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ABSTRACT

What Day is Today? Time Orientation in Healthy People
Scientific background: Time orientation is one of the cognitive
functions that were first to be clinically assessed. Because time
orientation is affected by severe psychiatric disturbance, brain
pathologies, medication or toxicity, correct assessment is important in
the clinical sense. However, it has been stated that, even healty people's
time orientation may be affected by demographic variables, such as the
level of education.

Objectives: This study has aimed at determining the effects of
demoghraphic variables (such as age, education and gender) on time
orientation.

Material and methods: 526 healthy people between the ages of 24-
100 (x=50.74, std=17.46) participated in the study. Participants were
assessed by SMMSE time orientation subtest.

Results: According to Chi-Square analysis, there are no differences
between the gender groups (F: 217/M: 309) and the age groups (24-29,
30-39, 40-49, 50-59, 60-69, 70-100), but the level of education
(literate-5 years,; 6-11 years; 12 years and above) has been found to be
a significant variable. The lower the education level, the more time
orientation is affected.

Conclusions: The results that were obtained from that study may be
helpful especially for the clinicians who work with low education
groups.
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OZET

Bilimsel zemin: Zamana yonelim ya da oryantasyon klinik acidan
degerlendirilen ilk islevlerden biridir. Agir psikiyatrik bozukluklar, beyin
patolojileri, ilac veya toksik durumlarda zamana yonelim etkileneceginden,
dogru degerlendirme klinik acgidan oldukca 6nemlidir. Ancak saglikli
kisilerde bile zaman oryantasyonunun &zellikle egitim seviyesi gibi cesitli
demografik degiskenlerden etkilenebilecegi belirtiimektedir.

Amaclar: Bu calisma, saglikli kisilerde demografik degiskenlerin (yas,
egitim, cinsiyet gibi) zamana yonelimi Uzerindeki etkilerini incelemek
amaciyla yapilmistir.

Gerecler ve ydéntem: Calismaya, 24-100 yas (x=50.74, std=17.46)
araliginda saglikli toplam 526 kisi katilmistir. Katiimcilar, SMMSE zaman
oryantasyonu alt testi ile degerlendirilmistir.

Sonuglar: Ki Kare testi ile yapilan analizlerde, cinsiyet (K: 217/E: 309) ve
yas gruplari (24-29, 30-39, 40-49, 50-59, 60-69, 70-100) agisindan gruplar
aras! farklarin bulunmadigi, ancak egitim seviyesinin (okur-yazar-5 yil; 6-11
yil; 12 yil ve Ustd) anlamli bir degisken oldugu gérlmastar. Egitim duzeyi
dustiikce zamana yonelim etkilenebilmektedir.

Yorumlar: Bu calismadan elde edilen bulgular, Glkemizdeki ¢zellikle duistik
egitim gruplari ile calisan klinisyenlere yardimci olabilir.

Anahtar kelimeler: zaman oryantasyonu, noropsikiyatrik degerlendirme, bilissel islev
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GiRIS

Zaman bilgimiz, varligimizin temelidir. Bu sayede,
simdiki zamanda olmamiza ragmen gec¢mise ddnebilir
ve gelecege ilerleyebiliriz.  Zaman  bilgimizi
kaybettigimizde, gecmis ve gelecek arasindaki
sureklilik bozularak simdiki zaman da gdclesir.
Uygarlik icerisinde takvim ve saatin bulunmasi bu
nedenle 6nemli bir milat olarak degerlendiril-
mektedir. Zamani dogru tahmin edebilmek islevsel
olabilmek, hayatta kalabilmek ve motor kontrol icin
esastir.

GUnlUk hayatta birbirimize sordugumuz zamana
dair sorular, “Saat ka¢?” “Bugln ayin kagi?” veya
“Bugln hangi gin?” turd sorulardan 6teye gitmez.
Hangi ayda, mevsimde, yilda oldugumuz turtndeki
sorular garip bile karsilanabilir. Ancak klinik
uygulamalarda, hastaya ilk sorulan sorularin basinda
bu tlr zaman ve yer oryantasyonu sorulari gelebilir.
Agir psikiyatrik bozukluklar, beyin patolojileri ve ilac
veya toksik durumlarda zamana yonelim ya timden
ya da kismi olarak kaybedilir/kaybedilebilir. Bu tur
durumlarda zaman bilgisinin ne kadar korundugunu
bilmek ve izlemek, bozulmanin dogasini ve seyrini
degerlendirmek icin  6nemlidir. Ancak bu
degerlendirmenin dogru olabilmesi icin, bu sorulari
saglikli kisilerin de dogru bilebilmesi gerekir. Oysa
zaman oryantasyonunun 6zellikle dustk egitimden
etkilendigi yoninde bulgular mevcuttur.'?

Ulkemizdeki dustk egitim oranlari  dikkate
alindiginda, saglikh kisilerin s6z edilen bu zaman
kavramlarini ne kadar bildigini ya da bilmedigini
ogrenmek, dogru bir yatak basi ya da formel bilissel
degerlendirme icin 6nemlidir. Fakat kdlttriamizde
zaman olctmlerini ne kadar dogru bilebildigimize
dair bir bulgu bulunmamaktadir. Bu calismada,
saglikli kisilerde zamana yonelimin ya da diger
deyisle hangi yil, mevsim, ayda ve ayin kaginda
oldugumuzu ve haftanin ginund dogru bilmeyi
etkileyen degiskenlerin  bulunup bulunmadigi
arastinlmaktadir. Bulgular, zaman oryantasyonunu
degerlendiren klinisyenlere hangi yanlislarin sik
yapildigi konusunda fikir verebilir.

GEREC ve YONTEM

Calismaya, 24-100 yas (x=50.74, std=17.46)
araliginda 217 (%41.3) kadin, 309 erkek (%58.7)
toplam 526 kisi gonulla olarak katilmistir. Altmis yas
ve Uzerindeki katilimcilara, iki yolla ulasiimistir. Kendi
evlerinde yasayan kisiler  6gretmen evleri,
kahvehaneler, cesitli kadin kuruluslar ve kurulan
kisisel irtibatlarla calismaya alinmislardir. Devlet
huzurevlerinde yasayan katilimcilar icin 6ncelikle
Sosyal  Hizmetler Cocuk Esirgeme  Genel
MUudurltgid’'nden yazili izin alinarak kuruluslara
basvurulmus ve gonulli olan kisiler arasindan
calismaya alinma kriterlerini  karsilayan Kkisiler
katilmistir. 24-60 yas arasindaki katilimailar ise,
Mersin Universitesi personeli, égrencilerinin yani sira
kisisel irtibat yoluyla kosullara atanmislardir. Basta
Mersin, Istanbul, Ankara olmak Uzere 17 farkli ilde
ikamet eden katilimcilarin egitim sureleri (x=9.29,
std=4.89), okur yazar-25 yil araliginda degismek-
tedir. Katilimcilarin 498'i sag (%94.7), 25'i sol
(%4.8), 3'0 (%0.6) ise her iki elini de basat olarak
kullanmaktadir. 60 yas Uzerindeki katilimcilarin
%9.3'U (49) huzurevinde, geri kalanlari kendi evinde
ikamet etmektedir. Veriler, 2004 Subat ayi ile 2006
Haziran ayi arasinda toplanmakla birlikte, veri
toplama zamanlari agirlikli olarak Kasim-Haziran
aylari arasinda yapilmistir.

Calismaya alinma kriterleri:

a) Okuryazar olmak

b) Standardize Mini-Mental Durum Degerlendir-
meden (SMMDD)** 23  puan, SMMDD
Egitimsizlerden® 16 puanin Gzerinde almis olmak

c) 50 yas ve Uzerindeki katilimcilar icin Geriatrik
Depresyon Olceginden (GDO)® 11 puanin altinda
almis olmak; 50 yas alti katiimalar icin Beck
Depresyon Olceginden (BDO)*™® 13 puan ve
altinda almis olmak

d) Demans, serebrovaskuler olay, parkinson,
multiple skleroz ve/veya herhangi bir psikiyatrik
bozukluk gecirmemis olmak; kronik bdbrek,
karaciger, akciger hastaligi ve tiroid bozuklugu
Oykusu bulunmasi

334

Tirk Néroloji Dergisi 2008; Cilt:14 Sayi:5



e) Test performansini etkileyecek nérolojik ve
psikiyatrik ilac kullaniminin bulunmamasidir.

Zaman yonelimi sorulari SMMSE'de yer alan ilk 5
soruyu icermektedir. Bu sorular “Hangi yildayiz?
(yil),” "Hangi mevsimdeyiz? (mevsim),” “Hangi
aydayiz? (ay),” “Bugln ayin kac? (ayin kac))” ve
“Bugin haftanin hangi gund? (gun)” ifadelerini
kapsamaktadir. Her bir soruya verilen dogru cevap
1 puandir. Puanlamada, testin yodnergesinde
belirtilen su kabuller kullaniimistir: Hangi ginde
bulunuldugu soruldugunda, bulunulan ginin bir
gln o6ncesi ve bir gin sonrasi dogru kabul
edilmektedir. Ay soruldugunda, ayin son guni ise
yeni ay ve yeni ayin ilk giinG ise eski ay dogru kabul
edilir. Mevsimlerde hava sartlarina goére goérismeci
cevabin dogrulugunu degerlendirmelidir. Mevsim
sorgulamasi, mevsimin kendi 6zelliklerinden cok, bir
baska mevsimin 6zelligini agirlikli olarak yansittigi
gunler icin degerlendirmeciye birakilmistir.

SONUCLAR

Zaman sorularinin her biri agisindan yas, egitim ve
cinsiyetin etkisini belirlemek amaci ile her bir
degisken icin ayri ayri logistik regresyon analizleri

yapildi. Logistik regresyon analiz sonuclarina gore,
sadece “yiIl” ve "ay” zaman degiskenlerinin egitim ile
tahmin edilme olasiliklari anlamlidir. “Yil” ve "ay”
degiskenlerinin B, SE, Z, p ve Exp(B) degerleri
Tablo 1'de verilmistir.

Zaman sorulari, yas (24-29, 30-39, 40-49, 50-59, 60-
69, 70-100), egitim suresi (okur-yazar-5 yil, 6-11 yil,
12 ve Ustl) ve cinsiyet acisindan gruplara boéltnerek
Ki Kare testi ile ayri ayr incelenmistir. Tablo 2'de
dogru cevap oranlari cinsiyet, yas gruplari ve egitim
dazeyleri acisindan sunulmustur.

Ki Kare analizleri incelendiginde, tim sorular cinsiyet
ve yas gruplari acisindan farkhlik géstermemektedir.
Cinsiyet icin,“yil” (Ki Kare=2.237, p=0.142);

Tablo 1. Zaman oryantasyonu sorularini éngéren degiskenlerin B, SE
ve Z degerleri

Bagimsiz degiskenler B SE z p Exp (B)
yil

Egitim -.538 116 21.373 .000 .584
Yas .031 .020 2.514 113 1.032
Cinsiyet -.507 .287 3.113 .078 .602
Sabit (constant) -2.476 1.374 3.249 .071 .084
Ay

Egitim -.219 .096 5.203 .023 .803
Yas .001 .022 .002 967 1.001
Cinsiyet .838 .539 2.421 120 2.312
Sabit (constant) -3.076 1.506 4.169 .041 .046

Tablo 2. Cinsiyet, yas ve egitim dlizeyine gére zaman oryantasyonu dogru cevap oranlari

Yil Mevsim Ay Ayin kagi Giin
Kadin
N: 217 207 (%95.4) 196 (%90.3) 216 (%99.5) 198 (%91.7) 211 (%97.2)
Erkek
N: 309 302 (%97.7) 291 (%94.2) 302 (%97.7) 288 (%93.2) 303 (%98.1)
Yas
24-29
N: 69 (%100.0) 67 (%97.1) 68 (%98.6) 64 (%92.8) 68 (%98.6)
30-39
N:72 71 (%98.6) 66 (%91.7) 71 (%98.6) 68 (%95.8) 72 (%100.0)
40-49
N: 74 72 (%97.3) 70 (%94.6) 74 (%100.0) 67 (%90.5) 70 (%94.6)
50-59
N: 122 119 (%97.5) 116 (%95.1) 120 (%98.4) 117 (%95.9) 120 (%98.4)
60-69
N: 99 95 (%96.0) 89 (%89.9) 97 (%98.0) 92 (%92.9) 97 (%98.0)
70-100
N: 90 83 (%92.2) 79 (%87.8) 88 (%97.8) 78 (%86.7) 87 (%96.7)
Egitim
0-5 yil
N: 190 173 (%91.1) 172 (%90.5) 184 (%96.8) 175 (%92.1) 183 (%96.3)
6-11 yil
N: 174 174 (%100.0) 162 (%93.1) 172 (%98.9) 160 (%92.5) 173 (%99.4)
12 yil ve Ustl
N: 162 162 (%100.0) 153 (%94.4) 162 (%100.0) 151 (%93.2) 158 (%97.5)
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“mevsim” (Ki Kare=2.756, p=0.127); "ay” (Ki
Kare=2.772, p=0.149); "ayin kacl” (Ki Kare=0.437,
p=0.505); “gun” (Ki Kare=1.513, p=0.469). Yas
araliklari 24-29, 30-39, 40-49, 50-59, 60-69, 70-100
olarak belirlenmistir. Yas icin, “yil” (Ki Kare=9.539,
p=0.089); “mevsim” (Ki Kare=7.752, p=0.170); "ay”
(Ki  Kare=1.625, p=0.898); "ayin kact” (Ki
Kare=8.056, p=0.153); “gun” (Ki Kare=10.032,
p=0.438). Egitim sdresi icin ise, “yil” (Ki
Kare=31.067, p=0.00); “ay” (Ki Kare=6.062,
p=0.04) sorulari icin gruplar arasinda anlamli bir fark
bulunmustur. Ancak “mevsim” (Ki Kare=2.057,
p=0.358); “ayin kac” (Ki Kare=0.158, p=0.924);
“gln” zaman sorusu arasinda anlamli bir iliski
bulunmamaktadir (Ki Kare=6.601, p=0.159).

Katilimcilarin yanlis cevap sayilari incelendiginde ise
(Tablo 3), en sik hatalarin okur-yazar-5 yil grubunda
ve 70-100 yas grubunda oldugu, yas arttikca ve
egitim sdresi dustlkce sorulara verilen yanlis cevap
sayisinin arttigi gortlmektedir. En fazla hatali cevap
verilen sorular “mevsim” ve “ayin kacl” sorularidir.

TARTISMA

Zaman oryantasyonu bircok durumda (demans,
deliryum, beyin hasari gibi) bozulabilse de bazen
cesitli  degiskenler de (yerel ya da kdaltdrel
aliskanliklar, egitim, vyas gibi) bu bilgileri
karistirabilmektedir. Zaman oryantasyonuna etki
edebilecek degiskenlerin etkisinin ele alindigi bu

Tablo 3. Yas ve egitim dizeyine gore hata sayilari

calismada cinsiyet, yas ve egitim degiskenleri
acisindan zaman oryantasyonunun farklilasip
farklilasmadigl incelenmistir. Bu calismada elde
ettigimiz bulgular bize zaman bilgisinin yas ve
cinsiyetten etkilenmedigini, ancak egitim duzeyi
distikce bazi zaman bilgilerinin (hangi yildayiz,
“hangi aydayiz”) daha az kullanildigi ya da daha az
dogru bilindigini gdstermektedir. Her ne kadar
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik elde edilmese
de, yas arttikca yanls cevap egilimi artiyor gibi
goérinmekle birlikte, hatalarin daha cok dusik egitim
gruplarindan geldigi gorilmektedir.

Bulgular:

a) Lojistik regresyon analizleri, yalnizca”yill” ve "ay”
sorularinin egitim dlzeyi degiskeni tarafindan
yordandigini géstermektedir. Ki Kare analizleri de
benzer bulgulari gdstermektedir.

b) “YiI” sorusunu yanlis cevaplayan katilimcilarin
hepsi okur-yazar-5 yil arasindaki egitim grubunda
yer almaktadir.

) Mevsim ve ayin kacl olduguna dair sorular, tim
yas ve egitim gruplarinda en cok yanlis cevap
verilen sorular olmalarina karsilik, gruplar arasinda
anlaml fark bulunamamistir.

d) En az yanlis “ay” sorusunda yapilmistir.

e) Hatalar siklikla ileri yas gruplarindaki duasuk
egitimli hastalara aittir.

Zaman bilgisi ya da zamana ydnelimin
degerlendirilmesi, noropsikolojik degerlendirmede

Yas

Egitim siresi 24-29 30-39 40-49 50-59 60-69 70-100 Toplam
yil 0-5 0 1 2 3 4 7 17

6-11 0 0 0 0 0 0 0

12ve ? 0 0 0 0 0 0 0
Mevsim 0-5 2 3 3 3 4 3 18

6-11 0 1 1 2 2 6 12

12ve t 0 2 0 1 4 2 9
Ay 0-5 0 1 0 2 1 2 6

6-11 1 0 0 1 0 0 2

12ve ? 0 0 0 0 0 0 0
Ayin kagi 0-5 1 1 4 2 2 5 15

6-11 1 2 3 2 3 2 13

12ve 3 0 0 1 2 5 "
Giin 0-5 0 0 2 2 1 2 7

6-11 0 0 1 0 0 0 1

12ve t 1 0 0 0 1 1 3
Toplam 9 1" 16 19 24 35 114
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esastir.  Bilissel islevleri degerlendiren bircok
noropsikolojik bateri zaman ve yer oryantasyonu
sorulari ile baslamaktadir (MMSE,"" Blessed Demans
Olcegi,”” ADAS-Cog"” gibi). Ancak bu tir global
Olcekler, toplam puan Gzerinden fikir vermekte, klinik
degerlendirmede  maddeler  spesifik  acidan
incelenmemektedir. Oysa MMSE icindeki zaman
oryantasyonu alt 6lceginin, seri 7'ler (100'den geriye
dogru 7 cikartma) maddesi ile birlikte, global bilissel
gerilemeyi en iyi yordayan maddelerden biri oldugu
yonunde bulgular bulunmaktadir.™ Bu calismada da
zaman oryantasyonu icindeki maddeler tek tek
incelenerek dogru cevap oranlar elde edilmis ve
bunlar, puanlari  etkileyebilecegi  dustnulen
degiskenler (yas, egitim ve cinsiyet) acisindan analiz
edilmistir.  Sonuclar egitim degiskeninin dogru
cevaplar agisindan en anlamli degisken oldugunu
gostermektedir. Egitim  dlzeyinin ~ zaman
oryantasyonu agisindan anlamli oldugunu gdsteren
sonuclar literatirde de bulunmaktadir.™®* Bu
calismadan elde edilen bulgularin, Ulkemizdeki
Ozellikle dusuk egitim gruplari ile ¢alisan klinisyenlere
fikir verebilecegi dustndlebilir.

Ote yandan, bulgular agisindan bazi dikkat cekici
noktalar bulunmaktadir. Ornegin, katilimailarin
icinde bulunduklari ayi dogru bilerek, mevsimde hata
yapmalari dikkat cekicidir. Bu da birka¢c noktayi
dustindurmektedir. llk olarak, veriler agirlikli olarak
sonbahardan kisa dogru girerken ve ilkbahar
aylarinda toplanmistir. Mevsimlerin 6zellikle gecis
dénemlerinde kolaylikla birbirine karisabilmesi, hata
yapma olasiligini artirabilmektedir. Bir baska nokta
ise, mevsimlere dair formel bilginin bulunup
bulunmadigidir. Eger bu kisi mevsimleri bilemiyorsa,
soruyu da yanlis cevaplayacaktir. Uciincii nokta ise,
bu soruda yapilan hatalarda her ne kadar istatistiksel
bir anlamlilik bulunmasa da, hatalarin egitim duzeyi
ve yasla paralellik gdstermesi, belirli dzellikte kisilerin
bu hatalar yapma olasiligi oldugunu géstermektedir.
Bu da dusuk egitimli ve/veya ileri yas grubundaki
kisilere hangi mevsimde oldugumuz soruldugunda,
mevsimlere dair formel bilgiyi de degerlendirmemiz
gerektigini akla getirmektedir.

Bir baska nokta da, hangi mevsimde oldugumuz
bilgisinin  dogrulugunun hava sartlarina gore
degerlendiriciye birakilmis olmasidir. Ancak burada,
mevsimin kendi 6zelliklerini yansitmadigi ve belirgin
mevsim farklliklarinin oldugu guinlerden (gcok giinesli
bir kis gnt veya cok karli bir ilkbahar gtini gibi) s6z
edilmektedir. Yine de bu tir bir esnekligin
degerlendiriciler arasi gUvenirlige yansiyarak, bir
sinirlilik olusturmasi mimkanddr.
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