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OZET

Akl hastiklarinin damgalanmasini belirleyen faktorlerin bir dlciide evrensel oldugu ama bir élgiide de degisik
toplumlarda farkliliklar gosterdigi bilinmektedir. Farkll kiiltiirel ortamlara gogiin akil hastaliklarvin dam-
galanmasim belirleyen faktorlerin bir élgiide homojenlesmesine yol acip agmayaciagim test etmek iizere bir ¢a-
ligma planladik. Ulkemizde, yurt i¢i ve yurt digi go¢ orammn yiiksek olmas: bu konuda dogru sonuglar elde et-
memize olanak saglayabilecek bir ozellik olarak kabul edildi.
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SUMMARY
Althoug, some determinants of stigmatization of the mental illnesses are universal, partly ft has been affected by
certain cultural aspects. In this study, we assumed that migration from a cultural milieu to another might cause

homogenization of the parameters of stigmatization. Hence, the migration is almost a differential characteristic
of the Turkish people, studying on the subject in our country gave us an excellent opportunity to evaluate the

hypothesis.

Key words: Stigmatization, migration, psychiatry
GIRIS

Akil hastalarinin  damgalanmasini belirleyen fak-
torlerin bir dl¢iide evrensel oldugu ama bir olgiide
de degisik toplumlarda farkliliklar gosterdigi bilin-
mektedir. Ornegin; damgalanma Cin'de sizofreni ta-
msinin depresyonu tercih edilmesi dogrultusunda he-
kimleri zorlamaktadir ). Japonya'ca yashlarn salt
yash olduklan icin damgalanmalan 60 yas ve iis-
tiindeki popiilasyonda intihar oraninin yiiksek olma-
sina sebep olan en 6nemli faktér olarak bildirilmekt-
edir @, Latin Amerika'da damgalanma endisesiyle
biitiin psikiyatrik bozukluklar i¢in net bir tam kul-
lamlmaktadir: "Nervous" @) yine damgalanma kay-
gis1, bir¢ok batili iilkede, depresyonun "somatizas-
yon bozuklugu” olarak tammlanmasina Y, ¢ocuk

psikiyatrisinde agir mental bozukluklarin hemen ta-
mamina "uyum bozuklugu" tamsi1 konmasina sebep
olmaktadir ©),

Akil hastalarinin damgalanmasi, kokenini tarihin de-
rinliklerinden almaktadir ®. Tahminen, hastaliklarin
dramatik bi¢gimde ortaya ¢ikmasi nedeniyle hakkinda
higbir bilimsel bilgiye sahip olmadiklar1 bu durum
karsisinda o dénemin insanlant 6nce korkuya kapil-
dilar. Doga kargisinda yasam alanim kurmak ve ko-
rumak konusunda donammimin yetersizligi, dogal
yasalara uygun olarak, insanlan birlikte yasamaya
zorladt. Yasam kosullarimn zorlagtifi dénemlerde
bir takim kat1 disiplinlerin uygulanmasi zorunlulugu
ortaya ¢ikt1. Kurallan ¢igneyenlere karsi denetleme
yontemleri gelistirildi. Ancak kurallanin ¢ignenme-
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sine neden olan dyle bir faktor vard ki, bir tiirli de-
netlenemiyordu. Bu akil hastalig: idi. Dolayisiyla
akil hastaliklarinin ilkel topluluklarda damgalanmak
suretiyle soyutlanmalar1 dogal bir zorunluluk olus-
turmaktaydi. Bu kisa antropolojik varsaymm, o do-
nemlerde birbirinden farkli ortamlarda yasayan top-
lumlann, birlikte yasama zorunlulugu ve olugturulan
kurallanin katihg1 konusunda, sahip olduklan dogal
zenginlikler oraninda farkhliklar gostermelerini ve
bunun akil hastalanina yansimasimin degisik toplu-
luklarda degisik tarihsel donemlerde degisik faktor-
ler igermesthi belirli olgiilerde izah edebilmektedir. -

Tarihsel siire¢ igerisinde gog faktdriiniin degisik kiil-
tiirleri belirli olgiilerde birlikte yasamaya zorunlu
kilmasinin sonugta akil hastaliklaninin damgalanma-
s belirleyen faktorlerin bir 6lglide homojenlesme-
sine yol agip agmayacagin test etmek iizere bir ca-
lisma planladik. Ulkemizde, yurt igi ve yurt digi gog
oramnm yiiksek olmasi bu konuda dogru sonuglar
elde etmemize olanak saglayabilecek bir 6zellik ola-
rak kabul edildi.

GEREC ve YONTEM

Calisma Marmara Universitesi Isletme ve Iktisat Fa-
kiiltesi son simf dgrencileri ile birlikte gerceklesmis-
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tir. 700 6grenci galigmaya goniillii olarak katks sag-
lamugtir. Her 50 6grenciye farkh 6zellikler igeren 14
hipotetik akil hastas: ile ilgili oykiiden birisi okutul-
mugtur. 700 6grenciden 651'i caligmayr tamamla-
mugtir. Beg dakika sonra dykiileri igeren kagitlar top-
lanmmgtir. Ardindan kendilerine agagidaki skalalar
dagitilmastir.

1. Sosyal Mesafe Skalas1 (SMS)

2. Duygusal Tepki Skalas1 (DTS)

3. Karakteristikler Skalas1 (KS)

4. Tehlikelilik Skalas1 (TS)

5. Maharet Degerlendirme Skalas1 (MDS)

Ardindan, galismaya katilanlara herhangi bir go¢ ya-
saylp yasamadiklari soruldu. Soruya yamit olarak
kendilerine ii¢ segenek sunuldu: 1. Hayur, 2. i¢ goc,
3. D1s gog :

SONUCLAR

Gog hikayesi olmayanlarin say1s1 437, i¢ go¢ hikayesi
olanlann sayis1 151 ve dig gd¢ yamut1 verenlerin sayis
51 idi (12 katilimc1 bu soruya yanit vermedi).

Veriler Kruskall-Wallis one way ANOVA yontemi
ile test edildi. Su sonuglar elde edildi:

Tablo.
"HAYIR" "iC GOC "DIS GOC" Kruskal
(ort.£SD) (ort.tSD) (ort.SD) Wallis
(n) (n) (n) 1-Way
(% 95 CI) (% 95 CI) (% 95 Ch ANOVA

Sosyal Mesafe 17.89+3.95 17.75+3.79 17.40+4.68 x2=1.1
(min-max) (435) (148) (50) P=0.56

7-28 (17.52t0 18.26) (17.14 t0 18.39) (16.06 to 18.79)
Karakteristikler 72.51+14.17 71.73£14.15 70.70+14.09 x2=0.7
(min-max) (414) (142) 47 P=0.68

20-140 (71.14 to 73.88) (69.39 to 74.08) (66.56 to 74.84)
Mabharet Degerlendirme 27.15+8.29 26.48+8.30 26.14£9.25 x2=0.7
(min-max) 427) (150) 49) P=0.68

8-56 (26.37 10 27.94) (25.13 10 27.82) (23.48 t0 28.80)
Duygusal Tepki 35.6249.17 34.52+8.69 34.48+10.62 x2=1.8
(min-max) (425) (148) 49) P=0.40

10-70 (34.75 to 36.50) (33.10 to 35.93) (31.43 to 37.54)
Tehlikelilik 33.65+7.21 33.57+7.11 34.24+7.29 x2=1.1
(min-max) (426) (149) (50) P=0.92

8-56 (72.97 to 34.34) (32.41 t0 34.72) (32.16 to 36.31)

(Gdg durumuna gére; go¢ olmayan, i¢ gé¢ olan ve dis 80¢ olan ii¢ grubun stigmatizasyon skalalarina gore kiyaslamalarim yaparken; gru-
plarmn sayisal olarak homojen dagimamasi ve dl¢iimiin siral dlgiim diizeyinde olmast nedeniyle nonparametrik Kruskal-Jallis 1-Way ANO-
VA istatistiksel teknigini kullandik. Sonuglarin hicbir grup icin anlaml ¢ikmadigin gordiik.)
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1. Sosyal Mesafe Skalas1 (SMS), (N.S.)

2. Karakteristikler Skalasi (KS), (N.S.)

3. Maharet Degerlendirme Skalasi (NDS), (N.S.)
4. Duygusal Tepki Skalas1 (DTS), (N.S.)

5. Tehlikelilik Skalas1 (TS), (N.S.)

YORUM

Akl hastaliklarimin damgalanmas: konusunda gog
edenler ile etmeyenler arasinda, damga fenomeninin
test edilen komponentleri agisindan higbir fark gos-
termemesi, toplumun akil hastaliklarinin damgalan-
masi konusunda bu anlamda belirli bir homojenite
gosterdigini diistindiirmektedir.

Degisik kiiltiirlerin karsilikli etkilesim icine girmesi,
akil hastaliklarinin damgalanmasimin kiiltiire 6zgii
yonlerini ortadan kaldirabilmektedir. Demek ki, sos-
yolojik bir fenomen olarak damgalanmanin kokenini
tarihin derinliklerinden almasi onun degismez ol-
dugunu gostermemektedir. Bu calisma kiiltiirel et-
kilesmelerin degisime biiyitk hiz verebilecegini ka-
nitlar mahiyettedir.

Bu bulgu, kiiltiirler aras: iletigim yollaninin internet
ve benzeri olanaklarla ¢ok biiyiik bir hizla arttif1, ca-
gimmizda, yakin gelecekte akil hastaliklarrmin dam-
galanmasimn giin gegtikce artan bir hizla azalmasina
yol acacak, iimit verici bir sosyolojik veri olarak
kabul edilebilir. -

Bu fikri destekler nitelikte bazi ¢alismalardan elde
edilen bulgular vardir. Omnegin, kozmopolit liberal
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toplumlarda, kozmopolit olmayan toplumlara oranla
insanlara karg1 degisik nedenlerle 6n yargmin fazla
oldugu yorumu ile yayimnlanan bir aragtirmada, in-
giltere'de gogmenlere karsi 6n yargilann, diger iil-
kelere kiyasla fazla oldugu bildirilmektedir (7). Yine
bu iilkede, psikiyatristlerin zencilere kars1 bir takim
"irksal diigiinceler” nedeniyle koyduklan tanilarda 6n
yargil davrandiklari rapor edilmistir ®. Bu ve ben-
zeri ornekler dahada fazla ¢ogaltilabilir.

Kiiltiirler arasi yakinlagmalari hedeflemek, birgok
hastalikli toplumsal Onyargiy:r ortadan kaldiracag:
gibi, akil hastaliklarina yonelik damgalamanin da or-
tadan kalkmasmna yardimci olacak gibi goriinmek-
tedir.
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