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Bu arastirmada Kahramanmaras merkezli depremlerden etkilenen bireylerde sosyal destegin genel saglik
durumuna etkisi incelenmistir. Calisma kesitsel nitelikte olup arastirmada nicel arastirma deseni kullaniimistir.
Arastirmanin evreni Kahramanmaras merkezde yasayan ve depremden etkilenen bireylerden olusmaktadir.
Arastirmada kolayda drneklem ydntemi kullamilmigtir. Arastirma kapsaminda 381 katiimciya ulasilmigtir.
Calismada Sosyal Destek Olgegi ve Genel Saglik Olcesi olmak iizere iki fakli dlcek kullanilmigtir. Sosyal Destek
Olgegi, Zimet vd., (1988) tarafinda gelistirilmis Eker ve Arkar (1995) tarafindan Tiirkce gecerlilik ve giivenilirligi
yapilmistir. Genel Saghk Olgesi Goldberg ve Hillier (1979) tarafindan gelistirmis Kili¢ (1996) tarafindan
Tiirkge 'ye uyarlanmigtir. Arastirmaya dahil olan katilimcilarin %61,9 'u kadin, %42,5°i 18-24 yas araligindadir.
Katilimcilarin %56,4°ii bekar, %47’si lise mezunudur. Arastirmadan elde edilen bulgulara gére depremden
etkilenen bireylerde sosyal destek genel saglhik durumunu pozitif yonde etkilemektedir. Bireylere verilen sosyal
destek arttik¢a genel saglik durumu da iyilesmektedir. Sosyal destek afetlerden sonra bireylerde olusabilecek olan
rahatsizliklart énlemede bir tampon gorevi gormekte ve yasam kalitesinin iyilegtirilmesine katki saglamaktadir.

Hiikiimetler afetlerden sonra sosyal ve psikolojik destek saglamak adina acil durum planlarint ivedilikle hayata
gecirmeli ve devamliliginin saglanmasini kontrol ve koordine etmelidir.

Anahtar Kelimeler: Sosyal destek, Genel sagiik durumu, Saglk, Deprem.
Jel Kodu: 11,118,H84
The Effect of Social Support on General Health Status of Individuals in Earthquake Zone
Abstract

This study examined the effect of social support on general health status in individuals affected by
earthquakes centered in Kahramanmaras. The study is cross-sectional in nature and a quantitative research
design was used in the research. The universe of the research consists of individuals living in the center of
Kahramanmaras and affected by the earthquake. Easy sampling method was used in the research. 381 participants
were reached within the scope of the research. Two different scales, namely the Social Support Scale and the
General Health Scale, were used in the study. The Social Support Scale was developed by Zimet et al., (1988) and
its validity and reliability in Turkish was performed by Eker and Arkar (1995). The General Health Scale was
developed by Goldberg and Hillier (1979) and adapted to Turkish by Kili¢ (1996). 61.9% of the participants
included in the study were female, 42.5% were between the ages of 18-24. 56.4% of the participants were single,
and 47% were high school graduates. According to the findings obtained from the research, social support
positively affects the general health status of individuals affected by earthquakes. As the social support given to
individuals increases, their general health status also improves. Social support acts as a buffer in preventing
possible discomfort in individuals after disasters and contributes to the improvement of quality of life.
Governments should immediately implement emergency plans to provide social and psychological support after
disasters and control and coordinate their continuity.
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1. Giris

Tirkiye, 6 Subat 2023 tarihinde merkez iissiiniin Kahramanmaras’in Pazarcik ve Elbistan
ilgeleri oldugu 7.7 ve 7.6 biiyiikliiklerinde iki biiyiik deprem felaketi ile kars1 karsiya kalmistir (Strateji
ve Biitce Baskanligi, 2023). Yiizyilin felaketi olarak nitelendirilen bu deprem felaketleri neticesinde 50
binden fazla insan hayatini kaybederken, yarim milyondan fazla bina hasar gormiis, iletisim ve enerji
altyapisi zarara ugramis ve dnemli maddi kayiplar yasanmistir (Tiirk Miithendis ve Mimar Odalar1 Birligi
[TMMOB], 2023). Depremler sonrasinda hayatta kalanlar ise 6liim korkusu, sevdiklerini kaybetme gibi
ciddi psikolojik sikintilara maruz kalmigtir. Depremler hayatta kalan bireylerde ciddi psikolojik etkilerin
yanu sira fiziksel yaralanmalara ve mevcut fiziksel kosullarin agirlagsmasina da neden olabilmektedir (Ke
vd., 2010). Yasanilan bu psikolojik ve fiziksel problemlerin miimkiin olan en kisa siirede asilabilmesi
icin sosyal destegin onemi biyiiktiir. Sosyal destek, afet sonrasi toplumlarda sagligi, davranist ve yasam
ortamini olumlu yonde etkileyebilmektedir (Hobfoll vd., 2007; Sakisaka vd., 2017). Sosyal destek,
fiziksel ve zihinsel saglhigin bir gostergesidir ve insanlari stresli yasam olaylarimin (6liim, depresyon)
koti etkilerinden koruyan bir tampondur (Drageset, 2021). Sosyal destek, duygusal destek (dinleme
destegi, rahatlik ve giivenlik), bilgi destegi (tavsiye ve rehberlik) ve somut (aragsal) destek (ulagim veya
maddi yardim saglama gibi somut yardim) olmak iizere iice ayrilmaktadir (Drageset, 2021). Duygusal
destek; konusacak birinin olmasi, aile ve arkadaslarla yakin iliskiler kurulmasi, sevildigini ve
onemsendigini hissetmeyi ifade eder (Bjerlykhauga vd., 2022). Duygusal destek bireyin benlik saygisini
artirmakta ve duygularini daha kolay ifade etmesini kolaylastirarak sikintisini ve stresini azaltmaktadir
(Hogan vd., 2002). Bilgi destegi tavsiye, oneri ve bilginin saglanmasidir (Sakisaka vd., 2017). Somut
ya da aragsal destek, somut ihtiyaglara yonelik yardim (ayni yardim, para veya is giicii) veya sosyal
etkinlikler (6rnegin ziyaret, ortak yemekler, acik hava etkinlikleri, spor) icin bir partnerin mevcut
olmasini ifade eder (Teramoto vd., 2015). Yapilan arastirmalar, sosyal destegin sagligin korunmasinda,
cevresel ve sosyal stresin zararli etkilerinin azaltilmasinda 6nemli bir rol oynadigini gdstermistir
(Callaghan & Morrissey, 1993). Dahasi sosyal destegin daha diisiik hastalik ve 6liim oranlariyla iliskili
oldugu bulunmustur (Uchino, 2006). Arastirmalar sosyal ve duygusal destegin sagligi koruyucu bir etki
gosterdigini ortaya ¢ikarmistir (Reblin & Uchino, 2008).

Afetlerden etkilenen toplumlarda sosyal destegin rolii ve onemi biiyiiktiir. Bu toplumlarda
sosyal iligkilerin tesvik edilmesi, felaketten kurtulanlarin psikolojik sikintisini azaltabilir ve sagligina
olumlu yonde katki saglayabilir (Matsuyama vd., 2016). Afetlerden sonra bireylerin yasadig fiziksel ve
zihinsel saglik problemlerinin en kisa siirede ve en az hasarla atlatilabilmesinde sosyal destegin 6nemi
yadsinamaz. Alanyazin incelendiginde afet sonrasi sosyal destegin bireylerin yasadigi ruhsal ve fiziksel
problemleri tamponlayabilecegi, kisinin yasadigi kaygi ve depresyonu azaltarak ve yasam kalitesini
iyilestirerek 6znel iyi olus diizeyini olumlu yonde etkileyebilecegini ortaya ¢ikarmistir (Moisoglou vd.,
2024; Zhang ve Sun, 2024). Bu sonuglardan yola ¢ikarak bu arastirmada, 6 Subat 2023 Kahramanmaras
merkezli depremlerden etkilenen bireylerde sosyal destegin genel saglik durumuna etkisinin
incelenmesi amaglanmustir.

2. Yontem
Arastirmanin gere¢ ve yontem kisminda arastirmanin modeline, hipotezlerine, evren ve
orneklemine, veri toplama araglarina, siirliliklarina ve etigine deginilmistir.

2.1. Arastirma Deseni

Aragtirma kesitsel niteliktedir. Kesitsel arastirmalar, toplumlarda ya da toplumun alt
gruplarinda, kisilerin belirli bir etkene maruz kalma durumunu ve hasta olma durumunu es zamanh
olarak ¢alisan arastirmalardir (Safak Yilmaz, 2013). Calismada nicel arastirma deseni kullanilmustir.
Nicel arastirmalar ¢alisilan 6rneklemlerde kontrollii ve nesnel bilgiye ulasmay1 6nemser, elde edilen
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verilerin gecerli ve giivenilir bir sekilde degerlendirilmesi gerektigini temel alir (Garip, 2023).
Arastirmada kolayda 6rneklem yontemi kullanilmistir.

2.2. Evren ve Orneklem/Calisma Grubu

Arastirmanin evreni Kahramanmarag merkezde yasayan ve depremden etkilenen bireylerden
olugmaktadir. Anket teknigi kullanilarak toplamda 390 kisiye ulasilmis fakat 381 kisinin anketi
degerlendirilmeye alinmistir. 9 kisinin anketinin cevaplarinda eksiklik olmasindan dolay1 arastirma dist
birakilmistir. Orneklem hesaplama yonteminde literatiirden elde edilen bilgiler 1s13inda hareket
edilmistir. Glirbliz ve Sahin’e (2018) gore evren biiylikligii 10.000.000 gecse dahi asgari orneklem
sayisinin %95 giiven araliginda 384 veri olmasi yeterlidir. Yazicioglu ve Erdogan’a (2004) gore belirli
sartlar altinda evren biylikliigiine bakilmaksizin 384 kisiye ulasilmasi yeterlidir. Arastirmada
dogrulayict faktor analizi yapilmis olup, faktor analizleri icin 6lgek madde sayisinin 3 kati, 4 veya 5
kat1, 5-10 kat1 6rneklem arastirma igin yeterli oldugunu savunan goriisler de vardir (Erdogan vd., 2015;
Ozcan & Balyer 2013; Sonmez & Alacapiar 2016). Arastirmada toplam 6lgek madde sayis1 30’ dur. Bu
durumda 381 verinin aragtirma i¢in yeterli oldugu diistiniilmektedir.

2.3. Veri Toplama Araglar

Aragtirmada Sosyal Destek Olcegi ve Genel Saglik Olgegi olmak iizere iki fakli dlgek
kullanilmistir. Olgeklere ait bilgiler su sekildedir:

Sosyal Destek Olgegi: Zimet vd. (1988) tarafinda gelistirilen dlgegin Eker ve Arkar (1995)
tarafindan Tiirkge gegerlilik ve giivenilirligi yapilmistir. Olgek Eker vd. (2001) tarafinda 2001 yilinda
tekrardan gézden gegirilmistir. 7°1i likert yontemi ile hazirlanan 6l¢ek toplam 12 madde ve 3 boyuttan
olusmaktadir. Olgekte yer alan 3.4.8.11. maddeler aile destegi boyutunu, 6.7.9.12. maddeler arkadas
destegi boyutunu ve 1.2.5.10. maddeler 6zel destek boyutunu olusturmaktadir. Olgekten alinan puanin
artmast algilanan sosyal destegin arttigini gostermektedir.

Genel Saghk Olgegi: Goldberg ve Hillier (1979) tarafindan gelistirilen, Kilig (1996) tarafindan
Tirk¢e’ye uyarlanan 6lgegin 12 maddesi bulunmaktadir. 4’lii likert tazinda olusan sorular “higbir
zaman”, “her zamanki kadar”, “her zamankinden sik”, “gok sik” seklinde olusturulmustur. Yanitlar 0-
1-2-3 seklinde puanlanmistir. Her iki 6l¢ege ait psikometrik analizler Tablo 2’de yer almaktadir.

2.4. Verilerin Analizi

Arastirma verileri Once excel programinda kontrol edilmis ve daha sonra SPSS (Statistical
Package for the Social Sciences) ve  AMOS (Analysis of Moment Structures) paket programi
kullanilarak analiz edilmistir. Olgeklerin giivenilirliklerine bakmak i¢in Cronbach Alpha degerleri
verilmis olup, normal dagilima uygun olup olmadigini incelemek i¢inde garpiklik ve basiklik degerleri
verilmistir. Cronbach Alpha degerinin 1’e yaklasmasi 6l¢egin giivenilir oldugunu ¢arpiklik ve basiklik
degerlerinin -1,5 ile +1,5 degerinde olmasi 6lgeklerin normal dagildigini géstermektedir (Tabachnick &
Fidel, 2013; Tavakol & Dennick, 2011). Yapilan analiz sonucunda 6l¢ekler giivenilir ve normal dagilima
uygun oldugu gosteren degerler tablo 2’de verilmistir. Olgeklerin bu érneklem icin uygun olup
olmadigin belirlemek i¢in dogrulayici faktdr analizi yapilmis olup, sosyal destegin genel saglik {izerine
etkisini gosteren PATH analizi sekil 3’te verilmistir.

2.5. Arastirma Etigi

Bu arastirma i¢in, Kahramanmaras Siitcii Imam Universitesi Rektorliigii Sosyal ve Beseri
Bilimler Etik Kurulu’ndan izin alinmstir (13/03/2024 tarihli ve E-297305 say1l1 raporu).
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3. Bulgular

Aragtirmanin  bu bdliimiinde, tanimlayic1 istatistiksel analizine, psikometrik analizlere,
dogrulayici faktor analizlerine, yol analizine ve regresyon analizine yer verilmistir.

Tablo 1
Katilimcilara Ait Sosyo-Demografik Ozellikler

Degiskenler Say1 (n) Yiizde (%)
Cinsiyet Kadin 236 61,9
Erkek 145 38,1
Yas 18-24 162 42,5
25-34 77 20,2
35-44 54 14,2
45-54 49 12,9
55 ve Ustil 39 10,2
Medeni Durum Evli 215 56,4
Bekar 166 43,6
Egitim Durumu ilkokul 120 31,5
Lise 179 47,0
Lisans 77 20,2
Lisanstistii 5 1,3
Calisma Durumu Calistyor 169 444
Caligsmiyor 212 55,6
Yasadiginiz Yer il merkez 60 15,7
Ilge merkez 128 33,6
Merkez Koy 61 16,0
flge Koy 126 331
Kasaba 6 1,6
Toplam 381 100

Tablo 1°de goriildiigii lizere arastirmaya dahil olanlarin %61,9’u kadin, %42,5’1 18-24 yas
araligindadir. Katilimcilarin %56,4°1 bekar, %47’si lise mezunudur. %55,6’s1 calismamakta ve
%33,67s1 ilge merkezinde yagamaktadir.
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Tablo 2
Genel Saglik Olgegi (GSO) ile Sosyal Destek Olceginin (SDO) Psikometrik Analizleri
ifade Min Max Cronbach ort SS Normallik Testi
Olcek Sayst Alpha Skewness Kurtosis
Olgekler Boyutlar (Carpiklik) (Basiklik)
Genel Saghk 12 1,17 2 0,790 3,05 0,36 -1,290 1,437
Aile Destek 4 1,50 7 0,783 499 1,08 -0,753 0,527
Sosyal Destek  Arkadas 4 125 7 0,783 497 1,06 -0,800 0,723
destek
Ozel 4 1,00 7 0,819 4,64 1,20 -0,844 0,805
Destek

Tablo 2’ye gore GSO 12 ifadeden olusmakta Cronbach Alpha degeri 0,790 olarak
hesaplanmstir. Olgeginin normal dagilim testi sonucunda ¢arpiklik degeri -1,290 iken basiklik degeri
1,437°dir. Bu sonuglar oOlcegin giivenilir ve normal dagilima uygun oldugunu gostermektedir
(Tabachnick & Fidel, 2013). SDO 12 ifade ve 3 alt boyuttan olusmaktadir. Aile destek boyutu 4
ifadeden olugmakta olup, Cronbach Alpha degeri 0,783 olarak hesaplanmistir. Aile destek boyutunun
carpiklik degeri -0,753 basiklik degeri 0,527 dir. Arkadas destek boyutu 4 ifadeden olusmakta olup,
Cronbach Alpha degeri 0,783 olarak hesaplanmistir. Arkadas destek boyutunun c¢arpiklik degeri - 0,800
basiklik degeri 0,723 diir. Ozel destek boyutu 4 ifadeden olusmakta olup, Cronbach Alpha degeri 0,819
olarak hesaplanmistir. Ozel destek boyutunun carpiklik degeri -0,844 basiklik degeri 0,805dir.
SDO’niin Cronbach Alpha degeri 0,892’ dir.

Sekil 1
Genel Saglik Olgegine Ait Dogrulayici Faktor Analizi Diyagrami (GS=Genel Saglik)
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Sekil 1°de goriildiigii GSO’ye ait dogrulayici faktdr analizi Path diyagrami verilmistir. Modele
ait uyum iyiligi degerleri su sekildedir: y2/sd=2,768 GFI=0,943 AGFI=0,913 CFI=0,899
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RMSEA=0,068 RMR=0,022 SRMR=0,0533. Bu degerler model degerinin normal deger ve kabul
edilebilir degerler arasinda oldugunu gostermektedir (Hooper vd., 2008; Yaslioglu, 2017; Giirbliz &
Sahin, 2018; Macit & Kirag, 2022).

Tablo 3
Genel Saglik Olgegine Ait Regresyon Agirhiklar:

Estimate S.E. CR. P
GSs1 <--- GS 0,486 0,076 6,394 sl
GS2 <--- GS 0,62 0,083 7,431 Fxk
GS3 <--- GS 0,723 0,092 7,82 Fxk
GS4 <--- GS 0,873 0,106 8,267 Fxk
GS6 <--- GS 0,698 0,097 7,226 Fxk
GS7 <--- GS 0,624 0,084 7,402 bl
GS8 <--- GS 0,84 0,099 8,455 bl
GS10 <--- GS 0,494 0,077 6,456 wxx
GS11 <--- GS 0,821 0,087 9,493 wxx
GS12 <--- GS 1
GS9 <--- GS 0,5 0,09 5,547 wxx
GS5 <--- GS 0,544 0,084 6,483 wxx

Tablo 3’e gore GSO’ye ait regresyon agirhiklari verilmistir. Olgeklerin maddelerinin etki
degerlerine bakildiginda anlamli oldugu goriilmektedir (p<0,05).

Sekil 2
Sosyal Destek Olgegine Ait Dogrulayici Faktor Analizi Diyagrami (SD=Sosyal Destek)

39

™

(]
o
=
s

..
@
z
[=N
Y
i
o
N
/. £y
28
w
(w]
-~
3

D

E
w w w
w] o
(4] N -
8%

®O

SD10

Sekil 2°de goriildiigii iizere SDO’ye ait dogrulayici faktdr analizi verilmistir. Modele ait uyum
iyiligi degerleri su sekildedir: x2/sd=3,378 GFI=0,936 AGFI=0,895 CFI=0,940 RMSEA=0,079
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RMR=0,080 SRMR=0,0435. Bu degerler model degerinin normal deger ve kabul edilebilir degerler
arasinda oldugunu gostermektedir (Hooper vd.,2008; Yaslioglu, 2017; Giirbiiz & Sahin, 2018; Macit &
Kirag, 2022).

Tablo 4
Sosyal Destek Olcegine Ait Regresyon Agirliklart

Estimate S.E. CR. P
SD3 <omm Aile Destek 1
SD4 <--- Aile Destek 0,994 0,087 11,396 falaled
SD8 <--- Aile Destek 1,099 0,101 10,847 falaled
SD11 <--- Aile Destek 1,027 0,101 10,189 falaled
SD6 <--- Arkadas Destek 1
SD7 <--- Arkadas Destek 1,183 0,098 12,05 Fxx
SD9 <--- Arkadas Destek 1,126 0,093 12,063 xR
SD12 <--- Arkadas Destek 1,091 0,1 10,943 xR
SD1 <--- Ozel Destek 1
SD2 <--- Ozel Destek 0,885 0,071 12,398 il
SD5 <--- Ozel Destek 0,991 0,088 11,212 faaied
SD10 <--- Ozel Destek 1,114 0,09 12,41 faaied

Tablo 4’te goriildiigii iizere SDO’ye ait regresyon agirliklari verilmistir.  Olgeklerin
maddelerinin etki degerlerine bakildiginda anlamli oldugu goriilmektedir (p<0,05).

Sekil 3
Sosyal Destegin Genel Saglhk Durumuna Etkisini Gosteren Path Analizi
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Sekil 3’e gore sosyal destegin genel saglik durumuna etkisini gosteren Path diyagrami
verilmistir. Modele ait uyum 1iyiligi degerleri su sekildedir: y2/sd=1,655 GFI=0,995 AGFI=0,974
CF1=0,999 RMSEA=0,042 RMR=0,007 SRMR=0,0168. Bu degerler model degerinin normal deger ve
kabul edilebilir degerler arasinda oldugunu gostermektedir (Hooper vd., 2008; Yaslioglu, 2017; Giirbiiz
& Sahin, 2018; Macit & Kirag, 2022).
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Tablo 5
Sosyal Destegin Genel Saglik Durumuna Etkisine Ait Regresyon Agwrliklart
Estimate S.E. C.R. P
Sosyal Destek ~ <--- Aile Destek 0,332 0,001 363,893 falaie
Sosyal Destek ~ <--- Arkadas Destek 0,333 0,001 352,653 ikl
Sosyal Destek ~ <--- Ozel Kisi Destek 0,333 0,001 421,801 Fxk
Genel Saghk <--- Sosyal Destek 0,146 0,018 8,052 il

Tablo 5’te goriildiigli iizere sosyal destegin genel saglik durumu iizerindeki etkisine ait
regresyon agirliklar1 verilmistir. Sosyal destegin genel saglik durumu {izerinde pozitif yonlii etkiledigi
tespit edilmistir (p<0,05). Sosyal destek arttik¢a genel saglik durumu da iyilesmektedir.

4. Sonug, Tartisma ve Oneriler

Deprem gibi biiyiikk afetler diinyanin her bdlgesinden insan yasamimi olumsuz yonde
etkilemektedir. Her yil milyonlarca insan depremlerden olumsuz yonde etkilenmektedir. Deprem,
yasami tehdit eden, kontrol edilemeyen, 6liimciil kayiplara neden olabilecek bir doga olayidir (Guner
vd., 2014). Bu nedenle deprem sonrasinda bu dogal afetten etkilenen bireylerde ve toplumlarda yasanan
ve yasanabilecek fiziksel, sosyal ve psikolojik sorunlarin detayli bir bicimde incelenmesi ve aragtirilmasi
gerekmektedir. Bu aragtirmada 6 Subat 2023 yilinda Kahramanmaras merkezli depremlerden etkilenen
bireyde sosyal destegin genel saglik durumuna etkisi incelenmistir. Arastirmadan elde edilen bulgulara
gore depremden etkilenen bireylerde sosyal destek genel saglik durumunu pozitif yonde etkilemektedir.
Bireylere verilen sosyal destek arttikca genel saglik durumu da iyilesmektedir. Sosyal iletisim aglari
bireylerin sagliklarin1 dogrudan etkilemektedir. Genel olarak saglik durumu iyi olanlarin sosyal iletigim
aglar giicliiyken, hasta kisilerin daha zay1f diizeydedir (Giinler, 2014). Diinya Saglik Orgiitii’niin saglik
taniminda da vurgu yaptig1 iizere saglik bireyin bedenen ruhen ve sosyal yonden tam bir iyilik haline
sahip olmasi olarak tanimlanmistir (www.who.int). Bu tanimda biitiinciil saglik anlayisina vurgu
yapilmakta, fiziksel ve ruhsal bir sikintt durumunun bireyi sosyal yonden de etkileyebilecegi
vurgulanmaktadir.

Deprem gibi biiylik afetlerden fiziksel ya da psikolojik olarak etkilenen bireylere verilen sosyal
destek genel saglik durumunu ve hastalik durumunu ciddi anlamda etkilemektedir. Nitekim alanyazin
incelendiginde yapilan aragtirmalarda bu sonucu destekler nitelikte bulgular elde edilmistir. Koyama vd.
(2014) Japonya’da yaptigr arastirmada sosyal destegin afet magdurlarinin ruh saghigini iyilestirdigi
sonucu elde edilmistir. Matsuyama vd. (2016) arastirmalarinda bireysel ve topluluk diizeyindeki sosyal
destek ve katilimin diisiik psikolojik sikintiyla anlamli diizeyde iligkili oldugu tespit etmislerdir. Uchino
(2006) sosyal destegin daha diisiik hastalik ve 6liim oranlartyla giivenilir bir sekilde iliskili oldugu
bulmus, Wang vd. (2003) sosyal destegin tiim saglik sonuglari ile 6nemli 6l¢iide iliskili oldugunu tespit
etmislerdir.

Sosyal destek afetlerden sonra bireylerde olusabilecek olan rahatsizliklar1 dnlemede bir tampon
gorevi gormekte ve yasam kalitesinin iyilestirilmesine katki saglamaktadir. Politika yapicilar ve
hiikiimetler toplum iizerinde biiyiik yikici etkisi olan deprem gibi dogal afetlerden etkilenen toplumlara
psikolojik destek saglamalidir. Bu toplumlara saglanan sosyal destek depremlerin bireylerin refahi
iizerindeki olumsuz etkisini azaltacak, bireyleri travma sonrasindaki stresin olumsuz etkilerinden
koruyacaktir. Dahas1 depremde yakinlarini kaybeden bireylerin yasla basa ¢ikmasina katki saglayacak
ve immiinolojik direncin olugmasina yardimei olacaktir (Callaghan & Morrissey, 1993). Hiikiimetler
afetlerden sonra sosyal ve psikolojik destek saglamak adina acil durum planlarini ivedilikle hayata
gegirmeli ve devamliliginin saglanmasini kontrol ve koordine etmelidir.
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