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Amag: Bu caligmada periferik vertigo tanili hastalar psiko-
sosyal faktdrler agisindan degerlendirildi.

Hastalar ve Yontemler: Nisan 2018 ve Haziran 2018
tarihleri arasinda basdénmesi yakinmasi ile klinigimize
basvuran ve periferik vertigo tanist konulan 45 hasta
(27 erkek, 18 kadin; ort. yas 45.53 yil; dagilim, 23-70 yil)
calismaya dahil edildi. Sonuglar 8zgiiven, algilanan stres,
durumluk-siireklilik kaygi ve stresle basa ¢ikma &lgekleri
kullanilarak degerlendirildi.

Bulgular: Hastalarin ¢ogunlugunun ekonomik diizeyi orta ve
ortanin altunda idi. Yas degiskeni acisindan bakildiginda 45
yas iistii hastalarda sosyal destek arama diizeyi daha yiiksek
idi. Evli katulimcilarin sosyal destek arama boyutu puanlari,
bekar katilimeilara gore daha yiiksek idi. Vertigo hastalarinin
dzgiiveni arttikca kaygi ve stres diizeyleri azaldi. Stresle basa
¢tkma becerileri arttike¢a kaygt diizeyleri azald.

Sonug: Bu calisma periferik vertigo hastalarinda ézgiiven,
stres ve kaygi diizeyleri ve stresle basa ¢ikma becerileri
arasinda anlamli bir iliski oldugunu gésterdi. Bu hastalara
tedavi planlarinin bir parcasi olarak 6zgiiven, kaygt ve stresle
basa ¢ikma acisindan sosyal ve psikolojik destek verilmesi
onerilmektedir.

Anabhtar sézciikler: Kayg: diizeyi, 6zgiiven, stres, vertigo.

Vertigo; kisinin, gercekte olmadigi halde etrafinin
ya da hem kendisinin hem de etrafinin doéndigiini
hissetmesine neden olan, siklikla terleme ve bulantinin
eslik ettigibir yanilsama durumudur.»? Boglukta déniiyor,

ABSTRACT

Objectives: This study aims to evaluate patients with a
diagnosis of peripheral vertigo in terms of psychosocial factors.

Patients and Methods: Forty-five patients (27 males,
18 females; mean age 45.53 years; range, 23-70 years) who
admitted to our clinic with a complaint of dizziness between
April 2018 and June 2018 and were diagnosed as peripheral
vertigo were included in the study. Results were evaluated by
using self-confidence, perceived stress, state-trait anxiety, and
coping with stress scales.

Results: The economic level of the majority of the patients was
moderate or below moderate. In terms of age variable, the level of
seeking social support was higher in patients over 45 years of age.
Married participants' social support seeking dimension scores
were higher than single participants. The anxiety and stress
levels of vertigo patients decreased as self-confidence increased.
As coping with stress skills increased, anxiety levels decreased.
Conclusion: This study showed a significant relationship
between self-confidence, stress and anxiety levels and coping
with stress skills in peripheral vertigo patients. We propose to
give social and psychological support to these patients in terms
of self-confidence, anxiety and coping with stress as part of
their treatment plan.

Keywords: Anxiety level, self-confidence, stress, vertigo.

devriliyor, sallaniyor, itiliyor ya da diisiiyormus hissi de
bas donmesi yakinmasi olan hastalarin yaptigi diger
tanimlamalardandir. Organik nedenlere bagli olarak
belirtilerin siddeti ve siiresi farklilik gosterse de, bireyin
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algiladig1 6znel bag dénmesi hissi kisilik 6zelliklerine,
tekrar eden belirtilerden kaynaklanan kaygiya bagl
olarak da farklilik gostermektedir.®

Bireyin dogdugu andan itibaren sosyal cevresi ile
etkilesim halinde oldugu bilinmektedir. Saglik kurumlar:
uzun yillar bedensel rahatsizliklarin nedenini yine
bedende olan farkliliklarda ararken yeni yaklagimlarda
bedensel rahatsizliklarin ¢evresel faktorlerden de
etkilendigi veya tetiklendigi ifade edilmektedir.

Bu konuda yapilan c¢aligmalarda farkli oranlar
belirtilmekle birlikte bas donmesi hastalarinda ¢ok
stk kaygi ve depresyon gibi psikojenik yakinmalarin
oldugu bildirilmigtir.*” Vertigosu olan kisiler psikolojik
bir sorun olan korku ve kayg: nedeniyle de olumsuz
etkilenmektedir.

Ulkemizde de fiziksel rahatsizliklarin, psiko-
sosyal uyum ile iligkili olabilecegi ile ilgili ¢aligmalar
yapilmistir. Kaya ve ark.nin® calismasinda kayg:
sorunu olan bireylerin bedensel yakinma ve bag donmesi
sikayetleri arasinda olumlu bir iligki bulunmugtur.
Yine konversiyon yakinmalari olan bireylerde stresle
baga ¢ikma ve psikolojik dayaniklilik arasinda iligki
bulundugu gérilmisgtiir.”!

Bu bulgular rehberliginde ¢aligmamizin amaci,
periferik vertigo tanisi konmus hastalarin 6zgiven,
algilanan stres, kaygi ve stresle bas etme iligkisini
incelemektir. Bu caligma 6zgiven dizeyi ile stres ve
stresle bas etme arasinda iligki olup olmadig1 ve kayg ile
stres ve stresle bas etme arasinda iligki olup olmadigini
belirlemek amaciyla yapilmigtir.

HASTALAR VEYONTEMLER

Nisan 2018 ve Haziran 2018 tarihleri arasinda Sigli
Hamidiye Etfal Egitim ve Aragtirma Hastanesi, Kulak
Burun Bogaz ve Bas Boyun Cerrahisi Poliklinigine
bas donmesi sikayeti ile bagvuran, periferik vertigo
tanist konulan ve caligmaya katilmay: kabul eden
53 gonilli ¢aligmaya dahil edildi. Ancak olgeklere
eksik bilgi verdigi icin sekiz kisi degerlendirmeye
alinmad: ve degerlendirme 45 hasta (18 kadin,
27 erkek; ort. yas 45.53 yil; dagilim 23-70 yil)
ile yapildi (Tablo 1). Caligmaya, katilmay: kabul
etmeyenler, kronik hastalig1 olanlar, santral vertigosu
olanlar ve daha 6nceden kaygi bozuklugu tanis:
olanlar, psikotik ila¢ kullanan hastalar, 18 yasindan
kiictik ve 70 yasindan biiyik hastalar dahil edilmedi.
Katilimcilar farkli semtlerde ikamet ettikleri i¢in
gruplandirabilmek adina TUIK 2018 verilerine gére
Istanbul egitim ortalamasinin tzerindeki semtler 1,
Istanbul egitim ortalamasinin altindaki semtler ise 3
olarak tanimlanmistir. Caligmanin Etik kurul onay:
Sisli Hamidiye Etfal Egitim ve Aragtirma Hastanesi

yerel etik kurulundan alinmigtir (02.04.2019/2326
protokol no). Hastalar ¢aligma hakkina bilgilendirilmis
ve bilgilendirilmis hasta onamlar: alinmigtir. Caligma
Helsinki Deklarasyonu ilkelerine uygun olarak
yaptlmistir.

Poliklinige bas donmesi sikayeti ile bagvuran ve
periferik vertigo tanist konulan hastalara olgekler
uygulanmadan once hastalarin detayli dykiileri alindi,
kulak burun bogaz muayeneleri ve vestibiiler testleri

yapildi.

Katilimcilara gegerligi ve glvenirligi yapilmis,
Ozgiiven degerlendirme 6lgegi, Durumluk ve Siireklilik
Kayg1 olgegi, Stres ile baga ¢ikma stratejileri Glgegi ve
Algilanan stres 5lgegi uygulandi. Ozgiiven degerlendirme
olgegi, Ozevin ve Bilen™ tarafindan gelistirilmis ve
tek alt boyutta toplanmis 19 maddeden olugmaktadir.
Yapilan gecerlik-glivenirlik  ¢aligmasinda  6lgegin
giivenirlik katsayis1 0.81dir. Olgekteki ifadeler “Higbir
zaman dogru degil” ve “Her zaman dogru” arasinda 1-4
puan alacak seklinde 4'lii likert tipindedir. Olgekten elde
edilen yiksek puanlar, katilimcinin yiksek 6zgivene
sahip oldugunu ifade etmektedir.

Tablo 1
Demografik bilgiler

Degisken Frekans Yizde
Cinsiyet

Kadin 18 40

Erkek 27 60
Yas (y1il)

<45 20 44.4

>45 25 56.6
Medeni durum

Evli 34 5.3

Bekar 11 94.7
Semt

1 23 51.1

3 22 48.9
Ekonomik durum

Dugstuk 10 22.2

Orta 30 66.7

Ortanin st 5 11.1
Egitim durumu

Ilkokul-Ortaokul 16 35.5

Lise 16 35.5

Universite 13 29.0
Semt 1 ve 3: Semtler Istanbul egitim ortalamasina gére olusturulmustur.
TUIK 2018 verilerine gore Istanbul egitim ortalamasinin iizerindeki semtler 1,
Istanbul egitim ortalamasinin altindaki semtler 3 olarak tanimlanmigtir.
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Durumluk ve siireklilik kayg: o6lgegi, Spielberger!!
tarafindan gelistirilmis ve Tiirkge uyarlamasi Oner ve
Lecompte tarafindan yapilmstir. Olgegin durumluk
boyutu bireyin belirli bir anda ya da belirli kogullarda
kendisini nasil hissettigini betimlemesini, streklilik
boyutu ise bireyin genellikle nasil hissettigini anlamaya
yonelik toplam 40 maddeden olugmaktadir. Yapilan
Tiirkce uyarlama ¢aligmasinda giivenirlik katsayisi 6lgegin
durumluk boyutu icin 0.83 ile 0.92 arasinda, streklilik
boyutunda ise 0.83 ile 0.87 arasinda saptanmigtur.
Olgekteki ifadeler “Higbir zaman dogru degil” ve “Her
zaman dogru” arasinda 1-4 puan alacak seklinde 4’lu
likert tipindedir. Maddelere katilimc: tarafindan verilen
yiksek puanlar, katilimcinin yiiksek kaygiya sahip
oldugunu ifade etmektedir.

Stres ile baga c¢ikma stratejileri 6l¢egi, Folkman
ve Lazarus tarafindan ¢ikartilan “Ways of Coping
Invertory” temel alinarak Sahin ve Durak™ tarafindan
gelistirilmistir. Stres ile basa ¢ikma stratejileri 6lcegi bes
alt boyutta tanimlanmis olup; kendine givenli yaklagim,
kendine guvensiz yaklagim, iyimser yaklagim, boyun
egici yaklasim ve sosyal destek arama yaklasimlari
olarak ifade edilmektedir. Olgegin puanlamasi 4l
likert tipinde olup, maddeler sifir ile tg¢ arasinda
puan almaktadir. Yiksek puan alinan boyut ya da
boyutlar bireyin daha ¢ok kullandig: stratejiyi ortaya
¢ikarmaktadir.

Algilanan stres 6lgegi, Cohenve ark.' tarafindan
geligtirilmis, Tirke¢e’ye uyarlama caligmasi Eskin ve
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ark.’ tarafindan yapilmigtir. Toplam 14 maddeden
olusan ol¢ek kisinin hayatindaki birtakim durumlarin
ne derece stresli algilandigini 6l¢mek i¢in tasarlanmigtir.
Katilimcilar her maddeyi “Higbir zaman (1)” ila “Cok
sik (4)” arasinda degisen 4'lu Likert tipi 6lgek tzerinde
degerlendirmektedir. Olgekten alinan yiiksek puan
kisinin algiladi1 stresin fazlaligina isaret etmektedir.
Yapilan gegerlik ve giivenirlik caligmasi i¢ tutarlilik
katsayis1 0.84-0.87 arasinda bulunmugtur.

Caligmaya katilmay: kabul eden gonilli hastalara
kendilerine verilen o6lceklerin doldurulmas: soylendi.
Doldurulan 6lgekler bilgisayar ortamina aktarildi ve
sonuglar degerlendirildi.

Istatiksel analiz

Verilerin analizleri IBM SPSS 22.0 versiyon
program (IBM Corp., Armonk, NY, USA) kullanilarak
gerceklestirildi. Cinsiyet, yas vb. degiskenlere gore
farklilik icin T-testi, O6lcek degiskenleri arasindaki
iligkileri ortaya ¢ikarmak i¢cin Pearson korelasyon analizi
uygulandi. Bireylerin 6l¢ek ve alt boyut puanlari gelir
dizeylerine gore kargilagtirmak icin ANOVA testi
uygulandi. P<0.05 istatistiksel anlamli kabul edildi.

BULGULAR

Caligmaya katilan vertigo hastalarinda cinsiyet
ve egitim degiskeni acisindan uygulanan odlgek
puanlar: arasinda istatistiksel a¢idan anlamli bulguya
rastlanmadi.

Tablo 2
Gelir diizeyine gore o6lgek puanlarinin incelenmesi
Say1 X SS f ? Anlaml: fark
Strekli kayg1
1. Digik 10 2.4850 0.40418 12
2. Orta 30 2.1582 0.34921 4.567 0.016 13
3. Ortanin Usti 5 1.9600 0.26315
Stres
1. Digik 10 2.7500 0.38281 1-2
2. Orta 30 2.4579 0.33880 6.763 0.003 2-3
3. Ortanin Usti 5 2.0286 0.45344
Kendine giivensiz yaklagim
1. Digik 10 2.6875 0.67250 1-2
8.299 0.001
2. Orta 30 2.1625 0.38303 2-3
3. Ortanin tstd 5 1.7250 0.36870
Sosyal destek arama
1. Digik 10 2.4000 0.54263
5.208 0.010 1-2
2. Orta 30 2.7667 0.49971
3. Ortanin Ustd 5 3.3000 0.54199
X: Aritmetik ortalama; SS: Standart sapma; p<0.05.
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Tablo 3
Katilimcilarin sosyal destek arama boyutunun yas gruplarina gore bagimsiz orneklem t-testi
sonuglar1
Say1 Ort.+SS t SD ?
Sosyal destek
45 yas ve alts 20 2.51£0.55
. -2.648 43 0.011
45 yas Ustl 25 2.93+0.49
Ort.#SS: Ortalama * standart sapma; SD: Serbestlik derecesi; p<0.05.

Gelir diizeyine gore analiz sonuglarinda durumluk-
sureklilik kayg: olceginin stirekli kaygi alt boyutunda,
algilanan stres olgegi puaninda ve stres ile baga ¢ikma
stratejileri 6lceginin alt boyutlar: olan kendine giivensiz
yaklasim, sosyal destek arama yaklagimi puanlan
arasinda anlamli farklar bulundu. Katilimcilarin siirekli
kayg1 puanlari kendi algiladiklar: ekonomik durumlarina
gore ANOVA ile incelendiginde anlamli bir farklilagma
oldugu gozlendi (F=4.567; p<0.05) (Tablo 2). Diustik
ekonomik seviyede olan katilimcilar (x=2.48), orta
(x=2.15) ve ortanin istl ekonomik diizeyde (x'=1.96) olan
katilimcilara gére daha yiiksek bir ortalamaya sahipti.

Ayrica katilimcilarin algilanan stres puani ekonomik
duzeye gore anlamli farklilagma (F=6.763; p<0.05)
gosterip, disiik ekonomik seviyede olan katilimcilar
(X=2.75), orta ekonomik seviyede olan katilimcilardan
(xX=2.45), orta ekonomik seviyede olan katilimcilar ise
ortanin lsti ekonomik seviyede olan katilimcilardan

(x=2.02) daha yiksek bir ortalamaya sahipti.

Katilimcilarin kendine giivensiz yaklagim boyutu puani
ekonomik diizeye gore anlamli farklilagma (F=8.299;
p<0.05) gosterip, disiik ekonomik seviyede olan katilimcilar
(x=2.68), orta ekonomik seviyede olan katilimcilardan
(x=2.16) ve orta ekonomik seviyede olan katilimcilar ise
ortanin Usti ekonomik seviyede olan katilimcilardan

(x=1.72) daha ytksek bir ortalamaya sahipti.

Katilimcilarin sosyal destek arama puani ekonomik
diizeye gore anlamli farklilagma (F=5.208; p<0.05)
gosterip, orta ekonomik seviyede olanlar (x=2.76), dusik
ekonomik seviyede olanlardan (x=2.40) daha yiksek
ortalamaya sahipti.

Calismanin katilimeilarini 45 yas alt1 ve 45 yas tstii
olarak iki grubu ayirarak degiskenler incelendiginde
sadece sosyal destek arama agisindan gruplar arasinda
anlamli farklilik oldugu gorildi. Katilimeilarin sosyal
destek arama puanlari yas gruplarina gore incelendiginde
farklilagma oldugu gozlendi (Tablo 3). Tablo
incelendiginde 45 yas ve alti katilimcilarin aritmetik
ortalamasi 2.51; 45 yas tstii katilimeilarin ise 2.93 olup
anlamli bir gekilde farklilagtig1 goralda (¢(43)=-2.648;
p<0.05). Kirk bes yas tsti katilimcilarin sosyal destek

arama puanlari, 45 yas alti katilimcilara gdre daha
yiksek diizeydeydi.

Katilimcilarin  biitin olgeklerden ve alt boyut
puanlarinin birbirleri arasindaki iligkiyi incelemek
icin yapilan Pearson korelasyon analizinin sonuglar:
Tablo 4'de verilmistir. Yapilan analizde durumluk kayg:
puan: ile algilanan stres puami arasinda pozitif yonli
(durumluk kaygi arttik¢a algilanan stres artmaktadir)
%70.2 dizeyinde istatistiksel olarak anlamli iligki
goruldi (r:0.702; p=0.000; p<0.01). Ayrica sureklilik
kayg: puani ile algilanan stres arasinda pozitif yonli
(streklilik kayg: arttik¢a algilanan stres artmaktadir)
%55.5 duzeyinde istatistiksel olarak anlamli iligki
bulundu (r:0.555; p=0.000; p<0.01).

Ayrica stres ile baga ¢ikma 6lgeginin alt boyutu olan
kendine guvenli yaklagim puani ile durumluk kayg:
puani arasinda negatif yonli (kendine giivenli yaklagim
arttikca durumluk kayg: azalmaktadir) %60.7 diizeyinde
istatistiksel olarak anlamli iligki (r:-0.607; p=0.000;
p<0.01), streklilik kayg: ile negatif yonli (kendine
guvenli yaklagim arttik¢a siireklilik kayg: azalmaktadur)
%42.6 duzeyinde istatistiksel olarak anlamli iligki
(r:-0.426; p=0.003; p<0.01) ve algilanan stres ile negatif
yonli (kendine guvenli yaklagim arttik¢a algilanan
stres azalmaktadir) %51.0 dizeyinde istatistiksel olarak
anlamli iligki (r:-0.510; p=0.000; p<0.01) bulundu.

Ayrica stres ile bagsa ¢ikma stratejileri 6lgeginin
alt boyutu olan kendine givensiz yaklagim puani ile
durumluk kayg: puani arasinda pozitif yonli (kendine
guvensiz yaklagim arttik¢a durumluk kayg: artmaktadir)
%61.4 diizeyinde (r:0.614; p=0.000; p<0.001), streklilik
kaygi puani arasinda pozitif yonli (kendine glivensiz
yaklagim arttik¢a stireklilik kaygi artmaktadir) %70.8
duzeyinde (r:0.708; p=0.000; p<0.001) ve algilanan
stres puani ile pozitif yonli (kendine glivensiz yaklagim
arttikca algilanan stres puami artmaktadir) %75.5
duzeyinde istatistiksel olarak anlamli iligki (r:0.755;
p=0.000; p<0.001) bulundu.

Stirekli kayg: puani ile stres ile baga ¢ikma puani
arasinda pozitif yonli (sirekli kayg: arttikea stres ile baga
¢tkma puani artmaktadir) %31.5 diizeyinde istatistiksel
olarak anlamli iligki saptand: (r:0.702; p=0.000; p<0.05).
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Tablo 5
Katilimcilarin sosyal destek arama boyutunun medeni duruma gore bagimsiz 6rneklem
t-testi sonuglari

Say1 Ort.=SS t SD p
Sosyal destek
Evli 30 2.83x0.49 2,044 3 0.047
Bekar 11 2.45+0.65

Ort.#SS: Ortalama * standart sapma; SD: Serbestlik derecesi; p<0.05.

Stres ile basa ¢ikma alt boyutlari olan giivensiz
yaklagim ile boyun egici yaklagim puani arasinda pozitif
yonli (kendine giivensiz yaklagim arttik¢a boyun egici
tutum artmaktadir) %54.3 dizeyinde istatistiksel olarak
anlamli iligki bulundu (r:0.543; p=0.000; p<0.001).

Ozgiiven 6lgegi puani ile durumluk kaygi puani
arasinda negatif yonli (6zglven arttikca durumluk
kayg1 azalmaktadir) %51 dizeyinde (r:0.510; p=0.000;
p<0.001) istatistiksel olarak anlamli iligki bulundu.
Ayrica ozglven olgegi puani ile stresle baga c¢ikma
stratejileri 6lgegi alt boyutu olan kendine giivenli
yaklasim ile pozitif yonli (6zgiiven arttik¢a kendine
givenli yaklagim azalmaktadir) %46 dizeyinde
istatistiksel olarak anlamli iligki (r:0.460; p=0.01;
p<0.05) ve yine ayr1 bir alt boyut olan iyimser yaklagim
ile pozitif yonli (6zgiiven arttik¢a iyimser yaklagim
azalmaktadir) %41.9 duzeyinde istatistiksel olarak
anlamli iligkiler bulundu (r:0.419; p=0.004; p<0.01).

Calismanin katilimcilari, medeni durumlarina gére
incelediginde sadece sosyal destek arama puaninda
anlamli farklilik oldugu gérildi.
sosyal destek arama puanlari medeni durumlarina
gore verilmigtir (Tablo 5). Tablo incelendiginde
evli katilimcilarin aritmetik ortalamas: 2.83; bekar
katilimcilarin ise 2.45 olup anlamli bir gekilde
farklilagmisti (t (43) =2.044; p<0.05). Evli katilimcilarin
sosyal destek arama boyutu puanlari, bekar katilimcilara
gore daha yiksek dizeydeydi.

Katilimecilarin

TARTISMA

Klinik pratikte vertigo ataginin bireyler i¢in bir stres
ve kaygi kaynagi oldugu gozlenmektedir. Bu ¢alismada
periferik vertigo tanisi konulmus hastalarin psiko-sosyal
faktorler agisindan degerlendirmesi hedeflenmigtir. Bu
hastalar psiko-sosyal acidan etkili oldugu digtnilen
stres, kaygi, Ozglven ve stres ile bas etme becerileri
acisindan incelenmistir.

Bandura’nin™ Sosyal Ogrenme Kuramrnda bireyin
dogdugu andan itibaren dis ¢evre ile miicadele durumunu
tanimlar. Bu mucadele bireyin kapasitesine vurgu yapar.
Kurama gore 6z yeterlilige sahip olamayan birey dig

diinyaya uyum saglamakta zorlanacak bu durum da stres
yasamasina neden olacaktir. Sosyal kimlik kuraminda,
cevre ile uyumlu ve kendine givenen bireylerin
hayatla mucadele etmek konusundaki onemine vurgu
yapmistir. Calismamizin bulgulari kuram ile paralellik
gostermektedir. Periferik vertigo tanisi konulmug
hastalarin 6zgiiven dizeyleri arttik¢a algilanan stresin
azaldigi, stresle baga ¢ikmanin (kendine glivenli ve
iyimser yaklagim) artt1g1 gorilmistiir. Hastalarin stirekli
kayg: dizeyleri arttikca, stresle ile basa ¢ikma konusunda
boyun egici tutumlar: (kendini ¢aresiz hissedip, olaylara
daha gercek digi yaklagmakta ve doga usti giiglerde
¢ozim aramak) artmaktadir. Ayrica kendine givenli
yaklagimlari arttik¢a iyimser yaklagimlar: da (problemlere
daha sakin bir tavir ile yaklagip sorun kargisinda iyimser
ve hoggoriili olmak, sakin ve mantikl: bir degerlendirme
yapmaktir) artmaktadir.

Calismamizda ekonomik dizey 6nemli bir ayirt
edici faktor olarak karsgimiza ¢ikmaktadir. Ekonomik
diizey dustiikge stres, stres ile basa ¢ikma ve kayginin
arttig1 bulgusuna ulagilmistir. Ekonomik durum, kaygi,
stres, kendine givensiz yaklagim ve sosyal destek arama
acisindan farklilik vardir. Bu durum ekonomik durum
dustiikce, hastalarin kaygi, stres diizeylerinin arttigini
gostermektedir. Periferik vertigo tanisi konulmus
hastalarin sosyal kosullar: ile stres ve kaygi dizeyinde
iligki saptanmustir. Stresle bag etme konusunda egitimli
ve ekonomik diizeyi ortanin dstiinde olan kisiler sosyal
destek almak yoéniinde tutum sergilemektedir. Egitimin
destek konusunda farkindalik yarattig,
ekonomik diizeyin de davraniga dénistirme imkam
yarattig1 distintlebilir.

alabilme

Bandurastres ve stresle baga gikma durumunu kisinin

kendisine duydugu inang ile agiklar. Birey stresle baga
¢ikma konusunda kendine giivenebilir, givenemeyebilir,
iyimser yaklagabilir, boyun egici yaklagabilir ve durumla
bas edebilmek i¢in sosyal destek arayisina gegebilir. yimser
ve giivenli yaklagima sahip olanlar stres yaratan durumu
kendilerini gelistirme firsat1 olarak degerlendirirken,
glivenmeyen ve boyun egici yaklagim sergileyenler
kendilerine zarar veren bir durum olarak yasayabilirler.
Sosyal destek arayan bireyler ise bu durumu biligsel
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olarak degerlendirir.’*2”! Mevcut ¢aligmada literatir ile
uyumlu olarak kendine giiven ile stres ve stresle bag etme
konusunda da anlamli bulgu elde edilmistir. Ozgiiven
arttikea stresle baga ¢ikma konusunda iyimser ve giivenli
yaklagimin artti1 gorilmektedir. Kendine giivenen
kisiler yasanan stresi yeni bir hayat deneyimi ve kendini
gelistirme firsati olarak degerlendirirken, kendine giiveni
digiik kisilerin stres diizeyi artmakta ve stresle bas etme
konusunda zorlanmaktadir. Ozgiiveni diisiik olan kisiler
stres konusunda boyun egici ve caresiz hissetmektedir.
Calismamizda hastalarin kendine guvensiz yaklagimi
arttikca (herhangi bir problem veya olay kargisinda
problemi ¢6zmek yerine kendini suglama, gii¢siiz bulma
ve kendini problemin kaynag: olarak gérmektir) kaygilar
ve algilanan stresi artmaktadir.

Spielberger® tarafindan tanimlanan kaygi, nedeni
somut olarak tanimlanamaz durumlara kargi bireyin
yasadigi agir1 uyarilmis hali olarak yorumlanmaktadir.
Kayginin durumluk kayg: ve siireklilik kaygi olarak iki
sekilde tanimlamigtir. Durumluk kaygi bireyin belli
dénem i¢inde yagadigi kayg1 iken, siirekli kaygi uzun siireli
yasanan bir durum olarak tanimlanir. Calismamizda da
durumluk ve streklilik kaygisi yiksek olan hastalarin
stres dizeylerinin yiksek oldugu gorilmistir. Ayni
sekilde durumluk ve sireklilik kaygisi yiksek olan

hastalarin 6zgiivenlerinin digtik oldugu gérilmugtiir.

Caligmamizin bulgulari degerlendirildiginde cinsiyet
ve egitim agisindan anlamli bir bulguya rastlanmamistir.
Fakat 45 yag Gstd hastalarin sosyal destek arama dizeyi
daha yiiksek bulunmugtur. Bununla beraber evli olanlarin
sosyal destek arama konusunda bekarlardan daha 6nde
olmasi, evli olmanin stresle bag etmek konusunda olumlu
bir durum yarattigini digiindiirmektedir.

Sonug¢ olarak periferik vertigo atagi geciren
hastalarda stres ve kayg1 diizeylerinin de yiiksek oldugu
bulunmugtur. Bu hastalarda bu faktérlerin de géz 6niinde
bulundurulmasi, stresle basa ¢ikma ve 6zgiivenlerinin
gelisimi konusunun desteklenmesi de tedavi siirecinde
etkili olabilir. Ozellikle psiko-sosyal diizeyi diisiik
olan bireylere koruyucu saglik tedbirleri kapsaminda
stres, kaygi ve Ozglven konusunda destek verilmesi
6nerilmektedir.

Cikar ¢akigmasi beyan1

Yazarlar bu yazinin hazirlanmasi ve yayinlanmasi

asamasinda herhangi bir ¢ikar ¢akigmasi olmadigini beyan
etmislerdir.

Finansman

Yazarlar bu yazinin aragtirma ve yazarlik siirecinde herhangi
bir finansal destek almadiklarini beyan etmiglerdir.
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