvurusunda bulunan bireylerin psikolojik belirti
duzeyleri ile sosyal destek algilarinin belirlenmesidir. Bu ana amag¢ dogrultusunda belirlenen alt
amaglar; en az bir kez sosyal yardim almis Kisilerin psikolojik belirtileri ile algiladiklari sosyal destegin
birtakim bagimsiz degiskenlere (cinsiyet, medeni durum, gelir getirici isinin olup olmamasi, hanede
yasayan Kisi sayisi) gore farklilasip farklilasmadiginin ve psikolojik belirti ile algilanan sosyal destek

arasinda bir iliskinin olup olmadiginin belirlenmesidir.
Calisma Grubu

Aragtirmanin evrenini 2018 yilinda Konya'nin Beysehir ilcesinde ikamet eden ve Sosyal
Yardimlasma ve Dayanigsma Vakfr’ndan sosyal yardim alan (gida, para, yakacak, sartl egitim ve
sarth saglk yardimlari vb.) bireyler olusturmaktadir. 2011 yili verilerine goére, evrenin segcildigi ilce
ndfusunun %65,90’1 ¢alisabilir, aktif olarak tanimlanan 15-64 yas grubundadir. Ayni yila ait veriler
IS1ginda, 65 yas Ustl bireylerin nifus igindeki orani ise %10,58 ile Konya ve Tulrkiye ortalamalarinin
Ustindedir (Mevlana Kalkinma Ajansi, 2011). Bununla birlikte ilgede 2018 yili itibariyle yash nufus
bagimlilik oraninin %18,92, gen¢ yas bagimhlik oraninin ise %32,82 oldugu bulunmustur (Mevlana
Kalkinma Ajansi, 2019). 2011 ve 2019 yillarinda Mevlana Kalkinma Ajansi tarafindan hazirlanan
raporlarda, ilgeyi tehdit eden unsurlar olarak, nifusun yaslanmasina, Uretken faktorlerin
kaybedilmesine ve tarimsal faaliyetlerin yeniden yapilandiriimasi sureciyle birlikte issizlik ve
yoksulluk gibi sorunlarin artmasina dikkat c¢ekilmigtir. Ayrica verilerin toplandigi 2019 yilinin ilk
aylarinda vakiftaki toplam dosya/hane (yardim basvurusu bireysel olarak yapilmakta olup vakifta,
basvuran bireyin birlikte ikamet ettidi kisilere ait bilgileri de iceren hane dosyasi aciimaktadir.)
sayisinin 10 000’inin Uzerinde oldugu, bagka bir ifadeyle ilcede sosyal yardima ihtiya¢c duyan on
binlerce bireyin bulundugu sdylenebilir. Sosyo-ekonomik agidan birtakim tehditlerin 6ngéruldigu ve
on binlerce bireyin sosyal yardima bagvurma ihtiyaci duydugu bu ilgede, maddi yoksunluk i¢indeki
bireylerin psikolojik durumlari ve algiladiklari sosyal destek Uzerine bir arastirma yapiimasinin
gerekli oldugu dusinilmustir. Buradan hareketle 2018 yilinda yardim yapilan toplam hane sayisi (4

259) evren olarak kabul edilmistir. Ornekleme ydntemi olarak, diisiik maliyet ve uygulama kolayligi
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ile karakterize olan kolayda 6érnekleme kullaniimistir (islamoglu & Alniagik, 2016). Orneklem
blyUkligini belirlemek icin, tanimlayici arastirmalarda evrendeki kisi sayisinin bilindigi durumlarda
kullanilan formulden (n= Nt2pg/d2(N-1)+t2pq) yararlaniimistir. Bu hesaplama %95 guvenirlik
(a=0.05 hata i¢in t= 1,96), 0.05 sapma payi (d= 0.05), olayin goértlme ve gorilmeme olasiligi %50-
%50 kabul edilerek yapilmistir. Hesaplamanin sonucunda 353 kiginin evreni temsil edebilecegi
sonucuna ulasiimistir. Arastirma kapsaminda, en az 353 kisiye ulasmak hedeflenmis olup birtakim
veri kayiplari da olacagdi distnulerek 4 259 haneden 369 kisiye ulasilarak veri toplanmistir.
Arastirmaya Beysehirde ikamet eden, sosyal yardim muracaatinda bulunan, daha énce en az bir
kere sosyal yardim almis olan ve ¢alismaya katilmak isteyen bireyler dahil edilmistir. SYDV’'den daha
once hi¢ sosyal yardim almamis olup mdulracaatta bulunan bireyler arastirma kapsamina
alinmamistir. Sosyal yardim alma davranigina iligkin bir deneyim sahibi olma ve bu yardim sisteminin
yararlanicisi olma, bireyin bir sosyal yardim dénguisi i¢inde ne durumda oldugunu anlamaya imkan
taniyacagindan, bir alinma-dislanma kriteri olarak belirlenmistir. Bununla birlikte, arastirmanin
yalnizca Konya’nin Beysehir ilgesinde hizmet veren Sosyal Yardimlagma ve Dayanigsma Vakfi'nda
yuratilmds olmasindan dolayi, elde edilen bulgularin sosyal yardima basvuran tim bireylere

genellenememesi, aragtirmanin sinirhhidi olarak degerlendirilmistir.
Veri Toplama Araglari

Arastirmada veri toplamak amaciyla, sosyal yardim muiracaatinda bulunan bireylerin demografik
bilgilerini iceren, literatlr taramasi sonucu arastirmacinin gelistirdigi anket formu kullaniimigtir.
Muracaatcilarin ruhsal durumlari hakkinda bilgi sahibi olmak amaciyla, belirli bir psikolojik belirtiden
ziyade genel psikiyatrik bir degerlendirmeye olanak taniyan Kisa Semptom Envanteri (KSE)
kullaniimistir. Ayrica katimcilarin algiladiklari sosyal destek diizeyini dlgebilmek icin, sosyal destek
dizeyinin yaninda, destegin kaynaklarina (aile, arkadas, 6zel biri) iliskin de bilgi veren Cok Boyutlu
Algilanan Sosyal Destek Olgegi (CBASDO) tercih edilmistir.

Kisa Semptom Envanteri (KSE)

Kisa Semptom Envanteri (KSE-Brief Symptom Inventory), 1992 yilinda Derogatis tarafindan
gelistiriimis 53 maddeden olusan, likert tipi bir kendini degerlendirme o6l¢egidir. Bu dlgek SCL-90
olarak bilinen, 90 maddeden olusan Semptom Belirleme Listesi'nin kisaltiimasiyla elde edilmigtir.
Tarkge’ye uyarlanmasi Sahin ve Durak (1994) tarafindan gerceklestirilmigtir. Uyarlama sonucunda
Olcegin “anksiyete”, “depresyon”, “olumsuz benlik”, “somatizasyon” ve “hostilite” olmak tuzere toplam
bes alt faktérden olustugu belirlenmistir. Olgedin maddeleri “hi¢” ve “gok fazla” ifadelerine karsilik
gelen “0” ile “4” arasinda puanlanmaktadir. Olgekten alinabilecek en diisiik puan “0”, en yiiksek puan
ise “212” dir. Olgek toplam ve alt boyut puanlarinin artmasi, psikolojik semptom diizeyinin artmasi
anlamina gelmektedir. Alt dlgeklere ait i¢ tutarliik katsayilari 0,70 (somatizasyon) ile 0,88
(depresyon) arasinda degismektedir. Envanterin toplam puani Uzerinden bulunan i¢ tutarlihk

katsayisi ise 0,94°tlr (Sahin & Durak, 2002). Bu ¢calismada ise alt boyutlardan elde edilen i¢ tutarlilik
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katsayilarinin 0,83 (hostilite), 0,93 (depresyon), 0,94 (somatizasyon) 0,95 (anksiyete ve olumsuz
benlik) oldugu bulunmustur. Envanterin toplam puani Gzerinden elde edilen i¢ tutarlilik katsayisi ise
0,98'dir.

Cok Boyutlu Algilanan Sosyal Destek Olcegi (CBASDO)

Cok Boyutlu Algilanan Sosyal Destek Olgegi, 1988 yilinda Zimet, Dahlen, Zimet ve Farley tarafindan
Amerika’'da gelistirilmis olup Eker ve Arkar tarafindan 1995 yilinda Tirkge'ye uyarlanmistir. Olgek
12 maddeden olusmakta olup her biri 4 madde igeren 3 alt boyuta sahiptir. Bu alt boyutlar, aile,
arkadas ve 6zel bir insan seklindedir. Maddeler 7 aralikli derecelendirme seklinde dizenlenmistir.
Alt Olcek maddelerinin kendi icinde toplanmasiyla alt Olcek puani, butin alt dlgek puanlarinin
toplanmasiyla da élgek toplam puanina ulasilir. Olgekten alinabilecek en disiik puan “12”, en yiiksek
puan ise “84” tir. Olgek toplam puaninin artmasi algilanan sosyal destek diizeyinin de artmasi
anlamina gelmektedir. Olcegin i¢ tutarlilik katsayilari 0,80 ile 0,95 arasinda bulunmustur (Eker, Arkar
& Yaldiz, 2001). Bu calismada odlgegin alt boyutlarindan elde edilen i¢ tutarliik katsayilarinin 0,95
(aile), 0,94 (arkadas), 0,94 (6zel biri) oldugu bulunmustur. Olgek toplam puani tizerinden elde edilen

ic tutarlihk katsayisi ise 0,93tlr.
Verilerin Toplanmasi

Arastirma verileri anketler araciligiyla 2019 yili Subat ve Nisan aylari arasindaki ddnemde Beysehir
SYDV’ye sosyal yardim miracaatinda bulunan bireylerden, yiz ylze, anlik ve yazih olarak
toplanmistir. Veri toplama asamasinda, Beysehir SYDV’den daha dnce en az bir kere yardim almis
olan ve tekrar sosyal yardim miracaati igin gelen bireylerin aydinlatilmis onami alindiktan sonra,
kurulustan ayrilmadan Once anketleri doldurmalari istenmistir. Okuma—yazma bilmeyen ve anketi
doldurma konusunda yardim isteyen muracaatgilar i¢in sorular, arastirmaci tarafindan okunup

verilen cevaplar dogrultusunda isaretlemeler yapiimistir.
Verilerin Analizi

Elde edilen veriler SPSS 20 (Statistical Package for Social Sciences) paket programindan
yararlanilarak uygun istatistiksel yontemlerle degerlendirilmistir. Arastirma verileri, betimsel istatistik
hesaplamalari yapilarak degerlendirilirken cinsiyet, medeni durum, gelir getirici bir ise sahip olma
durumu ve evde yasayan kisi sayisi degiskenleri kullaniimigtir. Verilerin normal dagihm gosterip
gostermedigini test etmek amaciyla kolmogorov smirnov testi ve skewness-kurtosis degerleri
incelenmistir. Bu degerlerde 0, 05 anlamhlik duzeyi ve basiklik-carpiklik deg@erleri dikkate alindiginda
veri setinin normal dagilima uydugu goértlmustir. Bu dogrultuda verilerin analizi i¢in tanimlayici

istatistiksel analizler ve bagimsiz gruplarda t ve pearson korelasyon testleri yapiimisgtir.
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BULGULAR

Sosyal yardim basvurusunda bulunan bireylerle ilgili olarak elde edilen bulgularin cinsiyet, medeni
durum, gelir getirici bir ise sahip olma durumu ve evde yasayan kisi sayisi degiskenlerine gore dlgek

puanlarina ait t testi ve pearson korelasyon analizi sonuglari asagida yer almaktadir.

Sosyal yardim basvurusunda bulunan bireylerin temel sosyo-demografik (cinsiyet, medeni durum,
gelir getirici is ve evde yasayan kisi sayisi) 6zelliklerini ortaya koymak amaciyla betimsel istatistikler
yapiimigtir. Buna gore, sosyal yardim basvurusunda bulunan bireylerin %63,4’0 kadin, %66,4’U
evlidir. Ayrica bu bireylerin %87,3’Unun gelir getirici isi olmayip %55,6’'s1 4 ve daha fazla kiginin
barindigi hanelerde yasamaktadirlar. Katihmcilarin yarisindan ¢cogunun kadin, evli, 4 ve daha fazla
kisinin bulundugu evlerde yasadiklari tespit edilmistir. Bununla birlikte katilimcilarin énemli bir
kisminin gelir getirici bir ise sahip olmadigi gorulmektedir.

Tablo 1. Sosyal yardim basvurusunda bulunan bireylerin cinsiyetlerine gére KSE ve CBASDO
puanlarina ait T-Testi sonuglari

Bagiml Degisken Cinsiyet n X SS t p
KSE
Kadin 234 19,26 15,82
Anksiyete
Erkek 135 15,31 13,70 2,513 012
Kadin 234 24,02 12,67
Depresyon 4,241 ,000*
Erkek 135 18,30 12,17
Kadin 234 16,16 14,28
Olumsuz Benlik 2,013 ,045*
Erkek 135 13,18 12,57
Kadin 234 13,17 11,00
Somatizasyon 2,853 ,005*
Erkek 135 10,05 9,60
Kadin 234 9,47 6,50
Hostilite -,204 ,838
Erkek 135 9,61 6,64
Kadin 234 82,10 56,11
Toplam 2,667 ,008*
Erkek 135 66,47 50,75
GBASDO
Kadin 234 15,21 7,55
Aile -,547 ,585
Erkek 135 15,65 6,95
Kadin 234 10,33 6,38
Arkadas -,384 ,701
Erkek 135 10,59 5,69
) Kadin 234 9,71 6,17
Ozel Biri ,128 ,898
Erkek 135 9,63 5,10
Kadin 234 35,26 16,42
Toplam -,357 721
Erkek 135 35,88 14,84
*p<0,05
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Tablo 1’de sosyal yardim basvurusunda bulunan bireylerin cinsiyetlerine gére KSE ve CBASDO
puanlarina ait t-testi sonuglari gosterilmektedir. Buna goére, yardim basvurusunda bulunan bireylerin
cinsiyetlerine gére KSE toplam puani ve anksiyete, depresyon, olumsuz benlik, somatizasyon alt
boyut puanlari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farkhlik vardir (p<0,05). KSE toplam puani ve
anksiyete, depresyon, olumsuz benlik, somatizasyon alt boyut puanlari kadinlarda erkeklere gére
daha yuksektir. Diger bir deyisle kadinlarin psikolojik belirti dizeylerinin erkeklerden daha ylksek
oldugu tespit edilmistir. Bireylerin cinsiyetlerine gére CBASDO puanlari arasinda istatistiksel olarak
anlamh bir farklilik bulunamamistir.

Tablo 2. Sosyal yardim basvurusunda bulunan bireylerin medeni durumlarina gére KSE ve
CBASDO puanlarina ait T-Testi sonuglari

Bagimh Medeni n T ss t
Degisken durum P
KSE
Bekar 124 14,65 13,54
Anksiyete -3,020 ,003*
Evii 245 19,42 15,73
Bekar 124 20,51 11,66
Depresyon -1,585 ,114
Evli 245 22,65 13,27
Bekar 124 12,87 12,82
Olumsuz Benlik -2,269 ,024*
Evli 245 16,18 14,07
Bekar 124 10,83 9,62
Somatizasyon -1,615 ,107
Evli 245 12,64 11,04
Bekar 124 8,48 6,21
Hostilite -2,180 ,030*
Evli 245 10,04 6,66
Bekar 124 67,36 50,33
Toplam -2,353 ,019*
Evii 245 80,95 56,28
GCBASDO
Bekar 124 13,25 6,84
Aile -4,042 ,000*
Evii 245 16,45 7,35
Bekar 124 9,40 5,60
Arkadas -2,395 ,017*
Evii 245 10,95 6,33
) Bekar 124 8,89 5,10
Ozel Biri -1,979 ,049*
Evii 245 10,08 6,08
Bekar 124 31,54 13,62
Toplam -3,676 ,000*
Evli 245 37,48 16,52
*p<0,05

30



Toptas Bocii ve Baser

Tablo 2'de sosyal yardim basvurusunda bulunan bireylerin medeni durumlarina gére KSE ve
CBASDO puanlarina ait t-testi sonuclari gésterilmektedir. Yardim basvurusunda bulunan bireylerin
medeni durumlarina gére KSE toplam puani ve anksiyete, olumsuz benlik, hostilite alt boyut puanlari
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklihk vardir (p<0,05). KSE toplam puani ve anksiyete,
olumsuz benlik, hostilite alt boyut puanlari evli olan bireylerde bekar olanlara gére daha yuksektir.
Diger yandan, yardim basvurusunda bulunan bireylerin medeni durumlarina gére CBASDO toplam
puani ve aile, arkadas ve 6zel biri alt boyut puanlari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farkhlik
bulunmustur (p<0,05). Sosyal yardim basvurusunda bulunan evli bireyler bekarlara gére daha
yuksek oranda sosyal destek algilamaktadir. Buna gore, evli olmanin sosyal destek sadlamakla
birlikte, getirdigi yeni yasam sekli ve sorumluluklardan otura psikolojik belirti dizeyini etkiledigi
soylenebilir.

Tablo 3. Sosyal yardim bagvurusunda bulunan bireylerin gelir getirici isinin olup olmamasina
gore KSE ve CBASDO puanlarina ait T-Testi sonuglari

- - Gelir getirici isinin -
Bagimh Degisken olup olmamasi n X Ss t p
KSE
Var 47 13,25 10,48
Anksiyete -2,970 ,004*
Yok 322 18,48 15,65
Var 47 16,27 9,58
Depresyon -4,118 ,000*
Yok 322 22,76 12,98
Var 47 12,02 11,61
Olumsuz Benlik -1,633 ,103
Yok 322 15,51 13,98
Var 47 9,57 7,84
Somatizasyon -2,175 ,033*
Yok 322 12,39 10,92
Var 47 8,38 4,98
Hostilite -1,595 ,115
Yok 322 9,68 6,73
Var 47 59,51 39,73
Toplam -2,936 ,004*
Yok 322 78,84 56,14
GBASDO
Var 47 14,65 6,66
Aile -, 717 AT74
Yok 322 15,48 7,43
Var 47 10,29 5,87
Arkadas -,159 ,874
Yok 322 10,45 6,18
. Var 47 10,31 6,06
Ozel Biri ,801 ,423
Yok 322 9,59 5,76
Var 47 35,27 15,58
Toplam -,100 ,920
Yok 322 35,52 15,90

*p<0,05
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Tablo 3’te sosyal yardim bagvurusunda bulunan bireylerin gelir getirici isinin olup olmamasina gore
KSE ve CBASDO puanlarina ait t-testi sonuglarina yer verilmistir. Buna gére, gelir getirici bir isi
olmayan bireylerle, gelir getirici isi olanlarin KSE toplam puani ve anksiyete, depresyon ve
somatizasyon alt boyut puanlari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farkllik vardir (p<0,05). Gelir
getirici bir isi olmayan bireylerin toplam psikolojik belirti, anksiyete, depresyon ve somatizasyon belirti
duzeyleri, gelir getirici bir isi olanlara gore daha yuksektir. Sonug olarak gelir getirici bir ise sahip
olmamanin psikolojik saglhk Gzerinde olumsuz etkisi oldugu ve birtakim ruhsal sorunlar i¢in de risk

olusturdugu soylenebilir.

Tablo 4. Sosyal yardim bagvurusunda bulunan bireylerin yasadiklari evdeki kigi sayisina gore
KSE ve CBASDO puanlarina ait T-Testi sonuglari

Evde yasayan -

Bagimh Degisken Kisi sayisi n X Ss t p
KSE

1-3 arasi 164 16,30 15,65

Anksiyete -1,717 ,087
4 ve Uzeri 205 19,02 14,72
1-3 arasi 164 20,45 12,85

Depresyon -1,995 ,047*
4 ve Uzeri 205 23,11 12,62
1-3 arasi 164 13,79 14,17

Olumsuz Benlik -1,604 , 110
4 ve Uzeri 205 16,09 13,33
1-3 arasi 164 11,67 10,78

Somatizasyon -,590 ,556
4 ve Uzeri 205 12,32 10,48
1-3 arasi 164 8,98 6,73

Hostilite -1,406 ,160
4 ve Uzeri 205 9,95 6,38
1-3 arasi 164 71,21 56,72

Toplam -1,629 , 104
4 ve Gzeri 205 80,52 52,74

GBASDO

1-3 arasi 164 14,49 7,48

Aile -2,076 ,039*
4 ve lzeri 205 16,08 7,16
1-3 arasi 164 9,48 6,25

Arkadas -2,662 ,008*
4 ve lzeri 205 11,18 5,94
1-3 arasi 164 8,92 5,61

Ozel Biri -2,280 ,023*
4 ve Uzeri 205 10,29 5,87
1-3 arasi 164 32,90 16,05

Toplam -2,836 ,005*
4 ve Uzeri 205 37,56 15,40

*p<0,05
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Tablo 4’te sosyal yardim bagvurusunda bulunan bireylerin yasadiklari evdeki kisi sayisina gére KSE
ve CBASDO puanlarina ait t-testi sonuglari gésteriimektedir. Buna gore, evde yasanan kisi sayisi ile
KSE depresyon alt boyutu ve CBASDO toplam puani, aile, arkadas ve 6zel biri alt boyut puanlari
arasinda istatistiksel olarak anlaml bir farkhlik vardir. Evde toplam 4 kisi ve Uzerinde birey ile
yasayanlarin depresyon belirti diizeyi, evde 1-3 arasinda kisi ile yasayanlara gore daha ylksek
diizeydedir. Sonugclar CBASDO agisindan ele alindiginda ise; evde yasayan toplam kisi sayisi 4 ve
Uzeri olan bireylerin algiladiklari toplam sosyal destek ve aile, arkadas, 6zel biri kaynakli sosyal
destek dizeyi, evde toplam 1-3 kisi arasinda yasayanlara gére daha yuksektir. Buna gore, evde
yasayan kisi sayisinin fazla olmasi bir yandan psikolojik saglik tizerinde olumsuz etkiye sahip olup
diger yandan da sosyal destek kaynagi olarak islev gorebilmektedir.

Tablo 5. Sosyal yardim basvurusunda bulunan bireylerin KSE ve CBASDO puanlarina ait
korelasyon analizi sonuglar

KSE CBASDO
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
1. Anksiyete 1
2. Depresyon ,812* 1
I(.I/J) 3. Olumsuz Benlik ,939*  810* 1
X 4.Somatizasyon ,865* | 761* ,862* 1
5. Hostilite ,789*  684* 804* ,765* 1
6. Toplam ,966* ,893* ,965* ,920* ,850 1
o) 7. Aile -,211* -215* -219* - 225* -257* -238* 1
9, 8. Arkadas -,195% - 242* -218* -,228* -,190* -232* | 526* 1
é 9. Ozel Biri -,161* -,140* -,155* -,123** - 168* -,161* ,363* ,671* 1
10. Toplam -,232%  -244* - 242* - 238* -254* -259*  799* 877* ;793* 1

*p<0,01 *p<0,05

Tablo 5'te sosyal yardim bagvurusunda bulunan bireylerin KSE ve CBASDO puanlari arasinda
yapilan korelasyon analizi sonuglari gésterilmektedir. KSE ve CBASDO toplam puanlari arasinda
0,01 anlamlilik diizeyinde Pearson korelasyon katsayisi (-0,259) negatif olarak bulunmustur. Sosyal
yardim alan bireylerin psikolojik belirti dizeyleri ile algiladiklari gok boyutlu sosyal destek arasinda
negatif (ters) yonlu ve anlamh bir iliski oldugu saptanmigtir. Buna goére, sosyal yardim alan bireylerin

algiladiklari sosyal destek arttikca psikolojik belirti duzeyleri azalmaktadir.
TARTISMA

Aragtirma sonuglari temel tanimlayici degiskenler agisindan incelendiginde; sosyal yardim
basvurusunda bulunan bireylerin buyik ¢cogunlugunun kadin ve evli oldugu gértilmektedir. Ayrica bu
bireylerin ¢ok buyuk bir kisminin gelir getirici isi olmayip 4 ve daha fazla kisinin barindigi hanelerde
yasadiklar sonucuna ulasiimistir. Ozmete’nin (2013) SYDV’den sosyal yardim alan 350 kisinin
dosyasinin incelendigi ¢caligmasinin sonucunda; yardim alanlarin %39,1'inin kadin ve %30,3'Unun
bekar-bosanmis oldugu ortaya ¢ikmistir. Basbakanlik Aile ve Sosyal Arastirmalar Genel Mudurlagu

(BASAGM) (2010) tarafindan 2032 hane ile yapilan aragtirmada; sosyal yardim alanlarin %62,7'sinin
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kadin, %38,7'sinin bekar-boganmig, %90,0'Inin meslek sahibi olmadigi, %88,6'sinin gelir getiren igi
bulunmadigi ortaya konmustur. Camur-Duyan’in (2010) c¢alismasinda ise gdérisme yapilan
kadinlarin % 94“Gnln gelir getirici bir iste galismadigi bulgusuna ulasiimistir. Ozata ve Kirlioglu
(2015) SED alan bireylerle yaptiklari calismada yardim alan bireylerin biylk oranda bekar-bosanmig
kadinlardan olustugu yani tek ebeveynli anneler oldugunu ortaya koymustur. Yapilan ¢alismalar
yoksullugun kadinlasmasiyla beraber sosyal yardimlarin da kadinlastigini ortaya koymaktadir
(Unlatark-Ulutag, 2009; Camur-Duyan, 2010; Ozata, Kirlioglu & Baser, 2014; Ozata & Kirlioglu,
2015; Kirhoglu, 2015). Bu yoéniyle calismada ulasilan bulgularin literatir ile uyumlu oldugu

goOrulmektedir.

Bu calismada, KSE toplam puani ve anksiyete, depresyon, olumsuz benlik, somatizasyon alt boyut
puanlari kadinlarda erkeklere gore daha yiiksek bulunmustur. Bireylerin cinsiyetlerine gére CBASDO
puanlari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklihk bulunamamistir. Literatiirde arastirmanin
sonuclariyla uyumlu olarak Ozen (2015Yin ¢alismasinda elde edilen sonuclara gére; sosyal yardim
alan ve sosyoekonomik duzeyi dusuk bireylerin depresyon ve umutsuzluk duzeyi, sosyal yardim
almayan ve sosyoekonomik diizeyi yiiksek bireylere gére daha yiksektir. Turkles, Yilmaz, Ozcan;
Oncii ve Karatas (2013) tarafindan yapilan arastirmada da, egitim diizeyi, medeni durum, aile tipi,
esin egitim dizeyi, evde yasan birey sayisi, ailede psikolojik sorunu olan bireylerin olmasi gibi
etkenlerin kadinlarin psikolojik belirti duzeyini ve aile islevlerini olumsuz etkiledigi gorulmustur.
Turgut (2017)'un arastirmasinda yoksul kadinlarin %92,8'in yasam doyumunun disuk oldugu ve
yoksul gruplar igerisinde, kadinlarin agirlikta oldugu gorilmektedir. Atkaya (2014) da arastirmasinda
depresyonun erkeklerde kadinlardan daha disuk oranda oldugunu tespit etmistir. Tagsdemir (2014)
yoksullugun olumsuz etiklerinin &zellikle kadin, cocuk ve yasli bireyler Gizerinde belirgin oldugunu
(Karadag & Mermer, 2020), bu bireylerde sizofreni, somatoform bozukluklar, depresyon gibi
psikiyatrik hastaliklarin; saldirganlik, uyumsuzluk, ice kapaniklik, 6z saygi kaybi gibi psiko-sosyal
problemlerin daha yaygin bir sekilde géruldagunu belirtmistir. Jani (2010) tarafindan yapilan bir
calismada, kadinlarin genel saglik anketinden ve anketin somatik belirtiler alt olgceginden aldiklari
puanlarin erkeklerden dnemli dlguide daha yUksek oldugu ortaya konmustur. Turkiye’'de yoksulluk ve
kadin saghgi temali bir sistematik derlemede de, yoksul olan kadinlarin gogunlugunun ruhsal saglik
sorunlari yasadigi, bununla birlikte soruna iligkin tedavi goren kadinlarin sayica az oldugu, kadinlarin
cogunun yeterli bas etme mekanizmalarina ve sosyal destege sahip olmadigi ortaya konmustur
(Bursa & Sahin, 2020). Bu noktada Bebbington (1998) hem yakinlik egilimi hem de sosyal destek
gereksiniminin cinsiyete gore farkhlk gosterebilecegini ve kadinlara sunulan birtakim rollerin onlarin
depresyon riskini artirabilecegini belirtmistir. Astbury (1999) de gelir esitsizliginin ve yoksullugun ruh
saglig! uzerindeki etkileri incelenirken cinsiyetin dikkate alinmasi gerektigini, ¢cinku yoksulluk ve
kadin cinsiyetinde olmanin neredeyse yan yana yurlyen iki faktér oldugunu vurgulamistir.
Calismanin sonuglarinin aksine, Ozen (2015) yapmis oldudu calismada, sosyal yardim alan ve

almayan kadinlar ve erkekler arasinda depresyon dizeyleri agisindan istatistiksel olarak anlamli bir
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farkhlik olmadigini ortaya koymustur. Literatir de dikkate alindiginda hanede sosyal yardima
basvurma gorevi ylklenmis olan kadinin cogunlukla egitim seviyesinin dislk oldugu, bir mesleginin
ve isinin olmadigi gdéze carpmaktadir. Bunlarin da etkisiyle kadinin, icine dustigu yoksullukla
mucadele ederken toplum tarafindan kendisine bigilen roller karsisinda erkege gére daha ylksek
psikolojik belirti diizeyine sahip olmasi beklenmedik bir durum degildir. Kadinlarin, yoksullukla
hemen her alanda erkeklerden daha ¢ok ylzlestigi ve bunun yarattigi kirilganlik ve yipranmayi daha

derinden hissettigi sdylenebilir.

Arastirmanin bir diger bulgusu da KSE toplam puani ve anksiyete, olumsuz benlik, hostilite alt boyut
puanlarinin evli olan bireylerde bekar olanlara gére daha yilksek oldugudur. Sosyal yardim
basvurusunda bulunan evli bireyler bekarlara gére daha yilksek oranda sosyal destek
algilamaktadir. Fissuh ve Haris (2004)’in calismasinda da bekar ve bosanmig bireylerde yoksulluk
g6rilme durumunun evli bireylere oranla daha ylksek oldugu ortaya konmustur. Bu ¢alismanin
sonucuna gore; evli bireylerin KSE ve alt boyutlarindan almis olduklari puanlar bekarlara gére daha
yuksek olup evlilerin algiladiklari sosyal destek bekarlardan daha yiksek bulunmustur. Evli olmanin
getirmis oldugu sorumluluklar (hanenin gecimini saglama, ¢ocugun ihtiyaglari vb.) ve harcamalarin
fazla olmasi sebebiyle, evli bireylerin psikolojik olarak zorlandigi digunulebilir. Bunun yaninda,
aidiyet duygusu, aile olma, duygusal paylasim gibi evliligin saglamis oldugu pozitif ortam da
bireylerin algiladiklari sosyal destek dizeyini artirma noktasinda oOnemli bir etken olarak

degerlendirilebilir.

is sahibi olma agisindan elde edilen bulgular degerlendirildiginde, gelir getirici bir isi olmayan
bireylerin toplam psikolojik belirti, anksiyete, depresyon ve somatizasyon belirti duzeyleri, gelir
getirici bir isi olanlara gére daha yuksek bulunmustur. Hur, Andsoy, Sahin, Kayhan, Sefa, Zunbil ve
inanmaz (2014)'In arastirmasinda 6grencilerin ailelerinin gelir durumlari ile depresyon diizeyleri
arasinda bir iligki oldugu, ailelerin gelir durumunun dusmesiyle birlikte 6grencilerin depresyon
duzeylerinde bir yukselme egiliminin oldugu tespit edilmigtir. Egitim, gelir ve meslek sosyo-ekonomik
dizeyin temel parametreleri olmakla birlikte saghgini da dnemli dlgude etkilemektedir (Aktag, 2007).
Diger bir deyisle yoksulluk ve issizlik de ruh saghig ile guiglii bir iligkiye sahiptir. igsizlik ve yoksulluk
dogru orantili bir sekilde artis gostermekte, ruh saghgini da olumsuz etkileyerek hastalik ve 6lum
olasiliklarini artirmaktadir (Karadag & Mermer, 2020). Ozetle diisiik geliri olan bireyler, yalnizca
yoksullugu karakterize eden maddi yoksunlukla degil, ayni zamanda stres, sosyal diglanma ve goreli
sosyokdltlrel gugsuzlikten kaynaklanan énemli ruh saghgi risk faktorleriyle de karsi karsiya
kalmaktadir (Goodman, Pugach, Skolnik & Smith, 2013). Amerika’da 484 Kkigiyle yapilan bir
calismada, drneklemin tgte birinin (n = 155, %36) asir yoksulluk icinde yasadigi yani yillik gelirinin
9,999 dolardan az oldugu tespit edilmistir. Bunun yani sira yillik geliri 9,999 dolardan az olan
ailelerde, yillik geliri 10.000 dolarin UGzerindeki ailelere kiyasla ¢ocuklarda davranis bozukluklari
onemli 6lclide daha yiksek bulunmus ve ebeveyn depresif belirtilerinin klinik olarak anlamli diizeyde

daha yaygin oldugu tespit edilmistir (Acri vd., 2017). Yapilan bu ¢alismada ise literattr ile uyumlu
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sekilde, aylik gelir duzeyi dusuk olan bireylerde depresif belirti dizeyi yuksek olmakla birlikte bu
bireylerin algiladiklari toplam, aile, arkadas ve 6zel biri kaynakli sosyal destek dizeyi de dusuk
bulunmustur. Meslek sahibi olma veya gelir getirici bir is sahibi olmak ile yakindan iligkili olan aylik
gelir miktari, yoksul hanelerde ¢ogu zaman gereksinimler igin gereken miktarin ¢ok altinda
kalmaktadir. Temel yasamsal ihtiyacglarini gidermekte zorlanan bireylerin psikolojik olarak olumsuz
bir tablo gizmesi, iginde bulundugu maddi durumun etkiledigi ruh hali ile sosyal yagamdan, iletisim
ve etkilesim aglarindan uzaklasmasi beklenebilir. Freud’'un da hayati “sevmek” ve “galismak”tan
ibaret (2015) olarak niteledigi géz énune alindiginda, bireylerin bir mesleginin olmamasi ve igsizlik
sorununun sosyal yardima muracaat eden kitledeki gortnurligu ve bu durumun ruh saglhigina etkisi

oldukga garpicidir.

Arastirmanin sonuglari gostermektedir ki evde toplam 4 kisi ve Uzerinde birey ile yasayanlarin
depresyon belirti dlzeyi, evde 1-3 arasinda kisi ile yasayanlara gore daha ylksek dluzeydedir. Ayrica
evde yasayan toplam Kisi sayisi 4 ve Uzeri olan bireylerin algiladiklari toplam sosyal destek ve aile,
arkadas, 6zel biri kaynakl sosyal destek duzeyi, evde toplam 1-3 kisi arasinda yasayanlara gore
daha ylksektir. Bu ¢alisma bulgulariyla paralel bicimde; Ankara’nin Altindag ilgesinde en yoksul 6
mahallesinde yasayan 458 kadin ile yapilan bir arastirmada hane buyukluga 5,06 bulunmustur
(Camur-Duyan, 2010). Sosyal yardim alan 246 aile ile yapilan ¢alismada hanedeki ortalama kigi
sayisinin 4.6 (Ozata & Kirlioglu, 2015; Kirlioglu, 2015); 2032 aile ile yapilan bir calismada ise
ailelerin %38,7'sinin 5 ve daha fazla bireyden olustugu, hanelerdeki ortalama birey sayisinin 4,13
oldugu ortaya konmustur (BASAGM, 2010). Sosyal yardim alan 350 mdiracaatgi ile yapilan
calismada ailelerin %22,9'unun 5 kisiden olustugu saptanmistir (Ozmete, 2013). Hanede Kkisi
sayisinin fazla olmasi ile yoksulluk arasinda bir iliski oldugu ve bunun nedeninin kisi sayisinin
artmasiyla gereksinimlerin ve yapilan harcamalarin da artmasi oldugu disunulebilir. Kalabalik ancak
gelir getirici bir ise sahip olmayan, ¢ogunlukla bagimli bireylerden olusan hanelerde yoksullugun
belirgin sekilde arttig1 gériilmektedir. Ote yandan bu kalabalik ailelerde CBASDO aile, arkadas, 6zel
biri ve toplam puanlarinin daha yuksek oldugu bulunmustur. Bu durumda kalabalik olmak bir yandan
handikap olarak karsimiza ¢ikarken diger yandan da énemli bir sosyal destek kaynadi vazifesi
gordugu soylenebilir. Burada aile ile birlikte yasayan birincil bireyler olarak gocuklar ve onlarin ruh
saghgi da ele alinmasi gereken bir baska konudur. Lee ve Zhang (2022) tarafindan yapilan bir
calisma yoksullugun 5 ile 12 yas arasindaki gocuklarin sosyo-duygusal durumlari ve ruhsal sagligi
uzerinde 6nemli derecede olumsuz etkiye sahip oldugunu ortaya koymustur. Ayrica ¢cocuklarin 5-6
yas ile 11-12 yaslari arasinda blyudikge bu olumsuz etkilerin daha belirgin hale geldigi tespit
edilmistir. Yoksullugun kisir déngusiund kirma noktasinda énemli gu¢ kaynaklarindan biri olarak
degerlendirilebilecek olan c¢ocuklarin, yoksulluk ve ruh saghgi temasinda 6ncelenmesi, mumkun
oldugunca erken yaslarda gereksinim tespitinin yapilmasi ve uygun midahalenin hayata gecirilmesi

onem arz etmektedir.
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Konya'da 200 katilimci ile gergeklestirilen bir arastirmada, bu arastirmanin bulgulariyla benzer
sekilde; yas, cinsiyet, egitim durumu, oda sayisl, aylik gelir durumu, algilanan ekonomik durumu,
algilanan saglik durumu, sinifsal konum ve yasanilan bdlgenin toplam genel saglk anket puani
Uzerinde; egitim durumu, dogum yeri, yasamin ¢ogunlugunun gegirildigi yer, ailedeki birey sayisi,
oda sayisi, aylik gelir durumu, algilanan ekonomik durum, saglk glivence durumu ve sinifsal
konumun ise c¢ok boyutlu algilanan sosyal destek puani Uzerinde etkili oldugu belirlenmistir.
Sosyoekonomik 6zelliklerin ruh saghgi ve sosyal destek diizeyi lUzerinde etkiye sahip oldugu tespit
edilmistir (Selguk Tosun & Akga, 2014). Bununla birlikte psikiyatri servisinde yatan hastalarda, hasta
kabul, tedavi sireci ve sonucun sosyo-ekonomik farkliliklar baglaminda degerlendirildigi bir
arastirma, yine sosyo-ekonomik durum ve ruh saghgi arasindaki iliskiye dair literattr ile uyumlu bazi
tespitler sunmaktadir. Digslk sosyo-ekonomik diizeye sahip hastalarin antidepresan kullanma ve
psikoterapi alma olasiliklarinin daha disuk oldugu, islevsellik dizeyleri ve semptomlardaki
iyilesmelerin daha az olumlu seyrettigi, en dislik sosyo-ekonomik dizeyde olan grubun ise
hastanede 6lme riskinin daha ylksek oldugu ortaya konmustur (Lorant, Kampfl, Seghers, Deliége,
Closon & Ansseau, 2003).

Arastirma ile ortaya ¢ikan bir diger sonuca gére, sosyal yardim alan bireylerin algiladiklari sosyal
destek arttikga psikolojik belirti diizeyleri azalmaktadir. Literatiir incelendiginde bu sonug ile uyumlu
bircok bulguya rastlanmistir. Sosyal destek kaynaklarina sahip bireylerin daha saglikli oldugu (Rahl,
2003), uyum ile sosyal destek ihtiyaci arasinda gugli bir iliski bulundugu (Jou & Fukada, 1995),
mutluluk ve kendine guiven ile sosyal destek arasinda da anlamli iligkinin (Meehan, Durlak & Braynt,
1993) oldugu ortaya konmustur. Ayrica aile ve arkadas kaynakli sosyal destegdin benlik saygisini
olumlu yonde etkiledigi tespit edilmistir (Rosenfeld & Richman, 1998). Depresyon ve anksiyete ile
de iligkili olan algilanan sosyal destek (Ozgiiven, Soykan, Haran & Gengdz, 2003), 6zellikle
depresyonun ortaya gikmasi ve olumsuz seyri Uzerinde etkili olmaktadir (Paykel, 1994). Jani (2010)
de arastirmasinda sosyal destek algisinin yukselmesiyle depresif belirtilerin azaldigini ortaya
koymustur. Bu sonuglardan hareketle sosyal destek, maddi yoksunluklar nedeniyle fizyolojik,
psikolojik, sosyal birtakim gereksinimlerini kargilamakta zorluk c¢eken sosyal yardim
yararlanicilarinin, psikolojik iyi oluglarina katki saglayan bir mekanizma olarak degerlendirilebilir. Bu
mekanizmanin sosyal yardim saglama sureclerinde, hem var olan patolojik durum ile micadelede

hem de dnleyici bir faktor olarak kullaniimasinin olumlu etkileri olacagi disinilmektedir.
SONUG ve ONERILER
Arastirmadan elde edilen sonugclar isiginda:

* Bireylerin (6zellikle kadinlarin) egitim slrecine dahil edilerek bir meslek edinmeleri yéniinde

calismalara agirlik verilmesi,

» Calisma hayatina katilmak isteyen kadinlarin ¢ocuklarini birakabilecekleri, kurumsal ve makul bir

sekilde Ucretlendirilmis kuruluglarin ¢cogaltiimasi,
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* Guvenceli ig imkanlarinin artirimasi (6zellikle kirsalda) ve bununla birlikte “caligan yoksullar”
olgusu g6z dnine alinarak ginimuz hayat standartlarinda insanca yasama yarasir bir asgari Ucret

miktarinin belirlenmesi 6nerilebilir.

» Sosyal yardim alan bireylerin psikolojik belirti dizeyleri ylksek olup bireylerin biylk bir
cogunlugunun farkli diizey ve alanlarda psikolojik destege ihtiya¢ duydugu agiktir. Bu durumlarla
milcadele edilebilmesi agisindan sosyal yardimlasma ve dayanisma vakiflarinda c¢alisacak
personelin belirlenmesi asamasinda sosyal hizmet, psikoloji, psikolojik danigsmanlik disiplinlerine

onem ve oncelik verilmesi onerilebilir.

* Sosyal yardim icin miracaata gelen bireylerle yapilan goérismelerde, kisilerin iletisim becerilerinin
zayIf oldugu, neye ihtiyaclari oldugunu dile getirme noktasinda zorluk cektikleri gézlemlenmistir.
Bununla birlikte arastirma sorulari sorulduk¢a, konusma arzularinin agiga c¢iktigi, duygusal bir
bosalma yasadiklari ve zaman zaman agladiklari gérulmustur. Bireylerin miracaat esnasindaki tavir
ve davranislari, sorulara verdikleri cevaplar ve sorular haricinde kendi yasamlarini birine anlatma
arzulari dikkat gekmistir. Bu durum bireylerin kendilerini yalniz hissettigi ve sosyal, duygusal bir
paylasim ortamina ihtiya¢g duydugu seklinde yorumlanmis olup kisilerin kendini ifade etme ve
sosyallesme becerilerini gelistirmeye olanak saglayacak halk egitim hizmetlerinin yayginlastiriimasi
Onerilebilir. Bu egitim igeriklerinde aile igi iletisim, cocuk gelisimi, stresle basa ¢cikma, 6fke kontrolu
gibi konularda bilgilendirme ve rehberlik hizmetlerine yer verilmelidir. Halk egitim hizmetlerinin yani
sira meslek edindirmeye ydnelik ¢calismalarin artirilmasinin da gerekli oldugu dusindlmektedir. Bu
sayede bireylerin hem uzun vadeli gelir getirici bir mesleki beceri kazanmasina hem de bu egitim ve
kurslar suresince kurulacak iligkiler vasitasiyla sosyal destek kaynaklarinin zenginlesmesine katki

sunulabilir.

* Yoksulluk icinde yasamini surdiren bireylere, maddi, psikolojik, sosyal anlamda ihtiya¢ duydugu
noktalarda destek sunulabilmesi i¢in dncelikle bu toplumsal grubun 6zelliklerinin hemen her yonuyle
ortaya konulmasi ve bu maksatla da farkli yontem ve tekniklerle yeni arastirmalarin yapilmasi

onerilebilir.
ARASTIRMAYA iLi$KiN ETiK BILGILER

Aragtirma 6ncesinde Selguk Universitesi Saglk Bilimleri Fakiltesi Girisimsel Olmayan Klinik
Arastirmalar Etik Kurulu (06.02.2019 tarih ve 2019/43 sayil karar) ve ¢calismanin yurutildagu kurulus
olan Beysehir Sosyal Yardimlagsma ve Dayanisma Vakf’'ndan gerekli izinler (15.02.2019 tarih ve
SYDV/42.06./02.99-35 sayil karar) alinmigtir.

ARASTIRMACILARIN KATKI ORANI
Yazarlar ¢calismaya egit oranda katki saglamistir.
CATISMA BEYANI

Bu calismada herhangi bir potansiyel ¢ikar gatismasi bulunmamaktadir.
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