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OZET

Degisim bizden baslar: Ruh saglidi ¢alisanlarinda ruhsal hastaliklara ydnelik damgalayic
tutumlar ve damgalayic dilin kullanim

Amag: Ruhsal bozukluga sahip bireylerin toplum tarafindan onyargiyla karsilandigi ve damgalandigi
belirtimektedir. Damgalamada, kullanilan dilin ve ifade bigimlerinin dnem tasidigi dustndlmektedir.
Damgalamayla mucadelede ruh saglig calisanlarina blydk gérev distigu vurgulanmistir. Calismamizda ruh
sagligi calisanlarinda ruhsal hastaliklara yonelik etiketleyici ve damgalayici dilin kullanimi ile ruhsal hastaliklara
yoénelik inanglar incelemek amaglanmistir.

Yoéntem: Calismamizda ruh sagligi galisanlarindan sosyodemografik veri formu, Ruhsal Hastaliklara Yonelik
Damgalayici Dilin Kullanimi Anket Formu ve Ruhsal Hastaliga Yénelik inanclar Olcegini doldurmalar istenmistir.
Bulgular: Toplanan 103 formdan 951 degerlendirmeye alinmistir. Psikiyatristlerin diger ruh saglig ¢alisanlarina
gobre daha az damgalayici inanglara sahip oldugu saptanmistir. Sosyodemografik dzellikler ve ailede psikiyatrik
hastalik éykusu, damgalayici tutumlar agisindan belirleyici olmamis, psikiyatrik hastalik gecirenlerde
damgalama daha distk bulunmusgtur. "Akil hastasr” ve ‘ruh hastasi” en damgalayici, “psikiyatrik rahatsizlik” ve
“ruhsal sorunlar’ en az damgalayici ifadeler olarak belirtiimistir. "Bunak/bunamis” ve ‘maddeci” ise katiimcilar
tarafindan en asagilayici/kigUlticd bulunan ifadeler olmustur. Damgalayici dilin kullanimi agisindan gruplar
arasinda fark bulunmamistir.

Sonug: Damgalama ruhsal hastaliga sahip bireylerin toplumsal uyumunu, kisilerarasi ve mesleki islevselliklerini
bozan, tedavi ve bakim streclerini etkileyen dnemili bir etkendir. Damgalama ruh sagligi calisanlarinda da
gérulebilmektedir, Kullanilan dilin ve ifade bigimlerinin de damgalamada énem tasidigi géz énunde
bulundurularak, bu alanda yapilacak galismalarin ve girisimlerin damgalamayi azaltmada katki saglayacagdi
dusunulebilir.

Anahtar kelimeler: Damgalama, dil, ruh saghdi alisani, ruhsal hastalik, tutum

ABSTRACT

Change starts with us: stigmatizing attitudes towards mental illnesses and the use
of stigmatizing language among mental health professionals

Objective: Individuals with mental illnesses have been reported to face prejudices and stigmatization by
the society. It has been suggested that language and expressions have a place in stigmatization and
emphasized that mental health professionals have a great responsibility to fight against stigmatization. In
this study, it was aimed to investigate the use of labeling and stigmatizing language for mental illnesses
among mental health professionals as well as their beliefs regarding mental illnesses.

Method: Participants were asked to complete a sociodemographic data form, a questionnaire about the
use of stigmatizing language for mental illnesses and the beliefs toward Mental liness Scale.

Results: A total number of 103 forms were collected and 95 of them were included in evaluation. Psychiatrists
had less stigmatizing beliefs than other mental health professionals. Sociodemographic features and a
family history of psychiatric illness had no effect on stigmatizing attitudes, though participants who suffered
from a psychiatric iliness had less stigmatizing attitudes. ‘Insane” and ‘mentally il were identified as the most
stigmatizing expression, whereas "psychiatric disorder” and ‘mental health problems” have been found as
the least stigmatizing ones. The terms "dotard” and ‘junkie” have been found as the most humiliating/
insulting expressions by participants. There was no difference with regard to use of stigmatizing language
between groups.

Conclusion: Stigmatization is a significant factor affecting social engagement, interpersonal and
occupational functioning, and treatment and care processes of individuals with mental illnesses.
Stigmatization can be seen also among mental health professionals. Considering the importance of
language and expressions in stigmatization, studies and interventions in this field might contribute to
reduce stigmatization.

Keywords: Stigmatization, language, mental health professional, mental illness, attitude
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GIRIS

amga (stigma) sézciigl bir ¢ok farkli anlam tagi-

makla birlikte, bir kimsenin adin1 kéttiye ¢ikartan,
ylz kizartici igaret, durum olarak tanimlanmaktadir.
Damgalama (stigmatizasyon) ise, kisinin i¢inde yasadi-
g1 toplumun normal kabul ettigi l¢iilerin disinda sayil-
mast nedeniyle, kisiye sayginligini azaltici bir atifta
bulunulmast olarak betimlenmistir. Damgalanan kisiye,
damgalama nedeniyle, utanilacak, digerleri tarafindan
reddedilme, ¢ekinilme, begenilmeme ile sonuglanacak
bir 6zellik ytiklenmigtir (1-3).

Ruhsal hastaliga sahip bireylerin, damgalamadan
en fazla etkilenen gruplardan birini olusturdugu ve
fiziksel bir hastaliga sahip olanlara goére, toplum tara-
findan daha fazla 6nyargiyla karsilandig: ve damga-
landig1 aktarilmistir (4-7). Ruhsal hastaliga sahip
bireylerin toplum tarafindan tehlikeli, korkutucu, den-
gesiz, sorumsuz, hareketleri 6nceden kestirilemeyen
ve iletigim sorunu olan kisiler olarak goruldtgi bildi-
rilmistir (1,8-11).

Ruhsal hastaligi olan bireyler damgalanma nedeniy-
le sosyal izolasyon yagamakta, barinma ve is sorunlar
ile karg1 kargtya kalmaktadir. Damgalanan bireyde gide-
rek ice kapanma, ozgiiven azalmasi, degersizlik, utang
ve umutsuzluk gibi olumsuz duygular ortaya ¢ikmakta-
dir. Bireyin toplumdaki olumsuz kalip yargilari kendisi
icin kabullenmesi ve bunun sonucunda ortaya ¢ikan
olumsuz duygularla kendisini toplumdan geri gekmesi
olarak tanimlanan igsellestirilmis damgalanma gelis-
mektedir. Sonug olarak damgalanan bireylerin toplum-
sal uyumu, kisilerarasi ve mesleki islevselligi ile yasam
kalitesi buytik olgtide bozulmaktadir (1,7,12,13).

Damgalanma, ruhsal hastaliga sahip bireylerde
tedavi ve bakim streclerini de etkilemektedir.
Damgalanma nedeniyle, bu bireylerin, daha az saglik
yardimi arama davraniglar gosterdigi, saglik hizmetleri-
ne ulagma ve tedaviye uyum becerilerinin azaldig1 bil-
dirilmistir (9,12,13).

Ruhsal hastaliklara yonelik damgalamanin, ruhsal
bozukluklar hakkindaki efsanelerin, yanlig anlamalarin,
olumsuz kaliplagmis yargilarin ve tutumlarin sonucu
oldugu ileri strtilmistiir (5). Damgalamada, kullanilan
dilin ve ifade bigimlerinin de 6nem tasidigi
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dustintlmektedir (14,15). Damgalayici 6zellik tagryan
ifadelerin olumsuz duygular uyandirdigi ve tehlikelilik
ve Onceden kestirilemezlik gibi 6zellikleri ¢agristirdig,
boylelikle daha fazla damgalanma ve sosyal izolasyona
neden oldugu saptanmustir (15).

Damgalama ile miicadelede, toplumun inang ve
tutumlarinin ele alinmasi, bu konuda farkindaligin art-
tirllmasi ve ozellikle damgalama karsit1 bir tutum
gelistirilmesi konusunda gerekli 6nlemlerin alinmas:
6nem tagimaktadir. Bu agidan, psikiyatrist, psikiyatri
hemysiresi, psikolog, sosyal ¢aligmact gibi ruh sagligt
calisanlarina biiyiik gérev distigi ve bu alanda yapi-
lacak girisimlere ve ¢aligmalara ihtiya¢ oldugu vurgu-
lanmugtr (5,12,16).

Ulkemizde ruhsal bozukluklara yonelik damgalama
ile iligkili cesitli aragtirmalar mevcuttur (2,12).
Damgalama agisindan tagidigi 6nem dustintildiginde,
ruh sagligi alaninda dilin kullanimi ve ifade bicimleriyle
ilgili yurtdiginda az sayida galigma olmakla birlikte (15),
Tiirkiye’de sadece Ozmen ve arkadaglarinin (17) “ruh-
sal hastalik, ve “akil hastaligi, terimlerinin hangisinin
daha damgalayici oldugunun aragtrildigi caligmasi
bulunmaktadir. Genel toplumda ve ruh sagligi ¢alisan-
laninda ruhsal bozukluklara yonelik damgalayici dilin
kullanimini kapsamli olarak ele alan bir ¢aligmaya ise
bilgimiz dahilinde rastlanmamigtir. Calismamizda ruh
saglig1 calisanlarinda ruhsal bozukluklara yonelik eti-
ketleyici ve damgalayict dilin kullanimi ile ruhsal
bozukluklara yoénelik inanglar kargilagtirmali olarak

incelemek amaclanmustir.
YONTEM

Caligma i¢in ilgili hastaneden etik kurul onay1 alin-
mistir. Calismamizda Bakirkéy Prof. Dr. Mazhar
Osman Ruh Saghgi ve Sinir Hastaliklar1 Egitim ve
Aragtirma Hastanesi'nde gérev yapan ruh sagligi cali-
sanlarinin (psikiyatri uzman ve asistan hekimleri, psiki-
yatri hemsireleri, psikolog ve sosyal ¢aligmacilar ve yar-
dimer saglik personeli) ruhsal bozukluklar ve ruhsal
bozukluga sahip bireyleri nitelendirmek i¢in kullandik-
lar1 ifadelerin yani sira, ruhsal bozukluk ve tanilariny,
ruhsal bozukluga sahip olmayan bireyler i¢in kiigiimse-
yici, asagilayici ve/veya alayci amagla ne sekilde ve ne
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oranda kullandiklarini belirlemek amaglanmigtir. Ayni
zamanda damgalamanin bir 6l¢titi olarak ruhsal
bozukluklara yonelik inanglarin da sorgulanmasi plan-

lanmustir.
Olcekler

Galismanin yapilacagi zaman araligr Haziran-
Agustos 2015 olarak belirlenmistir. Kaulimcilara 6nce-
likle ¢alismanin amacini ve yontemini anlatan onam
formu verilerek, onam formunu okuyarak ¢aligmaya
katilmayi isteyen katilimeilardan, formlarn doldurduk-
tan sonra aragtirmacilara ulagtirmasi istenmistir.

Caligmada kullanilan formlar sosyodemografik veri
formu, Ruhsal Hastaliklara Yonelik Damgalayici Dilin
Kullanim:i Anket Formu ve Ruhsal Hastaliga Yonelik
Inanclar Olcegi (RHYIO) dir.

Sosyodemografik Veri Formu: Arastirmacilar
tarafindan ¢aligmanin amaglar dogrultusunda hazirlan-
mig, isim ve soyisim bilgilerini icermeyen, yas, cinsiyet,
medeni durum, egitim diizeyi gibi sosyodemografik
ozellikler ile psikiyatrik bagvuru ve tedavilerine iliskin

sorular iceren veri formudur.

Ruhsal Hastaliklara Yonelik Damgalayici
Dilin Kullanimi1 Anket Formu: Aragtirmacilar tara-
findan ¢aligmanin amaglari dogrultusunda hazirlanmis,
bazi ruhsal bozukluk ve tanilann ruh sagligi caliganlan
tarafindan damgalayici bigimde ve ne oranda kullan-
diklarini belirlemeyi amacglayan anket formudur.
“Asagida verilen sézctkleri, tani konulmus bir hasta
diginda ve tani belirtme amaci tagimayan sekilde, kargi-
daki kisiyi nitelendirmek igin, kiigimseyici, asagilayici
ve/veya alayci bigimde sizin kullandiginizi hig fark etti-
niz mi? Litfen hangisi/hangilerini bu sekilde kullandi-
giniz1 isaretleyiniz.” ve “Asagida verilen sézciiklerin
kargidakini agagilayici, kiigiiltict bir anlami oldugunu
distintiyor musunuz? Litfen hangisi/hangilerinin
oldugunu isaretleyiniz.” gibi yonergeler verilerek, aras-
urmacilar tarafindan belirlenmis ve alfabetik siralanmig
36 terimin katilimcilar tarafindan secilerek isaretlenme-
si istenmistir. Kaulimecilarin segtigi toplam terim sayist
hesaplanarak degerlendirmeye alinmigtir. Ayrica

katilimcilara kendilerinin bu amagla kullandig: diger
terimleri yazmalar: Onerilmigtir. Ek olarak katilimecilara
ruh sagligr sorunlart yasayan kisileri ve ruh saglig:
sorunlarini tanimlamak icin kullandiklar ifadeler sorul-
mug ve son olarak ruh sagligi sorunlan yagayan kisileri
ve ruh sagligi sorunlarini tanimlayan alfabetik siralan-
mus farkli 10 ifadeyi (akil hastaligi, akil hastasi, psikiyat-
rik bozukluk, psikiyatrik hastalik, psikiyatrik rahatsiz-
lik, ruh hastaligt, ruh hastasi, ruhsal bozukluk, ruhsal
hastalik, ruhsal sorunlar) damgalama agisindan en

olumludan en olumsuza dogru siralamalar istenmistir.

Ruhsal Hastaliga Yoénelik Inanclar Olgegi
(RHYI0): Katilimcilarin ruhsal hastaliklara yonelik
diisiince ve inanclarini sorgulayan 6lcek 21 soru iger-
mektedir. 6'l1 Likert tipi bir élcek olup, ti¢ alt dlgekten
olusmaktadir (Tehlikelilik, Caresizlik ve Kisileraras:
[ligkilerde Bozulma ve Utanma). Tiirkce gegerlilik ve
glivenilirligi Bilge ve Cam (18) tarafindan yapilmigtir.

Istatistiksel Degerlendirme

[statistiksel degerlendirme icin SPSS 15.0 paket
programi kullanilmistir. Sayisal verinin normal dagili-
ma uygunluk gosterip gbstermedigi histogram ve
Shapiro-Wilks testleriyle degerlendirilmigtir. Caligma
verisi degerlendirilirken tanimlayici istatistiksel metod-
larin (ortalama, standart sapma, medyan, frekans, mini-
mum, maksimum) yani sira normal dagilim gosterme-
yen nicel degiskenlerin iki grup karsilagtirmalarinda
Mann Whitney U test kullanildi. Nicel degigkenler arast
iligkilerin degerlendirilmesinde Spearman korelasyon
analizi kullanildi. Istatistik anlamlilik degeri p<0.05 ola-
rak kabul edilmistir.

BULGULAR

Belirlenen stirede toplam 103 form toplanmuis,
8 form tam doldurulmamig olmasi nedeniyle ¢alisma
diginda birakilarak 95 form degerlendirmeye alinmigtir.
Katilimecilardan 51 (%53.7)'1 erigkin psikiyatristi,
6 (%6.3)’s1 gocuk ve ergen psikiyatrisi, 23 (%24.2)'i
hemgire/saglik memuru, 15 (%15.8)'i diger ruh saglig
calisanlarindan olusuyordu. Grubun 59 (%62.1)"u
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Tablo 1: Katilimcilarin sosyodemografik 6zellikleri

N . Say1
Ogzellikler =95 %
Cinsiyet
Kadin 59 62.1
Erkek 36 37.9
Medeni durum
Bekar 42 4472
Evli 47 49.5
Bosanmuig/ayri yasiyor 6 6.3
Egitim durumu
Lise 11 11.6
Universite 84 88.4
Gelir diizeyi
Disiik 10 10.5
Orta 72 75.8
Yiiksek 13 13.7
Dogdugu yer
Kirsal 33 34.7
Sehir merkezi 62 65.3
Kimle yasadig1
Tek 21 221
Ale 68 71.6
Diger 6 6.3
Psikiyatrik hastalik 6ykiisii
Var 24 25.3
Yok 71 74.7
Psikiyatrik basvuru
Var 24 25.3
Yok 71 74.7
Psikiyatrik tedavi
Var 21 22.1
Yok 74 779
Psikiyatrik tedavi tiirii (n=21)
flag 12 57.1
Psikoterapi 4 19.1
Herikisi 5 23.8
Ailede psikiyatrik hastalik
oykiisii
Var 32 33.6
Yok 63 66.4
Ailede psikiyatrik hastalik
oykiisii olanlarin akrabalik
derecesi (n=32)
1.derece 22 68.7
2.derece 10 31.3

kadin, 36 (%37.9)’s1 erkekd, yas ortalamasi 33.38+8.03
(yas araligi 20-64) yildi. Kaulimcilann diger sosyode-
mografik ¢zellikleri Tablo 1’de gosterilmistir.
Sosyodemografik ozellikler ve ailede psikiyatrik hasta-
lik 6ykisiiniin, damgalayici tutumlar agisindan belirle-
yici olmadigi saptandi, psikiyatrik hastalik gecirenlerde
damgalama skorlar daha diistik bulundu (p=0.005).

Ozer U, Varlk C, Ceri V, ince B, Arslan-Delice M

Kaulimcilar psikiyatristler (n=57, %60.0) ve diger
ruh saghg calisanlart (n=38, %40.0) olarak 2 gruba
ayrilarak ruhsal hastaliklara yonelik olumsuz inanglar
ve damgalayici dilin kullanilmasi agisindan kargilagtirl-
di. RHYIO toplam ve alt élcek puanlari baz alindigin-
da, psikiyatristlerin diger ruh sagligi ¢alisanlarindan
daha az damgalayici inanglara sahip oldugu saptandi
(p=0.001). Damgalayict dilin kullanimi agisindan grup-
lar arasinda fark bulunmadi. RHYIO toplam ve alt
6lcek puanlar ile damgalayici dilin kullanimi anket for-
mu arasinda korelasyon saptanmadi. Bu kargilagtirma-
lar Tablo 2'de verilmistir.

Kaulimeilar tarafindan “akil hastasi” ve “ruh hastast”
en damgalayici, “psikiyatrik rahatsizlik” ve “ruhsal
sorunlar” en az damgalayici ifadeler olarak belirtildi
(Tablo 3). “Bunak/bunamis (n=56/36)" ve “maddeci
(n=43)” ise katilimcilar tarafindan en asagilayici/kiigtl-
tiict bulunan ifadelerdi. Ayrica katlimcilar tant belirt-
me amact tagimaksizin, kiigimseyici, asagilayict ve/
veya alayci bigimde en fazla kullandiklan sozciiklerin
“antisosyal (n=49)", narsist (n=36)" ve “kisilik bozuklu-
gu (n=33)" oldugunu belirtt.

“Ruh saglig1 sorunlari yasayan kisileri nasil adlandi-
rirsiniz?” sorusuna katitimeilarnn en fazla verdigi yanit-
lar “hasta (n=39)” ve “psikiyatri hastasi (n=10)" iken,
“Ruh sagligi sorunlarnni tanimlamak igin hangi sézciik/
sozciikleri kullanirsiniz?” sorusuna en fazla verilen
yanitlar “psikiyatrik hastalik (n=16)" ve “psikiyatrik
rahatsizlik (n=16)" idi.

TARTISMA

Damgalama ruhsal hastaliga sahip bireylerin top-
lumsal uyumunu etkileyen, kisileraras: ve mesleki iglev-
selligini bozan, yagam kalitesini azaltan, ayni zamanda
tedavi ve bakim siireglerini olumsuz etkileyen énemli
etkenlerden biri olarak kabul edilmektedir (1,7,12,13).
Sartorius (19) damgalamanin ruhsal hastaligi olan
bireylerin saglik hizmetlerine ulagmasinda en 6nemli
engel oldugunu vurgulamustur.

Yazinda bir ¢ok ¢aligmada ruhsal hastaligi olan
bireylere yonelik damgalayici tutumlarin toplum kadar
ruh saglgi calisanlarinda da gortlebildigi ortaya kon-
musgtur (20-23). Hatta bir ¢alismada psikiyatristlerin
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Tablo 2: Katiimalarin RHYIO* puanlar1 ve damgalayia dilin kullanimi agisindan karsilastirilmast

Psikiyatristler (n=57)

Diger Ruh Sagligi Calisanlar: (n=38)

Medyan (Q1-Q3) Ortalama SD
RHYIO toplam 34 (25.0-45.5) 35.95 13.10
Tehlikelilik 16 (12.5-20.5) 16.53 5.50
Caresizlik-iliskilerde bozulma 18 (14-24) 18.60 7.60
Utanma 0(0-1) 0.82 1.50
Damgalayic dilin kullanimi** 6 (4-9) 7.16 5.80

Medyan (Q1-Q3) Ortalama SD P z
48.5 (36.50-62.00) 47.29 19.40 <0.001 -3.264
22.5 (16.75-27.00) 20.68 8.20 0.004 -2.901
28 (17-34) 25.34 12.30 <0.001 -3.315
0(0-2) 1.21 1.80 0.200 -1.281
5(1-8) 5.63 4.90 0.143 -1.463

z: Mann-Whitney U testi, Q1:Birinci kartil, Q3:Ugiincii kartil, *Ruhsal Hastaliga Yonelik Inanclar Olgegi, *Katilimcilardan aragtirmacilar tarafindan belirlenen 36 terimden, ruhsal bozukluga
sahip olmayan bireyler icin kii¢limseyici, asagilayic1 ve/veya alayci amagla kullandiklar terimleri isaretlemeleri istenmistir. Her bir terim 1 puan olarak skorlanmustir.

genel toplum ve diger ruh saglig1 calisanlarina gore
daha olumsuz stereotiplere sahip oldugu bildiril-
mistir (24). Ulkemizde de ruhsal hastaliklara yone-
lik damgalama ile iligkili ¢esitli aragtirmalar mevcut-
tur (2,12). Cam ve Bilge‘nin (12) derleme ¢aligma-
sinda 1999-2013 yillan arasinda tilkemizde bu alan-
da yapilan 59 arastirmaya yer verilmistir. Bu aragtir-
malarin bazilarinda ruh saglig: calisanlarindaki
damgalayici tutumlarin alti gizilmektedir (25,26).
Saillard’in (26) calismasinda psikiyatristlerin dam-
galayici tutumlara sahip olabilecegine yer verilmis-
tir. Arkan ve arkadaglarinin (2) galigmasinda ise sag-
lik 6grencilerinin ve saglik galisanlarinin ruhsal has-
talig1 olan bireylere yonelik reddedici, diglayict ve
ayrimcl tutumlarinin son on yilda halen degisme-
den varhigini stirdtirdigiine dikkat gekilmisgtir.
Calismamizda katilimcilarin ruhsal hastaliklara
yonelik damgalayici tutumlart RHYIO ile degerlendiril-
mistir. Unal ve arkadaglar (27) tarafindan iiniversite
ogrencilerinde yiiriitiilen caligmada RHYIO toplam
puan ortalamast 49.70+13.90 olarak belirlenmistir.
Calismamizda RHYIO toplam puan ortalamast psiki-
yatristler digindaki ruh sagligi caliganlarinda
47.29+19.40 bulunmustur. Bu rakam psikiyatristler i¢in
35.95+13.10 olarak saptanmis olup, hem toplumu tem-
sil eden Universite ogrencilerinden hem de diger ruh
saghgi caliganlarindan diigtiktir. Caligmamizda ayrica
RHYIO genelinde ve Tehlikelilik ve Caresizlik ve
Kisilerarasi Iliskilerde Bozulma alt 6lceklerinde psiki-
yatristlerin diger ruh saghgi calisanlarindan anlamli
dizeyde distk skorlar elde ettigi gortilmistir.
Dolayisiyla psikiyatristlerin topluma ve diger ruh sagli-
g1 calisanlarina gore daha az damgalayict tutumlara

sahip oldugu kanisina varilmigtir. Bu bulgu Nordt ve
arkadaglarinin (24) calismasinin bulgularyla gelismekle
birlikte, psikiyatristlerin ruhsal hastaliklara yonelik
daha olumlu tutumlara sahip oldugunun gosterildigi
caligmalarla (28,29) uyumludur.

Yazinda (8,24,27,30) yas, cinsiyet, medeni durum,
egitim diizeyi gibi sosyodemografik ézelliklerin damgala-
yict tutumlarda etkili olabilecegi bildirilmis olmakla bir-
likte 6rneklemimizde sosyodemografik ¢zelliklerin dam-
galayict tutumlar tGzerinde etkili olmadigr belirlenmistir.
Ruhsal hastaligi olan bireylerle temas etmis olmanin da
damgalayict tutumlar agisindan olumlu etkisi oldugu bil-
dirilmistir (31). Caligmamizda ailede psikiyatrik hastalik
Sykiisiiniin varligt damgalayici tutumlar etkilemenmis,
fakat kendisi psikiyatrik hastalik gegirenlerin daha az
damgalayict tutumlara sahip oldugu saptanmugtir.

Yazinda ruhsal hastaliklara yonelik damgalamada,
kullanilan dilin ve ifade bicimlerinin etkisini aragtiran
az sayida ¢aligma bulunmaktadir (15). Shattell (14) dilin
6nemini vurgulamis, ruhsal hastaliklara yonelik damga-
lamanin 6ntine gegebilmek i¢in dilin dustnceli ve
amacli olarak kullanilmasi gerektigini belirtmigtir. “Akil
hastasi birey (mentally ill person), ifadesinde ruhsal
hastaligin bireyin Oniine gegtigini ve birinci dnemin
bireye degil hastaliga verildigini, oysa ruhsal hastaligin,
bir biitiin olarak ele alinmasi gereken bireyin, birgok
6zelliginden yalnizca biri oldugunu ifade etmistir. Bu
nedenle “bipolarlar, yerine “bipolar bozuklugu olan
kisiler, ya da “sizofrenler, yerine “sizofreni hastalig
olan bireyler, ifadelerinin kullanilmas: gerektiginin alti-
ni ¢izmigtir (14). Risch ve arkadaglan (9) da ruhsal has-
talig1 olan bireylere bedensel bir hastaligi olan bireyler-
den farkli davranildigini, 6rnegin “sizofrenisi olan kisi,
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Tablo 3: Ruh saglig1 sorunlar1 yasayan kisileri ve ruh sagligi sorunlarini tanimlamak i¢in kullanilan ifadeler

Ozer U, Varlk C, Ceri V, ince B, Arslan-Delice M

kk

10 9 8 7 6 5 4 3 2 1

Ruh hastas1 %54.7 %18.9 %14.7 %3.2 %1.1 %1.1 %2.1 %1.1 %2.1 %1.1
Akil hastast %33.7 %49.5 %10.5 %2.1 %1.1 %1.1 %1.1 %1.1
Akil hastalig: %3.2 %14.7 %47 .4 %17.9 %5.3 %5.3 %2.1 %3.2 %1.1
Ruh hastaligi %1.1 %8.4 %8.4 %42.1 %10.5 %6.3 %10.5 %11.6 %1.1

Ruhsal bozukluk %1.1 %1.1 %8.4 %9.5 %24.2 %322.1 %14.7 %9.5 %8.4 %1.1
Ruhsal hastalik %1.1 %3.2 %1.1 %3.2 %26.3 %25.3 %12.6 %9.5 %14.7 %3.2
Psikiyatrik bozukluk %2.1 %2.1 %5.3 %9.5 %9.5 %14.7 %10.5 %26.3 %17.9 %2.1
Psikiyatrik hastalik %1.1 %5.3 %2.1 %10.5 %12.6 %22.1 %20.0 %14.7 %11.6
Psikiyatrik rahatsizlik %2.1 %3.2 %6.3 %6.3 %7 .4 %13.7 %27 .4 %33.7
Ruhsal sorunlar %2.1 %2.1 %5.3 %3.2 %7.4 %16.8 %4.2 %13.7 %45.3

*“*Katilimcilardan arastirmacilar tarafindan belirlenen 10 ifadeyi en az damgalayicidan en damgalayici olana dogru siralamasi istenmistir, en az damgalayici olan ifade 1, en fazla damgalayict

olan ifade 10 ile temsil edilmektedir.

yerine siklikla “sizofren, dendigini ifade etmigtir. Szeto
ve arkadaglar1 (15) ise ruhsal bozukluklart ve ruhsal
bozukluga sahip bireyleri tanimlamak i¢in kullanilan
“deli,, “cilgin, gibi sdzciiklerin rahatsiz edici ve damga-
layict oldugunun bilinmesine ragmen siklikla kullanil-
dig1 bildirilmistir. Bu ¢alismada bu tip ifadelerin olum-
suz duygular uyandirdigi ve tehlikelilik ve dnceden kes-
tirilemezlik gibi 6zellikleri ¢agristurdigi, boylelikle daha
fazla damgalanma ve sosyal izolasyona neden oldugu
saptanmuistir (15).

Tiirkiye’de Ozmen ve arkadaglarmin (17) galigmasin-
da “akil hastalig1, ve “ruhsal hastalik, kavramlarinin halk
tarafindan birbirinden farkli anlamlarda kullanildigi ve
“akil hastaligs, ifadesinin “ruhsal hastalik, ifadesine gore
daha fazla damgalayici anlam tagidigi, dolayisiyla daha
agir ve tedavisi gli¢ bir durum olarak degerlendirildigi ve
tehlikelilikle iligkilendirilerek daha fazla sosyal izolasyo-
na neden oldugu saptanmigtir. Saillard’in (26) ruhsal
hastalara yonelik damgalamaya iligkin psikiyatrist
goruglerini inceledigi calismasinda da dilin damgalama-
ya katkisina dair ipuglari bulmak miimkiindiir. Ornegin
caligmaya katilan psikiyatristlerden bazilar “sizofreni,
terimini damgalayici buldugu i¢in bu taniy1 soylerken
ya da regetelere yazarken zorlandigini belirtirken, baz:
katulimcilar ise damgalamanin éniine ge¢gmek adina bu
taninin agikga, altini gize ¢ize sdylenmesi gerektigini
vurgulamigtur. Yine bu ¢aligmada Shattell (14)'in ve
Risch ve arkadaglarinin (9) vurgusuna benzer sekilde,
6rnegin sizofreni tanisinin psikiyatristlerin dilinde
“sizofren, adlandirmasina déntstigl ifade edilmis ve
boylelikle hastalarin, bireysel 6zellikleri ihmal edilerek,

hastaliga indirgendikleri seklinde yorumlanmigtr (26).
Caligmamizda katilimeilar tarafindan en damgalayict
bulunan ifadeler “akil hastasi” ve “ruh hastas1” olmustur.
Katilimecilar “psikiyatrik rahatsizlik” ve “ruhsal sorunlar”
ifadelerinin daha az damgalayici oldugunu belirtmistir.
Dolayisiyla, hastaya degil hastaliga génderme yapan,
daha az damgalayici ifadelerin kullanilmasinin ruhsal
hastaliklara yonelik damgalayict tutumlarin engellenme-
sinde katki saglayabilecegi dustiniilebilir. Caligmamizda
ayrica kaulimeilarn psikiyatrik terimlerden bir¢ogunun
kigtlttct, asagilayict anlami oldugunu digiindigi,
bunlar arasinda en fazla bunak/bunamis ve maddeci ifa-
delerini kiigiiltiict;, agagilayict bulundugu saptanmugtir.
Yapilan ¢aligmalarda en ¢ok damgalanan ruhsal hasta-
liklar arasinda sizofreni ve alkol kullanim bozuklugu
6ne ¢ikmaktadir (8,25,32,33). Diger damgalanan ruhsal
hastaliklar arasinda somatoform bozukluklar ve mental
retardasyon sayilmaktadir (34,35). Calismamizda bun-
larin yani sira bunamanin da damgalanan ruhsal hasta-
liklar arasinda oldugu belirlenmigtir. Ek olarak katlimei-
larin tani belirtme amaci tagimaksizin kiigimseyici, aga-
gilayict ve/veya alayci bigimde en sik olarak kullandikla-
1 sdzciikler antisosyal, narsist ve kisilik bozuklugudur
ve bu bulgu yazinda kisilik bozukluklarinin da siklikla
damgalanan ruhsal bozukluklar oldugu bulgusuyla
uyumludur. Nitekim Thornicroft ve arkadaglar (36)
kisilik bozuklugu tanist alanlarin ruh sagligi caliganlan
tarafindan zor, tedaviyi daha az hak eden, maniplatif,
ilgi isteyen, can sikict kisiler olarak gérildigini ve bu
taninin da agagilayici, kiigiiltiicti olarak yorumlandigini
belirtmistir.
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Ruhsal bozukluklara yoénelik damgalamayla miica-
delede psikiyatrist, psikiyatri hemsiresi, psikolog, sos-
yal calismaci gibi ruh sagligi ¢alisanlarina biytk gérev
distiigii ve bu alanda yapilacak girisimlere ve ¢alisma-
lara ihtiya¢ oldugu vurgulanmaktadir (5,12,16).
Sartorius (37) bu noktada 6zellikle psikiyatristlerin ken-
di tutumlarini gézden gecirmeleri gerektiginin altini
cizmektedir. Cunki psikiyatristin tutumu, ruhsal
bozuklugu olan bireyler, aileleri ve yakinlarinin yani
sira (3), birlikte ¢aligtg1 diger ruh sagligi ¢alisanlarini ve
egitim verdigi 6genci ve/veya asistanlart da etkilemek-
tedir. Ayni zamanda toplumda da ruhsal bozukluklara
ve hatta psikiyatri meslegine dair olumsuz bir algiya
neden olmaktadir (38). Ruhsal hastaliklara yonelik
damgalayici ve etiketleyici dilin, ifadelerin, soylemlerin
6nlenmesi, hastanin bireysel 6zelliklerini diglamayan
ve hastaliga vurgu yapan bir dilin kullanilmas: kusku-
suz damgalamayla miicadelenin énemli bir pargasini
olusturmaktadir. Bu dogrultuda basta psikiyatristlerin,
sonrasinda ise diger ruh saglg: calisanlarin, damgala-
maya katkida bulunan diger etkenlerin yani1 sira, giin-
ltk pratiklerinde kullandiklari dilin etkisinin farkinda
olmalari ve bu konuda gerekli duyarlilig1 gostermeleri
6nem tagimaktadir. Unutmamalidir ki, degigsim bizden
baglar.

Caligmamizin temel kisithiligr aragturmanin tek bir
kurumda ve belirli bir sayida ruh saglig: calisani ile
yurtitilmiis olmasidir. Bu durum hem &rneklem sayisi-
n1 kisitlamakta, hem de aragtirma sonuglarinin diger
kurumlarda ¢alisan ruh sagligi calisanlart agisindan
genellenmesine olanak tanimamaktadir. Diger bir kisit-
lilik ise, ruhsal hastaliklara yonelik damgalayict dilin
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