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Bu galismanin ézet bildirisi, Birinci Lisansiistii Hemsirelik Aragtirmalari Sempozyumu'nda (26-29 Kasim 2020, Online) s6zlii olarak sunulmustur.

OZET Amag: Bu arastirmanin amaci, multipl skleroz (MS) tanisi almis
bireylerin 6znel iyi olus diizeylerini ve iliskili faktorleri belirlemektir.
Gerec ve Yontemler: Tanimlayici tipte olan bu aragtirmanin 6rnek-
lemi Samsun ilinde bir hastanede 01 May1s-30 Haziran 2019 tarihleri
arasinda, aragtirmaya dahil edilme kriterlerine uyan néroloji poliklini-
ginde kayitli 18-69 yas araligindaki 150 MS tanili birey ile yiriitiilm-
tistlir. Aragtirmanin 6rneklem biiyiikliigi ise G* Power 3.1 programi A
Priori gii¢ analizi ile belirlenmistir. Arastirmada verilerin toplanma-
sinda, kisisel soru formu ve Oznel Iyi Olus Ol¢egi kullanilnustir. Ve-
riler, IBM SPSS V23 ile analiz edildi. Normal dagilan verilerin demo-
grafik 6zelliklere gore karsilastirilmasinda bagimsiz rnekler t- testi ve
tek yonlii varyans analizi kullanildi. Oznel Iyi Olus Olgegi gii- venilir-
lik analizi Cronbach alfa ile incelendi. Korelasyon analizi Spearman
sira korelasyonu ile degerlendirildi. Bulgular: MS tanili bireylerin yas
ortalamas1 42,1 olup, %61,3”1 kadindir. Katilimeilarin %35,4°1 ilkokul
mezunu, %75,32’0 evli, %58,7 sinin geliri giderine denk ve %40’ min
hastaligi 11 yildan fazladir devam etmektedir. MS tanili bi- reylerin
Oznel lyi Olus Olgegi puan ortalamalar1 166,25+31,78 olarak belirlen-
mistir. Geliri giderinde az olanlarin 6lgek puan ortalamalari 153,1+34,2
olarak belirlenmis olup, geliri giderinden az olanlarin 6znel iyi olus dii-
zeyleri diisiik olarak belirlenmistir. Sonug: Calisma sonucunda, MS ta-
nili bireylerin 6znel iyi olus diizeyleri ortalama degerin ustiinde
bulunmustur.

Anahtar Kelimeler: Multipl skleroz; psikiyatri hemsireligi; hemsirelik

ABSTRACT Objective: Purpose of this study the aim of this study is
to determine the subjective well-being levels and related factors of in-
dividuals diagnosed with multiple sclerosis (MS). Material and Met-
hods: The sample of this descriptive study was conducted in a hospital
in Samsun province between 01 May-30 June 2019, with 150 individ-
uals diagnosed with MS, aged 18-69, registered in the neurology out-
patient clinic, who met the inclusion criteria of the study. The sample
size of the study was determined by the A Priori power analysis of the
G* Power 3.1 program. Personal questionnaire and Subjective Well-
Being Scale were used to collect data in the study. Data were analyzed
with IBM SPSS V23. Independent samples t-test and one-way analy-
sis of variance were used to compare normally distributed data accord-
ing to demographic characteristics. Subjective Well-Being Scale relia-
bility analysis was analyzed using Cronbach alpha. Correlation analy-
sis was evaluated with Spearman rank correlation. Results: The-
meanage of individuals diagnosed with MS is 42.1 and 61.3% of them
are women. 35.4% of the participants are primary school graduates,
75.3% are married, 58.7% have the same income as their expenses, and
40% have the disease for more than 11 years. Subjective Well-Being
Scale mean score was determined as 166,25+31.78. Scale score aver-
ages of those with less income and expenses were determined as
153.1434.2, and subjective well-being levels of those with less income
than expenses were determined as low. Conclusion: As a result of the
study, subjective well-being levels of individuals with MS were found
above the average value.

Keywords: Multiple sclerosis; psychiatric nursing; nursing

Norolog Jean-Martin Charcot (1825-1893) 1868
yilinda multipl skleroz (MS) ile ilgili ilk bilgileri li-
teratiire kazandirmistir.!?> Giiniimiizde MS; santral

sinir sistemini etkileyen, geng eriskinlerde goriilen,
genellikle alevlenmeler ve diizelmelerle seyreden
kronik bir hastalik olarak bilinmektedir.* Diinya ¢a-
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pmnda 2,5 milyondan fazla MS hastas1 bulunmakla
birlikte, Tirkiye’de MS prevalansi 100.000 kisi ba-
sina 41,1 ile 101,4 yayginlik gosterdigi ifade edil-
mektedir.** MS, giliniimiizde gen¢ yasta ortaya
¢ikmasi, Oziirliiliik yaratmasi nedeniyle bireyin yasa-
minda ¢ok yonli olumsuz etki olusturan bir hastalik-
tir.% MS, oziirlilliik seviyesinin artmasima bagh
yasamlarini kesintiye ugratmakta ve cogu kez artan
bir bagimlilikla sonuglanmaktadir. MS tanili bireyle-
rin 6znel iyi oluslarinin etkileyecek bircok sebep bu-
lunmaktadir. Bu sebeplere MS’ye bagli olarak gelisen
bosanma, isten mecburi ayrilma, sosyal ¢evre ile ilgili
sorun yasama ve izolasyonda eklenmektedir.®? Ay-
rica diger kronik ve norolojik hastaliklara gore ruhsal
bozukluklara daha ¢ok rastlandig1 goriillmektedir. MS
tanil1 bireyler ile yapilan ¢aligmalarda, gelecek ile il-
gili kayg1 duyduklar1 ve bu kayginin nedeninin yasa-
yacaklari sorunlarla ilgili oldugu belirlenmistir.'” MS
tanil1 bireyler ile yapilan caligmalarda, MS’nin ha-
yatlarinda yaratacagi sorunlar nedeniyle belirsizligi
¢ok yogun hissettikleri belirlenmistir. Ayrica yor-
gunluk, gérme bozukluklari, kas gii¢liigii veya kas
spazmlari, mesane ve bagirsak problemleri, yliriiyiis
bozukluklari, paralizi, bas agrisi, diplopi ve seksiiel
yetersizlik gibi belirtiler goriilebilmektedir.!'? Sonug
olarak MS tanis1 almis bireyler aile, arkadas iliskile-
rinde sosyal zorluklar yasamaktadirlar. Bu nedenlerle
MS tanist almig bireylerin 6znel iyi olus diizeylerini
etkileyen bircok fiziksel, psikolojik, sosyal faktor bu-
lundugu bilinmektedir.

Saglik, 6znel iyi olusun yiiksek olmasinin
onemli nedenlerinden biridir. Hastalik halinde ise
hastaligin yarattig1 etkiye bagl olarak bireyin 6znel
iyi olus diizeyi ve olumlu duygulari etkilenmektedir.
Diener 6znel iyi olus i¢in “Bireyin sahip oldugu
olumlu ve olumsuz duygulara ve yagamdan aldig1 do-
yuma iligkin olarak yaptig1 6znel bir degerlendirme-
dir.” demistir.’*'* Olumlu duygulanim, “umut etme,
ilgi duyma, neseli olma, gurur duyma, glivenme, he-
yecanlanma” gibi duygular i¢erirken; olumsuz duy-
gulanim ise “sucluluk hissetme, nefret etme,
hiiziinlenme, 6fkelenme” gibi duygulari icerir. Oznel
iyi olusun sagligi ve yasam siiresini uzattigini goste-
ren ¢aligmalar vardir. Yapilan bir caligmada, enfekte
ve 1yi olusg diizeyi yliksek kisilerin viriise karsi daha
direncli oldugu belirlenmistir.’> Oznel iyi olus sevi-
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yesi yiiksek kisilerin bagisiklik sisteminin ve kardi-
yovaskiiler sisteminin gii¢lii oldugu ve bu kisilerin
saglikli yasam gostergelerinin daha yiiksek oldugu
belirlenmistir.'®

Psikiyatri hemsiresinin amact, bireyin MS has-
talig1 ve bu hastaliginin neden oldugu yasam giicliik-
leri ile bas edebilecek diizeye gelmesini ve yasamdan
anlam bulacak yardime1 yollar bulmasini saglamak
ve 6znel iyi oluglarim yiikseltmektir.'”-!® Literatlir in-
celendiginde, MS tanisi almis bireylerin 6znel iyi
olus diizeylerini ve iligkili faktorleri inceleyen bir ¢a-
lismaya rastlanmamigtir. Bu baglamda bu ¢aligmanin
amaci, MS tanis1 almig bireylerin 6znel iyi olus dii-
zeylerini ve iliskili faktorleri belirlemektir.

I GEREC VE YONTEMLER

Bu arastirma, tanimlayici ve kesitsel tipte yapilmustir.
Arastirmanin verileri, Samsun ilinde bir hastanede 01
Mayis-30 Haziran 2019 tarihleri arasinda, arastir-
maya dahil edilme kriterlerine uyan néroloji polikli-
niginde kayitl 18 -69 yas araligindaki 150 MS tanili
birey ile ylirttilmistiir. Arastirmanin 6rneklem bii-
yiikliigii ise Almanya Diisseldorf Universitesinde ge-
listirilen G*Power 3.1 program1 A Priori gii¢ analizi
ile belirlenmistir." Arastirmanin %80 giigte ve %95
giivenle yapilmasi i¢in 6rneklem biiyiikligiiniin en az
138 MS tanil1 birey olmas1 gerektigi belirlenmistir.
Bu drneklem biiyiikliigiiniin gii¢ analizinde hedefle-
nen katilimer sayisindan daha yiiksek oldugu goriil-
mektedir. Evreni daha iyi temsil ettigi diislincesiyle
biitiin katilimcilarin verileri analize tabi tutulmustur.

ARASTIRMAYA ALINMA KRITERLERI

m En az 6 aydir MS tanis1 almis olan,
m 18 yas ve lizeri olan,
m Okuryazar olan,

m {letisim kurmakta zihinsel ve organik engeli
olmayan ve goniillii olan MS tanili bireyler caligmaya
almmustir.

VERI TOPLAMA ARAGLARI

Arastirmada literatiir 15181nda hazirlanan; kisisel bilgi
formu ve Oznel Iyi Olus Olgegi (OI00) kullanilmis-
tir.



Nurhayat OZKAN ve ark.

Turkiye Klinikleri J Nurs Sci. 2022;14(3):861-7

Kisisel Bilgi Formu

Literatiir taranarak hazirlanan tanitici bilgi formu has-
talarin sosyodemografik ozellikleri ile birlikte MS
hastaligina iliskin bilgilerin sorgulandig1 7 sorudan
olusmaktadir.'?

Oznel lyi Olug Olgegi
Tuzgdl Dost tarafindan gelistirilen OI00, 46 mad-
deden olusmaktadir. Olgegin amaci, bireylerin ya-
samlar1 hakkindaki biligsel degerlendirmeleri ile
yasadiklar1 olumlu ve olumsuz duygularin sikligini ve
yogunlugunu belirleyerek 6znel iyi olug diizeylerini
saptamaktir. OIOO, yasam alanlarina iliskin kisisel
yargilar ile olumlu ve olumsuz duygu ifadelerinden
olugsmaktadir. Cevaplama sistemi her ifade icin “(5)
Tamamen uygun”, “(4) Cogunlukla uygun”, “(3) Kis-
(2) Biraz uygun”, “(1) Hi¢ uygun degil”
olarak besli Likert dl¢egi seklindedir. Her bir madde-

99 ¢

men uygun”,

nin puanlar1 “5” ile “1” arasinda degismektedir. Ol-
cekten alinabilecek en diisiik puan 46, en yliksek puan
230°dur. Yiiksek puan 6znel iyi olus diizeyinin yiiksek
olduguna isaret etmektedir. Olgegin Cronbach alfa de-
geri 0,93 tiir.”° Bu arastirmada 150 kisi tizerinde uygu-
lanan 6l¢egin Cronbach alfa degeri 0,939 olarak elde
edilmistir ve bu deger dlcegin oldukg¢a giivenilir bir
Olgek oldugunu gostermektedir.

VERILERIN TOPLANMASI

Aragtirma verileri, ndroloji poliklinigine kayitl olan ve
randevusuna gelen MS tanili bireyler ile aragtirmact ta-
rafindan birebir gorligme yapilarak toplanmigtir. Ran-
devusuna gelen ve muayene sonrasinda arastirmaya
dahil edilme kriterlerine uyan MS tanili bireyler, tahsis
edilen goriisme odasina davet edilmis ve kisisel bilgi
formu ile 6l¢ek sorular1 arastirmaci tarafindan tek tek
sorularak goriisme yapilmistir. Her bir gériisme igin
yaklasik 30 dk siire ayrilmigtir. MS tanili bireylerin
“Genisletilmis Oziirliiliik Durum Olgegi [Expanded
Disability Status Scale (EDSS)]” puanlari néroloji kli-
nigi kayitlarindan alinmigtir. EDSS sayesinde bir kisi-
nin MS’den ne seviyede etkilendigi goriilebilmekte ve
hastaligin ilerleme diizeyini gostermektedir.

VERILERIN DEGERLENDIRILMESI

Veriler, IBM SPSS V23 (ABD) ile analiz edildi. Nor-
mal dagilan verilerin demografik 6zelliklere gore kar-
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silastirilmasinda bagimsiz Ornekler t-testi ve tek
yonlii varyans analizi kullanildi. OI0O giivenilirlik
analizi Cronbach alfa ile incelendi. Korelasyon ana-
lizi Spearman sira korelasyonu ile degerlendirildi.
Analiz sonuglar1 nicel veriler i¢in ortalama+tstandart
sapma, kategorik veriler i¢in frekans (yiizde) olarak
sunuldu. Coklu gruplarin ikili kargilastirmalarinda
“post hoc” testlerinden Dunn testi kullanilmistir. Tiim
testlerde 6nem diizeyi p<0,05 olarak alindi.

ARASTIRMANIN ETIK YONU

Arastirmanin yiiriitiilebilmesi i¢in 6ncelikle Ondokuz
Mayis Universitesi Klinik Arastirmalar Etik Kurulun-
dan (12 Nisan 2019) tarihli etik kurul izni ile
(B.30.2.XXX.0.20.08/260-353, E.49417) sayili kurum
izinleri almmustir. OI00 kullanim izni e-posta yolu ile
alinmustir. Arastirmaya katilan MS tanili tiim hastalar-
dan sozlii onam alimmistir. Ayrica bu ¢aligma, Helsinki
Deklarasyonu Prensipleri dikkate alinarak yapilmistir.

I BULGULAR

Arastirmada toplanan verilerin analizi sonucu asagi-
daki bulgular tespit edilmistir.

Aragtirmaya katilan MS tanili bireylerin
%61,3’1 kadin, %35,4’1 ilkokul mezunu, %75,3’4
evli, %58,7’sinin geliri giderine denk olup, %40’ 1mnin
11 yildan fazladir MS tanisi vardir (Tablo 1). Arastir-
maya katilan MS tanili bireylerin yas ortalamasi 42,1,
evlilik siiresi ortalamasi 15,6+13,4 ve EDSS ortalama
degeri 2,5 olarak belirlenmistir (Tablo 2). Aragtirmaya
katilan MS tanili bireylerin 6znel iyi olus puan ortala-
malar1 erkeklerde 169,8+30,5, kadinlarda ise 164+32,5
olarak bulunmustur (p=0,272). Arastirmaya katilan MS
tantli bireylerin egitim durumu ile dznel iyi olus puan
ortalamalar1 arasinda fark bulunmamistir (p=0,355).
Aragtirmaya katilan MS tanil bireylerin medeni durum
ile 6znel iyi olus diizeyleri arasinda istatistiksel olarak
fark bulunamamustir (p=0,454). Yine MS tanil birey-
lerin hastalik tan1 alma siiresi ile 6znel iyi olus diizey-
leri incelendiginde anlamli bir farklilik bulunamamigtir
(p=0,174). MS tanil bireylerin gelir durumuna gore
Oznel iyi olus diizeylerinde istatistiksel yonden anlaml
fark bulunmustur (p=0,001) (Tablo 3). Yapilan Dunn
testine gore gruplar arasindaki farka bakilmis ve geliri
az olarak belirlenen kisilerin 6znel iyi olus diizeyleri
daha diisiik olarak belirlenmistir.
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TABLO 1: Multipl skleroz tanili bireylerin
demografik ézelliklerine ait bulgular.
Ozellikler n %
Cinsiyet Erkek 58 38,7
Kadin 92 61,3
Egitim durumu ilkokul 53 35,4
Ortaokul 21 14,0
Lise 34 22,7
Universite 42 28,0
Medeni durum Evli 113 3%
Bekar 37 247
Gelir durumu Gelirim az 51 34,0
Gelirim denk 88 58,7
Gelirim fazla 11 73
Hastalik siire 1-5yil 37 24,7
6-10 yil 53 851
11 yildan fazla 60 40,0

TABLO 2: Multipl skleroz tanili bireylerin demografik
ozelliklerine ait ortalamalar.

Ozellikler X SS Minimum  Maksimum
Yas 421 10,7 18,0 69,0
Evlilik stresi (yil) 15,6 13,4 1,0 49,0
EDSS skoru 25 2,1 0,0 6,5

SS: Standart sapma; EDSS: Genisletilmis Oziirliilik Durum Olgegi.

EDSS ile 6znel iyi olus puan ortalamalar: ara-
sinda negatif yonlii zayif diizey anlamli bir iliski bu-
lunmustur (r=0,183; p=0,025) (Tablo 4). Evlilik siiresi
(r=0,063; p=0,447) ve yas (1=0,091; p=0,269) ile
Oznel iyi olus puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir iliski bulunmamustir (Tablo 4).

MS tanili bireylerin 6znel iyi olus puan ortala-
malar1 166,25+£31,78 olarak bulunmustur (Tablo 5).
Bu deger 6znel iyi olus diizeylerinin ortalama dege-
rin Ustlinde oldugunu gostermektedir. Yiiksek puan
6znel iyi olus diizeyinin yliksek olduguna isaret et-
mektedir.

I TARTISMA

Bu boélimde MS tanili bireylerin 6znel iyi olus dii-
zeylerini incelemek amaciyla yapilan arastirmadan
elde edilen bulgular tartigilmigtir.

MS tanili bireylerin yas ortalamalar1 ve 6znel iyi
olus puan ortalamalari arasinda anlamli bir iliski bu-
lunamamustir. MS tanili erkek ve kadinlarda arasinda
Oznel iyi olus diizeyleri karsilastirildiginda anlamli
fark bulunamamuisgtir. Literatiir tarandiginda yas ve
cinsiyet gibi demografik degiskenlerin 6znel iyi olusa
etkisini inceleyen arastirmalar bulunmaktadir. Oznel
iyi olugun temel belirleyicileri arasinda yas ve cinsi-
yet gibi degiskenlerin olmadig1 ancak kisiligin belir-

TABLO 3: Multipl skleroz tanili bireylerin demografik dzellikleri ve éznel iyi olus puanlarinin karsilastiriimasi.
Ozellikler n XSS p degeri ve istatistigi
Cinsiyet Erkek 58 169,8+30,5 p=0,272
Kadin 92 164+32,5 t=1,102
Egitim durumu ilkokul 53 160+32 p=0,355
Ortaokul 21 173,3429,6 F=1,090
Lise 34 167,3+35,5
Universite 42 168,9+28 4
Medeni durum Evii 113 167,4+31,4 p=0,454
Bekar 37 162,1+34,4 t=0,752
Gelir durumu Az 51 153,1+34,2 p=0,001*
Denk 88 171,5428,7 F=8,113
Fazla 11 184,6422,6
Hastalik siire 5yilalti 37 173,8437,2 p=0,174
6-10 yil 68 166,4+28 F=1,768
11 yil Gsti 60 161,4+30,8

*p<0,05: Dunn testine gdre aralarinda istatistiksel agidan fark vardir; F: Tek yonlii varyans analizi; t: Bagimsiz érnekler t-testi; SS: Standart sapma.
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TABLO 4: Multipl skleroz tanili bireylerin demografik
ozellikleri ve 6znel iyi olug puanlari arasindaki iligki.

Ozellikler n r p degeri
EDSS 150 0,183* 0,025
Evlilik siire (yil) 150 0,063 0,447
Yas 150 0,091 0,269

r: Spearman sira korelasyonu; EDSS: Genisletilmis Oziirliilik Durum Olgegi.

TABLO 5: MS tanili bireylerin Oznel lyi Olus Olgek puan
ortalamalari.
Ozellikler X S§S  Minimum Maksimum
MS'li bireylerin 6znel iyi olus 166,25 31,78 46 226
puan ortalamalari
Oznel lyi Olus Olgegi 46 230

MS: Multipl skleroz; SS: Standart sapma.

leyici etkilerinden biri oldugunu savunulmaktadir.
Kadinlarin erkeklere gore daha duygu yogunlu-
gunda bir hayat yasamalarina karsilik, cinsiyet de-
giskeni bakimindan kadin ve erkekler arasinda ¢ok
kiicilik farkliliklar tespit edilmistir. Saygin, tiniversite
ogrencilerinin 6znel iyi olus diizeylerini inceledigi
aragtirmada, 6znel iyi olusun cinsiyete gore farklilag-
madig1 sonucunu bulmustur. Literatiir ile ¢aligma
benzerlikler géstermektedir.?!-*

MS tanili bireylerin evli olanlar ve olmayanlar
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bu-
lunamamustir. Literatiir incelendiginde, evlilik iligki-
sinin 6znel iyi olus diizeyine olumlu etkileri oldugunu
gosteren calismalar gézlenmistir. Stenager ve ark.
yapmis olduklari ¢alisma sonucunda, MS’li tanili bi-
reylerin %56,4 linlin yardim aldig1 belirlenmistir ve
bu yardim daha ¢ok eslerinden gelmektedir.?® Litera-
tiir sosyal destegin MS tanili bireylerde uyum sagla-
mada 6nemli bir faktor oldugunu ve subjektif iyi olus
tizerine olumlu etkileri oldugunu gostermektedir.?!2
Literatiir bilgisi 1s18inda aragtirmaya katilan MS tanili
bireylerin 6znel iyi olus diizeyleri ortalama degerin
iizerindedir. Bu ¢aligmada evli olan MS tanili birey-
ler cogunlugu olusturmaktadirlar ve bu nedenle 6znel
1yi olus diizeylerinin daha yiiksek oldugu sdylenebi-
lir.

MS tanili bireylerin egitim durumu ile 6znel iyi
olus diizeyleri arasinda anlamli bir farklilik buluna-
mamistir. Egitimin, bireylere amaglar1 dogrultusunda
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ilerleme saglamalar1 sebebiyle mutlulugu artirdig: bi-
linmektedir. Bununla birlikte egitim, isteklerin ve
beklentilerin yiikselmesine neden olabilmektedir. Do-
layistyla egitim; statii, gelir, kiiltlirel degerler, yagsam
tercihleri gibi degiskenlerle beraber anlam kazan-
makta ve egitim bu degiskenler araciligiyla 6znel iyi
olma iizerinde etkili olmaktadir.?! Literatiir incelen-
diginde, kisilerin egitim durumlari onlar1 hayata ha-
zirlayan 6nemli bir degiskendir. Oznel iyi olusg
bireylerin egitim diizeyi ile de iliskilidir. Egitim, diin-
yada olan degisikliklere ve hedeflerine dogru ilerle-
melerine katki saglayarak oznel iyi oluglarini
yiikseltmektedir.”” Yapilan bir ¢aligmada MS’1i has-
talarin 6z yeterlilik ve saglik kontrol odagi puanlar
ile egitim durumlari arasindaki fark anlamli ¢ikmis
ve liniversite mezunu olanlarda 6l¢ek puani daha
yiiksek bulunmustur.?® Bu sonug dikkate alindiginda
Samsun ilinde MS tanisi almis bireylere yonelik sii-
rekli olarak diizenlenen egitimler ve dernek tarafin-
dan diizenlenen etkinlikler ile hastaliga iliskin egitim
alma ve uyum diizeyinin yiiksek olmasi ile agiklana-
bilir.

MS tanili bireylerin gelir durumu ile 6znel iyi
olus puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel agidan
anlamli bir farklilik bulunmustur. Geliri az olan MS
tanili bireylerin 6znel iyi olus puan ortalamalari, ge-
liri ¢ok olanlardan daha diisiik bulunmustur. Yapilan
bir ¢aligmada, MS tanil1 bireylerin gelir miktarinin
diistik oldugu, erken yasta emeklilik ve igsizligin yiik-
sek oldugu saptanmugtir.”’ Diger bir g¢alismada,
MS’nin is yasamini %22 oraninda olumsuz etkiledigi
sonucu bulunmustur.*® Bu bilgiler 151g1inda, MS tanili
bireylerin yasamlarinin en {iretken doneminde hasta-
likla karsilagsmasi is kayiplarina ve gelir durumunun
diismesine neden olabilmekte ve bu durumun 6znel
iyi olus diizeylerinde diigmeye sebep olabilecegi soy-
lenebilir.

Calismamiza katilan MS tanili bireylerin 6znel
iyi olus diizeyleri ve EDSS puan ortalamalar1 ara-
sinda negatif yonlii zayif diizeyde anlamli bir iligki
bulunmustur (r=0,183; p=0,025) (Tablo 4). EDSS
puani arttik¢a 6znel iyi olus diizeyleri diismektedir.
Bu durumun hastaligin ilerlemesine bagli olarak
Oziirliilik ve bagimliligm artmasmin neden olabile-
cegi diisiiniilmektedir.’'*? Oziirliiliigii az olan MS ta-
nil1 bireyler genellikle is yagamlarini siirdiirmekte ve
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rollerini yerine getirmektedirler. Ayn1 zamanda has-
taligin yavas ilerlemesi nedeniyle gelecege daha gii-
venle bakmaktadirlar.

MS tanili bireylerin 6znel iyi olus diizeyi orta-
lama deger dikkate alindiginda ortalamanin iizerinde
bulunmustur. Oznel iyi olusun yiiksek olmas, bireyin
olumlu duygulanimlar1 deneyimledigini gostermek-
tedir. Baska bir deyisle 6znel iyi olus olumlu duygu-
lar kadar, olumsuz duygular1 ve tim bu duygulara
ragmen yasamdan memnun olmay1 ig¢erisinde barin-
dirmaktadir.* Son yillarda yapilan ¢aligmalar MS ta-
nil1 bireyler i¢in fiziksel engellilikten daha ¢ok sosyal
islevsellik, canlilik, genel saglhiga iliskin miidahale-
lerin psikolojik iyi olus i¢in dnemini belirtmekte-
dir.?>34 Bagka bir ¢aligmada ise sagligin bozulmasinin
her zaman psikolojik iyi olusu azaltmayacagi belir-
lenmistir. Ozellikle kaygi kontrolii ile birlikte olumlu
olan yasantisal deneyimlere yoneltmenin diisiiniil-
mesi gerektigini vurgulamistir. MS tanili bireylerde
Oznel iyi olusu arastiran ¢aligmalar incelendiginde
yorgunluk yonetiminin 6znel iyi olus diizeyini yiik-
selttigi belirlenmis baska bir ¢calismada ise biligsel
farkindalik egitimlerinin 6znel iyi olusu artirdig: be-
lirlenmistir.’*3% Literatiir bilgisi 1s1¢inda hastalik
semptom yonetimi ve egitimler gibi olumlu yasanti-
sal deneyimlerinin 6znel iyi olusu olumlu etkiledigi
sOylenebilir.

ARASTIRMANIN SINIRLILIKLARI

Sonuglar Samsun ilinde bulunan bir hastanede kayitl
olan 150 MS tanili bireye genellenebilir.

Kisithhklar

Bu arastirmaya iliskin sinirliliklar arastirma sonug-
lar1, nicel verilerden elde edilen sonuglarla sinirlidir.

[l SONUC

Caligmaya katilan MS tanil1 bireylerin 6znel iyi olus
diizeylerinin ortalama degerin ilizerinde oldugu so-
nucu bulunmustur. Calismaya katilan MS tanili bi-
reylerin gelir durumu az olanlarm 6znel iyi olus
diizeylerinin diisiik oldugu belirlenmistir. Oziirliiliigii

866

Olcen EDSS puani arttikca 6znel iyi olusun diisiis
gosterdigi bulunmustur. Oznel iyi olusun yiiksek ol-
mas, kisinin yasami hakkinda olumlu diisiincelerinin
ve hislerinin agir bastigin1 gostermektedir. Aragtir-
maya katilan MS tanili bireylerin 6znel iyi olus dii-
zeylerinin ortalama degerin istiinde bulunmasi,
Samsun ilinde 7 yildir diizenli olarak yapilan MS
kamplar1, MS tanili birey ve ailesinin katilim ile ger-
ceklesen sosyal organizasyonlar, psikoterapi miida-
halelerini iceren bilimsel calismalar ve faaliyetlere
katilimin yiiksek olmasi ve ekip anlayisinin giiglii ol-
masi (doktor, hemsire, psikolog, diyetisyen, fizyote-
rapist) ile agiklanabilir. MS tanili bireyler ve aileleri
icin MS hastaligina yonelik egitimler ve sosyal or-
ganizasyonlarin diizenlenmesi Onerilebilir. Gelir du-
rumunun sagladigr olumlu yasam gdostergelerini
belirlemek i¢in nitel ¢alismalar yapilmasi 6nerilebilir.
Oznel iyi olusun bireyler iizerindeki olumlu etkileri
diistiniildiigiinde konsiiltasyon liyezon psikiyatrisi
hemsireleri; MS tanili bireyleri bu konuda siirekli ola-
rak destekleyerek katki vermeleri 6nerilebilir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantisi bulunan herhangi bir ilag firmasindan, tibbi alet,
gereg ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi
bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma
ile ilgili verilecek karart olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmanugtir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismast potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite iiye-

ligi veya tiveleri ile iligkisi, danismanlik, bilirkisilik, herhangi bir

firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlart yoktur.
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