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HEMSIRELIK FELSEFESINDE PARADIGMA DEGISiMi:
POSTMODERNIZM

0z

Hemsirelik, bilim ve sanata dayali ve oldukga zengin gegmisi olan bir meslektir.
Gegmisten giiniimiize hemsireler sevgi ve sefkatle hasta bakimi vermis ve ¢esitli
bakis acilar1 ve donemlerden etkilenmistir. Hemsirelik paradigmasi kurulug para-
digmasindan uzaklagarak bir meslek olmanin oniindeki en énemli engel yaratan
durum hemsireligin hekimin yardimcisi olarak goriilmesidir. Sonrasinda meyda-
na gelen bir paradigma degisikligi ile “bakim” ve “esitlik” kavramlar: 6ne ¢tkmaya
baslamistir. Postmodernizm dénemi de hemsireligi etkileyen bir donem olmustur.
Bu donemde feminizm, yorumsama ve fenomonoloji gibi yeni kavramlar ortaya
¢ikmis ve hemygirelik epistemoloji ve ontolojisini de etkilemistir. Postmodernizimle
birlikte hemsireler; pozitivist paradigmayi reddetmis, bireyler icin biitiinctil bakim
ve bireysel gii¢lendirmeye odaklanmistir. Postmodernizmin hemsirelik tizerinde
olumlu ve olumsuz gesitli yansimalar: bulunmaktadir. Hemsirelerin uygulamala-
rin1 siradanliktan kurtarip daha yaratic ve eglenceli hale getirmesi postmoderniz-
min yararli bir yansimasidir. Postmodern diisiincenin hemsirelikteki en 6nemli
eksikligi ise aterkil ve kapitalist sistemin hemsireler tizerindeki baskici etkisine
duyarsiz kalmasi ve bu konuda herhangi bir sey yapmamasidir.

Anahtar Kelimeler: Hemsirelik Paradigmasi; Hemsirelik Ve Postmodernizm;
Paradigma; Postmodernizm.

ek

A PARADIGMA CHANGE IN NURSING PHILOSOPHY:
POSTMODERNISM

ABSTRACT

Nursing is a profession based on science and art and has a rich history. From
past to present, nurses have given patient care with love and compassion and have
been influenced by various perspectives and periods. The most important obstacle
to being a profession by moving away from the establishment paradigm of the
nursing paradigm is that nursing is seen as the assistant of the physician. With a
paradigm change that took place afterwards, the concepts of “care” and “equality”
began to come to the fore. The period of postmodernism has also been a period
that affected nursing. In this period, new concepts such as feminism, hermeneuti-
cs and phenomenology emerged and affected nursing epistemology and ontology.
Nurses with postmodernism; It rejected the positivist paradigm and focused on

https://doi.org/10.47115/jshs.1134443 d



Hemsirelik Felsefesinde Paradigma Degisimi: Postmodernizm

holistic care and individual empowerment for individuals. Postmodernism has va-
rious positive and negative reflections on nursing. It is a useful reflection of post-
modernism that nurses save their practices from mediocrity and make them more
creative and entertaining. The most important shortcoming of postmodern thou-
ght in nursing is that it is insensitive to the oppressive effect of the patriarchal and
capitalist system on nurses and does not do anything about it.

Keywords: Nursing Paradigm; Nursing And Postmodernism; Paradigm;
Postmodernism.

e e
GIRIS

Aydinlanma ¢ag1 sonrasi modernite déneminde, insanin akil ve bilimsel
yontemlerle doganin, toplumun ve politikanin mutlak gercegini bildigi iddiasi,
dini otoritenin koltugunu sarsan biyoloji ve fiziki bilimlerden ekonomi, sosyoloji
ve psikolojiye yonlendiren laik bir otoritenin temelini olusturmustur. Postmodern
teoriler hitmanizm ve bilimin de dahil oldugu rasyonalist metodolojileri uygulayan
modernizmin mutlak gercege ulagma isteklerini elestirmektedirler (Fox, 2014).
Postmodern anlayis olarak adlandirdigimiz kavramin sanatta, medyada ve bilimde
agsamali olarak ortaya ciktig1 goriilmektedir (Rolfe, 2006). Postmodernizmin yayi-
larak biiytimesi modernist diisiincenin faaliyetlerini ve temel ilkelerini reddederek
modernist hegomanyanin kapanmasina neden olmustur (Silverman, 2018). Post-
modernizmin etkisi yeni bir diinya goriisiine, elestirel sosyal teori ve feminist fel-
sefenin gelismesine katkida bulunmustur (Sakamoto, 2018).

Bilim tarihindeki gelismelere paralel olarak insanlarin sordugu sorular ve yanit
verme sekillerinde degisiklik olmustur. Onceki sorular gergekleri, tarafsizligy, test
edilebilirligi, mantig1 ve teoriyi ararken, yeni sorular bireysellige, 6ze, hislere ve
su ana bakmaktadir. Postmodern terminoloji, kantitatif aragtirmalardan kalitatif
aragtirmalara ve alternatif terapilere dogru degisim istendiginde ya da spiritiialite
kavramina gereksinim duyuldugunda muntazam bir bi¢gimde ortaya ¢ikmaktadir
(O’'mathuna, 2004). Bir disiplinin saygin ve kabul goren bir iiyesi olabilmek igin
donemin giiglii séylemlerini benimsemeleri gerektigi giidiisii ortaya ¢ikmaktadr.
Ozellikle neyin bilgiyi olusturduguna ve dénemin hangi yaklagimlarinin disipline
uygun oldugu konusunda otoriter diisiinceden etkilenilmektedir (Corry ve ark.,
2019). Hemsirelik disiplini ve hemsirelik arastirmalarinin postmodern bakis ag1-
sindan etkilenip etkilenmedigi ve nasil bir baglantis1 oldugu bazi hemsire kuramci-
lar ve diger akademisyen hemsireler tarafindan incelenmistir (Watson, 1995; Ker-
mode ve Brown, 1996; Burnard, 1999). Watson diger tiim disiplinlerde oldugu gibi
hemsirelige de postmodern bir yaklasimin gelmesi gerektigine inanmigtir (Wat-
son, 1995). Lister (1991) hemsirelik modellerinin diisinmeden uygulanmasina
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kars1 postmodernizmi bir ¢are olarak gormiistiir. Stevenson’ a (1996) gore postmo-
dern bir paradigmadan etkilenen uygulayicilarin bakim verirken bireylerin kendi
deneyimlerinin degerli oldugunu, gercege tek yonlii bir bakis agisindan siyrilip,
olaylar1 baglamlar icerisinde degerlendirebileceklerini ifade etmistir. Yine Rogers
postmodern kabul edilen kuramcilardan biridir. Her bireyin ve her durumun ken-
dine 6zgili oldugunu, her bireyin kendi kararlarini verebilmesi gerektigini savun-
maktadir. Oyleyse hemsirelerin bu kendine 6zgiiliik temelinde yargilayici olmayan
bir hemgirelik bakimi vermesi gerekmektedir (Burnard, 1999).

Hemgirelik tizerinde hissedilen en temel otorite tiptir. Modern tip, bu otori-
tenin bilimsel saglik bilgisinin dogruluguna ve hastaligin nasil tedavi edilecegi-
ne dayandigini savunmaktadir (O’'mathtna, 2004). Etkilenilen her donem farkl
paradigmalarin gelismesine neden olmus ve bu paradigmalarin goreceli yararlar:
ve uygulanabilirligi tartigitimistir (Denzin, 2010). Bu nedenle postmodernizmin et-
kisiyle hemgirelikte de 6nemli degisimler gerceklesmistir (O’mathtina, 2004). An-
cak bu degisimler hemgireleri, hemsirelik i¢in uygun olmayan felsefi temelleri be-
nimsemelerine neden olma riskiyle karsi karstya birakmistir (Corry ve ark., 2019).
Postmodern goriisii savunanlar gerceklik, nesnellik, kanita dayali uygulama, nicel
aragtirma ve 6l¢tim gibi kavramlari kotii, ataerkil ve duyarsizlikla iliskilendirilerek
modern tip ya da modern bilime atfederken, feminizm, yorumsama, postmodern
felsefe altinda yapilandirilmig gerceklik, sosyal yapi, fenomenoloji ve epistemo-
loji gibi yeni kavramlar olusturmuslardir. Postmodern egilimlerin gelecekteki
etkilerini ve hemsireligin bu goriisten nasil etkilenecegini anlamak i¢in postmo-
dernizmi kavramak gerekmektedir. Postmodernizm terminolojisinin zor olusu
bu kavrayis1 giiglestirse de 6zelikle mevcut ve gecerli uygulamalari takip etmek ve
glincel kalmak isteyen tiim hemsgireler tarafindan postmodernizm anlagilmalidir.

Bu derlemede Science Direct, PubMed, Cochrane, Springer Link, Google Aka-
demik veri tabanlarinda arama gerceklestirilmistir. Veri tabanlarinda tarama yapi-
lirken; “postmodernizm”, “postmodernizm ve hemsirelik’, “hemsirelik paradigma-
s1’, “hemsgirelik paradigma degisimi” anahtar kelimeleri kullanilmigtir. Bu makalede

postmodernizmin hemsirelik paradigmasi tizerindeki etkileri incelenecektir.

Arastirmanin Sorulari
Hemsirelik felsefesinde postmodernizm bir paradigma degisikligi midir?

Hemsirelik felsefesinde gergeklesecek olan postmodernizm bakis agisinin
hemsirelik tizerine etkisi nelerdir?

Postmodernizm Nedir?

Dogas1 geregi tanimlanmasi zor bir kavram olan postmodernizmin bir 6greti
ya da 6nermeler dizisi olmadig1 soylenebilir. Postmodernizm terimi 1960’lardan
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bu yana olusturulan kiiltiirel, estetik ve felsefi alanda bir dizi teorik yaklasimi ifade
etmek i¢in oldukea yaygin bir sekilde kullanilmaktadir (Watson, 1995). Daha ¢ok
mimari alanda varligini hissettiren postmodern yaklasim edebiyattan resme, mii-
zikten tiyatroya pek ¢ok alanda kendine yer bulan bir yaklagim olmustur. Temel
ilkesi, hi¢cbir zaman sabit bir anlam ya da ger¢egin olmadigidir. Gergegin toplumsal
bir yapy, bilginin de onu algilayan ve siirekli degisime acik olan birey ile iliskili
oldugunu savunan bir yaklasimdir. Genel olarak iyi/kotii, siyah/beyaz, gtizel/cir-
kin gibi siniflandirmalara karsi ¢ikmaktadirlar (Garrett, 2016). Postmodernizm,
post-yapilsalci edebiyat teorisine dayanmaktadir. Bu, bir metnin yorumlanmasinin
yazarla degil ancak okuyucuyla iliskilendirilebilecegi goriistinti savunmaktadir. Bir
basgka deyisle postmodernist distinceyi savunanlar i¢cin Derridanin ne anlama
geldigini sormak anlamsizdir. Clinkii Derrida’nin metinleri ancak okuyucu bagla-
minda yorumlanabilmektedir. Bu da yazarlarin otoritesini ortadan kaldirmaktadir
(O’'mathtna, 2004). Oznel deneyimlere ve anlam ¢esitliligine odaklanmalar1 post-
modernizmin tamamen kabul edilmesini ya da tiimiiyle reddedilmesini zorlastir-
maktadir (Burnard, 1999).

Postmodernizm, modernite ya da modernizme tepki olarak ortaya ¢ikan bir
yaklagimdir. Bu nedenle postmodernizmin anlagilabilmesi i¢in oncelikle moder-
nizm ya da modernite kavramlarinin irdelenmesi gerekmektedir. Modern olmak,
klasik temalarin ve mitlerin sonsuz tekrarina sekte vurmak, kendi kiiltiir ve top-
lumuna elestirel yaklagsmak, gelenekselligi birakip zamanin kosullarina farkli ba-
kis agilarryla askin ve elestirel yaklasmaktir (Silverman, 2018). Insanin, doganin
bir yorumcusu ya da teleskop gibi bir aragla evrenin gézlemcisi olabilecegi fikri,
bilim sayesinde diinyay1 kontrol edebilen ve yeniden sekillendirebilen ‘modern’
bir diinya goriisiidiir (Silverman, 2018). Modernizmle bilimsel bilginin yalniz-
ca ampirik olarak ortaya cikarilabilecegi bir goriisit benimsenmistir. Buna gore
modernizm gozlemlenemeyen ve ampirik olarak dogrulanamayan tiim ifadeleri
anlamsiz kabul etmistir. Bu nedenle etik, din, duygular veya estetik hakkindaki
aciklamalar gorece 6nemsiz olarak goriilmektedir. Postmodernizm modernizmi
bu anlamda elestirmis hatta yok saymustir (O’'mathtina, 2004; O’halloran ve ark.,
2010). Modernizm genellikle on besinci ytizylldan 1960’lara varan bir dénemi
kapsamasina karsin aydinlanma ¢ag ile biitiinlesen bir yaklasimdir. Bu dénemde
Viyana Cevresi olarak adlandirilan filozof grubu tarafindan mantiksal pozitivizm
goriisli ortaya atilmistir. Mantiksal Pozitivizmde bir ifadenin yalnizca deneysel
olarak kanitlanabildigi takdirde anlamli olacagi savunulmaktadir. Gergegi dogru-
lamanin tek yolu bilimsel gozlemler olarak gériilmeye baslanmistir (O’mathtna,
2004; Zardosht, 2020). Aydinlanma ¢agi ile birlikte insanlar akil ve disiincenin
6nemini kavramis geleneksel toplumun 6zelligi olan metafizik ve mistisizmin or-
tadan kalkmasinin toplumun yararia olacagini savunmaya baglamislardir (Aslan
ve Yilmaz, 2001). Bilgi dini metinlerden ziyade akil ve deney temelli bir yapiyla ye-
niden olusturulmaya baglamistir. Bunun sonucunda ise “seylerin nedenine” iliskin
metafizik egilimleri azalmis, “seylerin nasilina” iliskin olgusal olan 6ne ¢ikmistir
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(Popper, 2012). O halde modern bilimi niteleyen en 6nemli 6zellik neyin degil,
nasilin arastirilmasina doniismistir.

Modernizme tepki olarak dogan postmodernizm, modernizmin ‘biiyiik anlati-
larint’ reddetmektedir (Kermode ve Brown, 1996). Postmodernizm, pozitivizmin
bityiik anlatilarini herhangi bir alternatif sunmadan reddederken kendi varligini
da bir sekilde tehlikeye atmaktadir (O’'mathtna, 2004). Meta-anlat1 ya da biiyiik
anlati, diinyay1 belli bir perspektiften agiklamaya ve ayn: zamanda kendi varligini
kanitlamaya ¢alisan bir anlatidir. Bunu yaparken rasyonel ve deneysel yontemler
kullanir. Bilimde aklin neden gerekli ve 6nemli oldugu, neyin iyi neyin kétii oldu-
gu, bilginin hangi yollarla elde edilebilecegi gibi bazi varsayimlar yapilmaktadir.
Dogatistii olaylarin kabul edilemeyecegi varsayimi bunlardan bir tanesidir. Moder-
nizm bilimin, insanlig1 mitkemmel olana, bir ideale dogru ilerlettigini savunurken
postmodernistler bilimin, insanliga savas, yoksulluk ve birtakim ¢evresel zararlar
getirdigini savunmaktadir (O’mathina, 2004). Bunlarin yani sira modernizm mer-
kezilesmis bilgi, determinizm gibi kavramlari savunurken postmodernizm dagitil-
mis-yayilmis bilgi, indeterminizmi savunmaktadir. Modernizmde nesne énemliy-
ken postmodernizmde 6zne 6nemlidir (Birkok, 2006).

Postmodernist diistiniirler her seyin yiizeysel oldugunu, gériinenin altinda her
zaman bagka anlamlarin sakli olabilecegini, dolayisiyla bir seyin ger¢ek anlamini
bilmemizin hi¢bir zaman miimkiin olmadigini savunmaktadirlar (Burnard, 1999).
Soren Kierkegaard, Martin Heidegger, Friedrich Nietzsche, Marcel Duchamp,
Edmund Husserl ve Ludwig Wittgenstein gibi isimler, postmodern bakis agisinin
habercileri; Jean-Frangois Lyotard, Ferdinand de Saussure, Henri Lefebvre, Jacqu-
es Derrida, Guy Debord, Michel Foucault, Julia Kristeva, Jean Baudrillard, Gilles
Deleuze ve Richard Rorty gibi isimler ise postmodern felsefenin en 6nemli temsil-
cileri arasinda kabul edilmektedir (Bayram, 2007). Postmodernistler akl1 giiveni-
lir bulmadiklarindan Habermas, Lyotard, Heidegger, Derrida gibi diistintirler akli
yeniden insa etmeye ¢alismislardir (Akga, 2005). Modernizmin biiyiik anlatilarina,
bilimin yalnizca deney ve gozlemlerle gergeklestirilebilecegine, bilim yoluyla
biiyiik ilerlemelerin saglanacagi sdylemlerine kars1 ¢tkmanin yani sira postmoder-
nistler, pek ¢ok alanda farkli goriisler ortaya atmiglardir. Burada karsimiza ¢ikan
bir paradigma degisimidir ve bu paradigma degisimi mimari, edebiyat, resim gibi
alanlari etkiledigi gibi hemsireligi de degisik boyutlarda etkilemistir.

Paradigma

Fransiz ‘paradigme’ kelimesinden gelen paradigma, gercek diinyanin karma-
siklig ile ilgili genel bir diinya goriisidiir (Polit ve Beck, 2010). TDK’ya gore pa-
radigma; belirli bir alanda ¢aligan bilim insanlarinin paylastig1 ortak degerler ve
anlayislar dizisidir. Bigak¢r'ya gore “Paradigma, bireyin i ve dis diinyasini yorum-
lama, algilama ve bilme siiregleriyle ilgili tiim etkenlerin yaratti§1 orgiitlii ve dina-
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mik diisiinsel sistem, diizenektir. Edindigimiz paradigmalar bizim yasam bicimimizi
olusturmaktadir. Paradigmalarimizin etkin ve kaliteli olmasi da bizim yasam kali-
temizin yiiksek olmasini saglamaktadir” (Bigakgi, 2006). Kuhna gore paradigma;
dogay1 sorgulayarak dogada bir iliskiler biitiinii elde edebilmek i¢in gerekli tiim
inanglar, kurallari, degerleri, kuramsal veya deneysel amaglar1 da kapsayan kabul
gormiis bir modeldir (Kuhn, 2019). Buradan yola ¢iktigimizda paradigmalar bire-
yin ¢evresini algilama, yorumlama ve verilen degere gore davranma konusundaki
temel yapi taslarini olusturmaktadir. Bilim insani sahip oldugu paradigmanin ger-
cevesinden olgular1 yorumlar ve her an bu paradigmay1 degistirebilir. Kuhn poziti-
vistlerin savundugu kuramsal ¢erceveyi kabul etmez. Bilim insanlarinin kuram ile
degil paradigma ile calistigini savunur (S6nmez, 2013; Kuhn, 2019). Kuhn bilimsel
bilginin bir toplulugun ortak mali ya da bir hi¢ oldugunu ve bunu anlamak i¢in bu
bilgiyi tireten ve kullanan ¢evrelerin kendilerine 6zgii 6zeliklerini bilmek zorunda
oldugumuzu savunur (S6nmez, 2013; Kuhn, 2019). Kuhn bilim tarihinde bilimsel
gelismeyi; Paradigma 6ncesi donem, Olagan bilim dénemi, Bunalimlar, Bilimsel
devrim ve Tekrar olagan bilim dénemi olmak tizere 5 agamada degerlendirmistir.

Paradigmalar bireyin davranislarini yonlendirdikleri oranda mesleki ve top-
lumsal olaylar: etkilemekte, bir meslegin gerek toplumsal imajin1 gerek diinyadaki
yerini ve aynt meslek grubunun tavirlarini yansitmaktadir (Ozkan ve Akduran,
2014). Bir bilim insani, ne dogrulama/yanlislama ile ugrasir, ne de konulara elestiri
odaklr yaklasir. Yalnizca paradigma tarafindan tiretilmis olan kalibi doganin farkl
alanlarina uygulayarak ¢ogaltmaya calisir (Ozsoy, 2018). Bilim anlayis1 olarak da
ifade edilebilen paradigma, bilimin ne olmasi gerektigi ve bilimsel bilgiye nasil ula-
silabilecegini gosteren bir yol haritasidir ve bir dizi varlik felsefesi (ontolojik), bilgi
felsefesi (epistemolojik) ve yontem bilimi (metodolojik)ne dayanir (Ozkan ve Ak-
duran, 2014). Kuhn bir paradigmanin kurulmasi ve bu sayede daha uzmanlasmis
aragtirma yapilabilmesini, herhangi bir bilimsel dalin gelismesinde olgunlasmanin
gostergesi olarak degerlendirmistir (Kuhn, 2019).

Hemsirelikte Paradigma

Hemgirelik mesleginin gelisimine bakildiginda kutsallik ve alturizm paradig-
malarinin hakim oldugu donemlerden bilimsel kanitlara dayali uygulama ve ¢alis-
ma kosullaryla ilgili yasal haklarin elde edilmesi ile ilgili paradigmalar olugturma
konusunda 6nemli cabalar gosterildigi ve bu yonde bir paradigma kaymasi oldugu
goriilmektedir. Ozelikle 20. yiizyilda hizlica degisen bu paradigma ile hastaneye
gelen bireylerin miisteri olarak goriilmesi ve saghigin ekonomik kazang¢ yontiniin
on planda olmasina karsin hemsirelik, bireyi tiim yonleriyle ele alan holistik bir
paradigmanin benimsenerek saglik bakiminin ticarilestirilmesinden uzak kalmak
istemistir (Ozkan ve Akduran, 2018).
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Hemsirelik bilimi bir binaya benzetildiginde, hemsireligin etkilendigi para-
digma binanin temelini olustururken, kavramsal modeller binanin dis, teoriler i¢
duvarlarini simgeler. Soyut teoriyi hemsirelik bilgisine baglayan, hemsirelik goz-
lem ve uygulamalarini karakterize eden ise betondur (Duff, 2011). Hemsirelik ku-
ramcisi olan Newman tiim hastalarin yagamlarini 6nemli gérmek ve onlara saygi
duymanin hemsirelikte bir paradigma degisikligi gerektirdigine inanmaktaydi.
(Parker ve Smith, 2010). Newman'in teorisinde insan, gevre ve saglik tizerine odak-
lanilmigtir. Buna gore en uygun metaparadigma 6nermesi, insanin saglik deneyim-
lerinin gevre baglaminda diizenlenmesidir (Fawcett, 2006). Newman, bireyin sag-
l1ig1 deneyimlemesindeki bakimin hemsireligin odak noktas: oldugunu belirterek
bu odaginda disiplinin metaparadigmasi oldugunu ifade etmistir (Alligood, 2014).
Hemsirelikte postmodernizmin etkileri Rogers, Watson, Newman gibi kuramcila-
rin lizerinde goriilmektedir. Onlar da Kuhn, Derrida, Foucault gibi postmodernist
bilim insanlar1 ile Heidegger, Husserl gibi felsefecilerden etkilenmislerdir.

Postmodernizm ve Hemsirelik

Insanlarin sorduklari sorular ve sorulara yanmit verme bigimleri siirekli
degisiklik gostermektedir. Onceki sorular bilimsel gergekleri, nesnelligi, mantik ve
teoriyi sorgularken glintimiizdeki sorular gériinenin arkasina, duygulara, bireye ve
hissettiklerine odaklanmaktadir. Biiyiik ol¢iide postmodernizmin etkisiyle hem-
sirelikte de bu degisimler gozlenmektedir (O’'mathtina, 2004). Bazi hemsire teo-
risyenler tarafindan postmodernizm hemsirelik mesleginin sanata doéniismesi i¢in
bir firsat olarak gortilmiistiir (Watson, 1995; Burnard, 1999). Watson (1995) post-
modernizm ile birlikte hemsireligin diger akilc1 yaklagimlara karsin daha estetik,
anlamda farklilik tasiyan bir sanata ya da ideal olana yaklasacagini, kalip yargilar-
dan otantik olana, sayilardan metne, gériinenin altindaki anlama dogru kayaca-
g1 savunmugtur (Watson, 1995). Parsons ise (1994), postmodernizm ile birlikte
bireylerin herhangi bir paradigma ya da otoritenin etkisinde kalmadan daha 6zgiin
olacaklarini ifade etmistir (Parsons, 1994). Pek ¢ok teorisyen hemsirelik arastirma-
larinda, deneyimlerin ve gergegin goreceli yapisinin 6neminin, postmodernizm ile
birlikte vurgulanacag goriisiinii savunmuslardir (Kermode ve Brown, 1996). Hem-
sireler otekilestirilmis gruplara oncelik vermeye ¢alisirken nitel arasgtirma yontem-
lerine odaklanmislardir. Bunu yaparken de postmodern diisiinceyi benimseyen
hemsireler pozitivist paradigmay: tiimiiyle reddetme egilimi gostermislerdir.
Ancak bu durum hemsirelik bilgi ve uygulamalarini smurlayan bir durumdur
(O’'mathtina, 2004). Hemsirelik bilim ve sanattan olusan bir disiplindir. Pozitivist
paradigma hemsireligin bilim yoniinii besleyip gelistirirken, hemsireligin sanat
yonil ise postmodern paradigma ile ortaya konabilmektedir (Alligood, 2014).

Watson (1995), diger tiim disiplinlerde oldugu gibi hemsirelerin de postmoder-
nizmi benimsemeleri gerektigini, benimsemediklerinde hemsirelerin tibbi sisteme
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hizmet etmekten 6teye gecemeyeceklerini savunmustur. Watson (1995) “postmo-
dern paradigmayr” hemsirelik mesleginin, tarihsel koklerine dondiirmenin ve kati
rasyonalist yaklagimlardan uzaklagmanin bir yolu olarak gérmektedir. Watson ni-
hilistik bir sonuca vararak, gercekligi bilmenin, olmanin ve deneyimlemenin tek
bir yolu olmadigini ileri sirmektedir. Watson, hemgireligin ‘kati bir rasyonalist’
goriisten ‘belirsizlik, siirsel, estetik ve hayali’ degerlere, yorumlamaya ve nihaye-
tinde hemsireligin ‘en eski’ sifa bilgisine dogru ilerlemesi gerektigini savunmak-
tadir (Watson, 1995). Watson’in yani sira Rogers ve Newman, bireyin maddesel-
liginin 6tesindeki model ve enerji alanlarinin 6nemini vurgulamis, modernitenin
getirdigi hasta-saglikly, farkinda-farkinda degil gibi ikilemlerin postmodernizmin
soylemlerinde anlam buldugunu ifade etmislerdir.

Hemsirelik, epistemolojisi ve uygulamalari ile tipla iliskili oldugu kabul gor-
miis bir disiplindir. Postmodernizmin bilimsel nesnelligi reddetmesi, aragtirmalar
ve soylevlerdeki, farkliliklara 6nem vermesi hemsireler tarafindan ilgi ile karsilan-
mustir. Postmodernizmin etkilerinin hemsirelik uygulamalarina kargin daha ¢ok
hemsirelik literatiirindeki epistemolojide ortaya ¢iktig1 goriilmektedir. Postmo-
dernizmin hemsirelik epistemolojisi tizerindeki genel yansimalarina bakildiginda
(Kermode ve Brown, 1996);

o Hemsgirelik bilgisinin olusumunda, yapilandirilmis nesnelligin de en
az Oznellik kadar gegici oldugunu g6z ardi eden pozitivist paradigmay:
reddetmesi,

o Hemsirelik model ve metaparadigmalarini reddetmesi,

o Hemsirelik fenomenleri i¢in ¢oklu tanimlamalara olanak saglayan
yorumlayici aragtirmalara vurgu yapmas,

o Bireyler i¢in biitiinciil bakim ve bireysel giiglendirmeye odaklanmasi,
o Giinliik yasam ve siradanlig1 vurgulamast,

o Nesnelligi azaltarak 6zneler arasilif1 vurgulamasi olarak goriilmektedir.

Postmodernist Yaklasimin Hemsireligin Ontolojisi ve Epistemolojisi Uzerindeki
Olumsuz Yansimalari

Hemsireler cinsiyetleri, ¢aliyma kosullari, tipla ilgili rahatsiz edici statiileri,
ataerkil ve kapitalist sistem agisindan dezavantajli konumdadirlar (O'mathuna,
2004). Postmodern disiincenin hemsgirelikteki en 6nemli eksikligi aterkil ve ka-
pitalist sistemin hemsireler tizerindeki baskici etkisine duyarsiz kalmas: ve bu ko-
nuda herhangi bir sey yapmamasidir. Bireysellige vurgu yaparak bu baskici sis-
temlerin daha da belirginlesmesine katkida bulunmaktadir (Kermode ve Brown,
1996). Postmodernizm, hemsirelikteki bazi kavramlarin yeniden tanimlanmasini
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desteklemektedir. Holizm kavrami buna 6rnek olarak verilebilir. Holizm, bir bii-
tiinii olusturabilmek i¢in parcalarin sentezlenmesi anlamina gelmektedir. Rogers
gibi bazi bilim insanlari bir biitiiniin par¢alarinin toplamindan fazlasi oldugunu ve
holizmin bireysel 6zerklige katkida bulundugunu savunmaktadir. Biitiinii olustu-
rurken anahtar nokta mutlaka parcalar arasinda uyumun saglanmas: gerekliligidir
(Griffin, 1993). Holizm yalnizca bireye ve ¢evreye indirgenebilecek bir kavram ola-
rak algilanmamalidir. Rogers, insan ve ¢evreyi bir enerji alani igerisinde biitiinlegik
ve aktif bir yap1 olarak tanimlamistir. Bu agidan bakildiginda ‘holiznm’ modern ve
pozitivist diisincede biiyiik anlatilar: simgeleyen bir yapidir. Ancak postmoder-
nist diisiince ile birlikte holizm kavrami hemsirelikte bireysellestirilmis bakima ve
genisletilen hemsgirelik rollerine vurgu yapmak amaciyla kullanilmis bu da kavra-
min giiciinil yitirmesine ve sagligin sosyal ve politik belirleyicilerinin gériinmez
kalmasina neden olmustur (Kermode ve Brown, 1996). Burada 6nemli olan ayrinti
bireysellestirilmis bakima odaklanirken sagligin sosyal ve politik belirleyicilerinin
g6z ardi edilmemesidir. Gortner (1993), postmodernist yaklasimi benimseyen
hemsirelerin pozitivizm ve ampirizmi yanlis degerlendirerek tiimiiyle reddetmele-
rinden duydugu endiseyi ifade etmistir (As1 reddi gibi). Postmodern yaklagim am-
pirist yaklagimi reddetmektedir. Ancak Gortner ampirist olmayan bilim ve felse-
fenin, bilimin geligmesini ampirisizmden daha ¢ok kisitlayacagini savunmaktadir
(Gortner, 1993).

Postmodernizm hemygirelik aragtirmalarina da belli sinirlamalar getirmistir.
Postmodernist yaklasimin benimsendigi yorumlayici (nitel) bilimsel hemsirelik
aragtirmalari, teori iiretimine ve teorik yapilarin birey ve deneyimlerinin disin-
da olugmasina olanak tanimaz. Ciinkii deneyimler benzersizdir, herhangi bir ge-
nelleme yapilamaz ve bir teori tiretilemez. Bu tiir arastirmalarda kavramlar sinir-
landirilmis ve baglamsaldir. Ancak tiim nitel aragtirmalar postmodern yaklagim
kapsaminda kabul edilemeyeceginden bu elestiriyi tiimiiyle nitel arastirmalara
genellemek dogru olmamaktadir. Bazi nitel aragtirmalar postmodern paradigma-
ya uygun yapilirken bazilar1 pozitivist paradigmaya uygun yapilmaktadir. Arala-
rindaki fark pozitivist paradigmada tanimlama yapilmasi ve bir teori olusturma
¢abasinin olmasidir (Kermode ve Brown, 2013). Reed (1995), postmodern para-
digmanin elestirel yoniiniin hemgirelik epistemolojisini olusturmak igin yeterli ol-
madigini ¢iinki giiglii elestiri i¢in evrensel bir temele dayanmanin gerektigini sa-
vunmaktadir. Postmodernizm, hemsirelige 6zgii bilgi birikimi olusturmak ve yasal
endiseleri giderecek bir epistemoloji isteyen hemsireler arasinda kendine énemli
bir yer bulmustur. Bununla birlikte postmodern yaklasimin, hemsireler i¢in politik
ve epistemolojik olarak bir duraganlik getirecegi diisiintilmektedir. Hemgireler ya-
samda ¢ok derinlere niifuz eden biiyiik anlatilarin postmodern diisiinceye ragmen
var olmaya devam edeceginin farkina varmalidir. Ayrica postmodernizmin en
onemli ilkeleri olan gorecelilik ve gercege stiphe ile yaklasma, bireylerin daha iyi
bir gelecege ve toplumsal sorunlarin ¢6ziimlenebilecegine glivenmelerini olanak-
s1z kilmaktadir (Kermode ve Brown, 1996).
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SONUC

Postmodernizm yaklagimi hemsirelik literatiiriinde kendine onemli bir yer
edinmigstir. Veri toplama ve verileri yorumlama yontem ve prosediirleri olarak
postmodernist yaklagimlar bazi alanlarda kullanigh bir baslangi¢c noktast olarak
kabul edilebilir. Bununla birlikte alternatif terapiler, spiritiialite, géreceli etik, nitel
aragtirmalar s6z konusu oldugunda postmodernizm hemsirelik mesleginde varli-
g1n1 agikea hissettirmektedir. Postmodernizmin hemsgirelik meslegine olumlu yan-
simalar1 arasinda (Holmes ve Warelow, 2000; Zardosht, 2020);

o Hemsirelerin ve hastalarin sezgi ve deneyimlerine 6nem vererek hemsirele-
rin ve hemgirelik uygulamalarinin iyilestirilmesini saglamast,

« Hemsirelerin uygulamalarini siradanliktan kurtarip daha yaratici ve eglen-
celi hale getirmesi,

o Hastalik ve saglik kavramlarini geleneksel anlamlarindan ayirarak hemsire-
lerin bakim ve tedavi rollerinde farklilik yaratmasi,

« Hemsirelik bakimina kiiltiirel ve bireysel farkliliklara saygi, gergegin veya
gercekligin goreceligi, yapict séylem ve farkli sesleri duyabilme farkindaligi
katmasi,

o Hemsireleri, yalnizca disiplinler arasindaki geleneksel baglarin degil, hem-
sire olan olmayan, hasta olan olmayan tiim bireyler arasindaki geleneksel
baglarin Gtesine gegmeye tesvik etmesi yer almaktadir.

Ttim bunlarin yani sira postmodern paradigmanin tiim 6gretilerini kabul etmek
hemsirelik biliminin ilerlemesinde 6nemli bir engel olusturabilir. Postmodern
goriisit benimsesin ya da benimsemesin hemsirelerin, bireylerin fiziksel alanlar1 ile
de ilgilenmeleri gerekmektedir. Clinkii 6znel deneyimler kadar biyokimyasallar da
bireylerin hareketlerini ve kendilerini nasil hissettiklerini etkilemektedir. Fiziksel
ve kimyasal etkilesimlerin sonuglarini anlamlandirabilmek i¢in hemsireler bilimsel
verileri goz ardi etmemelidir. Aksi takdirde tiimiiyle postmodern yaklagimi be-
nimseyen hemsireler, bilimsel bilgilerin 6nemini kiigiimseme egilimi gosterdikle-
rinde bakim olumsuz etkilenecektir (O’mathdna, 2004).

Genel olarak bakildiginda postmodern yaklagimin hemsireligin temel sorunla-
rin1 ¢ozmede yetersiz kaldig goriilmektedir. Buna ¢6ziim olarak, hemsireler kav-
ramlarin Gtesine gegebilmeli, aragtirma sonuglarindan tanimlayici ve 6ngoriicii
ilkeler uireterek hemsgirelik bilgisine katki saglamalidir. Ayrica hemsireler postmo-
dern yaklagimin ¢6ztim getirmedigi ataerkil ve kapitalist sistemin farkinda olmaly,
farkli paradigmalara sahip bilim gruplari ile multidisipliner olarak ¢alisarak hem-
sirelik bilgisini derinlestirmelidir.
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TiP 2 DIYRBETLI HASTALARDA MORAL VE ETKILEYEN
FAKTORLERIN BELIRLENMESI

0z

Amag: Tip 2 diyabetli hastalarin moral diizeylerini ve etkileyen faktorleri
belirlemektir.

Yontem: Aragtirma tanimlayici olarak, Mart 2019-Haziran 2020 tarihleri ara-
sinda yapildi. Arastirma Tiirkiye'nin giineyindeki bir devlet hastanesinin dahiliye
polikliniginde takip edilen 183 yetigkin tip 2 diyabet hastasi ile tamamlandi. Ve-
rilerin toplanmasinda Hasta Tanitim Formu, Philadelphia Geriatri Merkezi Moral
Olgegi kullanilda.

Bulgular: Arastirmaya dahil edilenlerin ¢ogu 50-65 yas araliginda, kadin, evli,
ilkokul/ortaokul mezunu, ¢alismayan ve gelir durumu orta diizeyde olan hastalar-
dir. Aragtirma, ¢ogu 6 ay-5 yil arasi tip 2 diyabet hastasi olan, ailede diyabet oykii-
sti bulunan, oral antidiyabetik ila¢ kullanan, diyabet egitimi almamus, elde ayakta
uyusma komplikasyonu mevcut hastalardan olusmaktadir. Hastalarin moral 6l¢egi
toplam puan ortalamasi 7.77+4.26 idi.

Sonug ve Oneriler: Tip 2 diyabetli hastalarin moral diizeyleri diisiik olarak
bulunmugtur. Moral diizeylerini etkileyen faktorler belirlenmistir.

Anahtar Kelimeler: Tip 2 Diyabet; Moral; Hemsirelik; Sosyodemografik
Ozellikler.

e

DETERMINATION OF MORALE AND AFFECTING FACTORS IN
PATIENTS WITH TYPE 2 DIABETES

ABSTRACT

Aim: To determine the morale levels of patients with type 2 diabetes and the
factors affecting them.

Method: The research was conducted descriptively between March 2019 and
June 2020. The study was completed with 183 adult type 2 diabetes patients fol-
lowed in the internal medicine outpatient clinic of a state hospital in the south of
Turkey. Patient Description Form and Philadelphia Geriatrics Center Morale Scale
were used to collect data.
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Results: Most of the patients included in the study were between the ages of 50-
65, female, married, primary/secondary school graduates, unemployed, and have a
medium income. The studyconsisted of patients, most of whom had type 2 diabetes
between 6 months and 5 years, had a family history of diabetes, used oral antidia-
betic drugs, did not receive diabetes education, and had numbness in the hand and
foot. The mean morale score of the patients was 7.77+4.26.

Conclusions and Suggestions: Morale levels of patients with type 2 diabetes
were found to be low. Factors affecting morale levels were determined.

Keywords: Type 2 Diabetes Mellitus; Morale; Nursing; Sociodemographic
Characteristics.

R
GIRIS

Diyabetes Mellitus, bireyi ve ailesini fizyolojik, psikolojik, emosyonel ve sosyal
acidan etkileyen, komplikasyonlar1 agir seyreden, erken yasta morbidite ve morta-
liteye sebep olan, siklig1 giderek artan 6nemli bir saglik sorunudur (Calik ve Kapu-
cu, 2017; Koike ve ark., 2018).

Uluslararas: Diyabet Federasyonu (International Diabetes Federation-IDF) ta-
rafindan 2019 yilinda yayinlanan "9. Diyabet Atlasi”na gore diinyada 20-79 yas
grubunda 463 milyon diyabetli birey bulunmaktadir. 2030 yilinda diyabetli birey
sayisinin 578 milyona ulasacagi ve 2045 yilinda 700 milyon diyabetli birey olacag:
tahmin edilmektedir. Yayinlanan bu rapora gore Tiirkiye, hem prevelans hem de
niifus agisindan Avrupada diyabetin en sik goriildiigii ilk bes iilke arasinda yer
almaktadir. Ulkemizde 6.5 milyon diyabetli bireyin bulundugu bildirilmektedir
(IDE, 2019).

Tip 2 diyabet, diinyadaki tiim diyabet tanilarinin %90-95’ini olusturmakta-
dir. Genellikle uzun siire prediyabet olarak seyreden, tanilama stireci gecikebilen,
hatta olusan komplikasyonlar ile taninin konulabildigi bir hastaliktir (Balkhi ve
ark., 2019; Khan ve ark., 2019). Bircok mikrovaskiiler ve makrovaskiiler komp-
likasyonlari ile yasamui tehdit eden 6énemli saglik sorunudur (Annani-Akollor ve
ark., 2018; Cortez ve ark., 2014; Richter ve ark., 2018). Yapilan caligmalarda 65 yas
alt1 gorme kaybi ve 20 yas iistii travma dis1 amputasyon olgularinin %60‘ndan tip 2
diyabet hastaliginin sorumlu oldugu saptanmustir (Chawla ve ark., 2016). Hastalar
i¢in hayat boyu diyabet ile yasamak, komplikasyonlar1 6nlemek ve var olan komp-
likasyonlarla bas etmek fiziksel oldugu kadar psikoloiik a¢idan da zordur. Tiim bu
faktorler hastanin moral diizeyini etkilemektedir (Mulder ve ark., 2015).
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Moral diizeyi yiiksek, sosyal destegi yeterli olan hastalarin hastaliklarina
daha iyi uyum sagladiklari, yasam kalitelerinin daha yiiksek oldugu belirtilmigtir
(Oz, 2006). Isvigrede bireylerin moral diizeylerini etkileyen faktérlerin incelendigi
bir ¢alismada; hastalarda depresyon semptomlarinin olmamasini, yalnizlik hisset-
memelerini, sosyal aktivitelerde bulunmalarini ve sagligini iyi gérmelerini yitksek
moral diizeyinin sagladig: belirtilmektedir (von Heideken Wagert ve ark., 2005).
Moral, hastalara manevi destek saglarken ayni zamanda zihinsel sagliklarini da
korumaktadir (Asi Karakas ve Durmaz, 2017).

Hemsire, diyabet hastalari i¢in yalnizca hastaligi hakkinda bilgi ve beceri 6g-
retmekle kalmaz. Hastalarin davranis degisikligi saglamasina, moral diizeylerini
ve motivasyonlarini artirmaya da katkida bulunur. Hastalarin yasam kalitelerini
yiikseltecek uygulamalar yapar. Hasta ve ailesini psikolojik agidan destekleyerek
onlarin problem ¢dzme yetilerini giiglendirir (Mulderet ve ark., 2015). Ulkemizde
diyabetli hastalarda moral ve etkileyen faktorleri inceleyen herhangi bir ¢alismaya
rastlanmamistir. Buradan hareketle bu ¢aligmanin amaci tip 2 diyabetli hastalarin
moral diizeylerini ve etkileyen faktérleri belirlemektir.

YONTEM

Aragtirma, tanimlayici olarak yapildi. Aragtirmanin evrenini Turkiyenin gii-
neyindeki bir devlet hastanesi dahiliye poliklinigine basvuran ve dahiliye servi-
sinde tedavi goren yetiskin tip 2 DM’li 551 hasta olugturdu. Arastirmanin or-
neklemini en az 6 ay once tip 2 DM tanis1 konmus, en az bir antidiyabetik ilag
kullanan ve sozel iletisim kurulabilen, evreni belli 6rneklem hesabi ile belirlenen
121 DM’li hasta olusturdu. Hata payini azaltmak i¢in arastirma 183 tip 2 DM
hastas: ile tamamlandi. Evrenden orneklem seciminde olasiliksiz gelisigtizel
ornekleme yontemi kullanild.

Verilerin Toplanmasi

Aragtirmanin verileri Mart 2019 - Haziran 2020 tarihleri arasinda, arastirmaya
alinma kriterleri tasiyan hastalarla dahiliye polikliniginin bekleme salonunda ve
dahiliye servisinin hasta odalarinda toplandi. Yiiz yiize gortigme teknigi kullanildi.
Verilerin toplanmasi, anketteki sorularin arastirmaci tarafindan okunmast ve has-
talarin cevaplari, yine arastirmaci tarafindan isaretlenmesiyle gerceklestirildi. Her
goriisme yaklagik 15-20 dakika siirdi.

Veri Toplama Araglari

Verilerin toplanmasinda ‘Hasta Tanitim Formu), ‘Philadelphia Geriatri Merkezi
Moral Olgegi’ kullanildi.
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Hasta Tanitim Formu

Aragtirmacilar tarafindan olusturulan form, hastanin demografik bilgileri ve
hastalik 6zellikleri ile ilgili toplam 12 soru icermektedir.

Philadelphia Geriatri Merkezi Moral Olcegi (PGMMO)

Philadelphia Geriatri Merkezi Moral Ol¢egi (Philadelphia Geriatric Center
Morale Scale) 1972 yilinda Lawton tarafindan gelistirilmistir. Olgekte ajitasyon,
yasliliga yonelik davranis ve yalnizliktan memnuniyetsizlik ile ilgili ti¢ alt boyut
bulunmaktadir (Lawton, 1975). Olgek tiim yag gruplari i¢in kullanilabilir. Tiirki-
ye' de dlgegin gegerlik ve giivenirlik ¢aligmasi Pinar ve Oz tarafindan yapilmistir.
Caligmalarinda 6lgegin alt gruplarinin Cronbach’s Alpha degeri 0.60-0.72 arasinda
bulunmustur. Olgegin toplam degeri 0.83’tiir (Pinar ve Oz, 2011).

Olgek on yedi maddeden meydana gelmektedir. Olgekteki 1., 2., 3., 4., 5., 6., 7.,
8., 9., 14, 15. ve 17. soruda “hayir” cevabina 1 puan; 11., 13. ve 16. soruda “evet”
cevabina 1 puan; 10. soruda “iyiye gidiyor” cevabina 1 puan; 12. soruda “cok degil”
cevabina 1 puan verilmis olup, diger tiim cevaplara 0 puan verilmistir.13-17 puan
arast yiiksek moral diizeyini, 10-12 puan arasi orta moral diizeyini, 9 ve 9’un alt1
puansa diisitk moral diizeyini belirtmektedir (Pinar ve Oz, 2011). Bizim arastirma-
mizda Philadelphia Geriatri Merkezi Moral Ol¢eginin toplam Cronbach’s alpha kat-
sayist 0.84’tiir. Alt boyutlarina ait Cronbach’s alpha katsayis1 0.62-0.72 arasindadr.

Verilerin Degerlendirilmesi

Veriler, bilgisayar ortaminda tanimlayici istatistiksel metotlar ile Shapiro-Wilk,
Mann Whitney U, Kruskal Wallis, ANOVA varyans analizi, Sperman’s korelasyon
analizi ve Cronbach’s Alpha giivenirlik analizi ile degerlendirildi. Sonuglar %95’lik
giiven araliginda, anlamlilik p<0.05 6nem diizeyinde belirlendi.

Arastirmanin Etik ilkeleri

Arastirma 6ncesinde Inénii Universitesi Saghk Bilimleri Aragtirma ve Yayin
Etik Kurulu'ndan etik onay alindi (Karar n0:2019/6-26). Arastirmaya dahil edile-
cek hastalara anket ve 6l¢ek sorular1 éncesinde arastirma hakkinda bilgi verilerek,
kisisel bilgilerin korunacagi ve arastirmadan istedikleri zaman ayrilabilecekleri hu-
susunda sozlii onam alind1.

Arastirmanin Sinirliigi

Aragtirmanin sinirlihig, evrenden hasta seciminde olasiliksiz gelisigiizel 6rnek-
leme yonteminin kullanilmis olmasidir. Tek merkezden verilerin toplanmasi diger
bir sinirliliktir. Sonuglar sadece bu gruptaki hastalara genellenebilir.
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BULGULAR

Tablo 1. Hastalarin sosyo-demografik ve hastalik 6zelliklerine gore dagilimlar:

n %
18-33 Yas 13 7.1
34-49 Yas 36 19.7
Yas
50-65 Yas 97 53.0
65 Yas Uzeri 37 20.2
Kadin 119 65.0
Cinsiyet
Erkek 64 35.0
Bekar 20 10.9
Medeni Durum
Evli 163 89.1
Okur-Yazar Degil 73 39.9
{lkokul/Ortaokul 98 53.6
Egitim Durumu
Lise 7 3.8
Universite 5 2.7
Caligtyor 33 18.0
Calisma Durumu Y
Caligmiyor 150 82.0
fyi 20 10.9
Gelir Durumu Orta 121 66.1
Koti 42 23.0
6 ay-5 Yil 90 49.2
6-10 Yil 52 28.4
Diyabet Siiresi 11-15 Y1l 23 12.6
16-20 Yil 11 6.0
20 Y1l Uzeri 7 3.8
Ailede Diyabet Varlig1 Evet 117 63.9
Hayir 66 36.1
Diyabet Tedavisi OAD* 113 61.7
Insiilin 37 20.3
OAD-+Insiilin 33 18.0
Diyabet Egitimi Evet 65 355
Hayir 118 64.5
Evet 117 63.9
Diyabet Komplikasyonu
Hayir 66 36.1
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Elde Ayakta Uyusma 91
Gorme Problemleri 59
**Gegirilen Komplikasyonlar Ayak Problemleri 33
(n=117) Bobrek Problemleri 21
Kalp Problemleri 17
Inme 5

77.8
50.4
28.2
17.9
14.5
4.3

*OAD: Oral Antidiyabetik flag **Birden fazla cevap isaretlenmistir

Tip 2 diyabetli hastalarin %53’ 50-65 yas araliginda, %65’i kadin, %89.11 evli,
9%53.6s1 ilkokul/ortaokul mezunu ve %82si ¢aligmayandir. %66.1’inin gelir duru-
mu orta diizeydir. Hastalarin %49.2%sinin 6 ay ile 5 yil aras1 diyabet hastas: oldugu,
%63.9’unun ailesinde diyabet bulundugu, %61.7’sinin diyabet tedavisinde sadece
OAD kullandig1, %64.5’inin diyabet ile ilgili egitim almadigi, %63.9'unun diyabet
ile ilgili komplikasyon ge¢irdigi ve gegirilen bu komplikasyonlardan %77.8’inin

elde, ayakta uyusma oldugu belirlenmistir (Tablo 1).

Tablo 2. Hastalarin PGMMO puan ortalamalarinin dagilimi (n:183)

Soru Sayis1  Min-Mak (Medyan)  Ort+SS

Ajitasyon 6 0-6(2) 2.16+1.62
Kisinin Kendi Yaghiligina Yonelik Tutumu 5 0-5(2) 1.98+1.54
Yalnizliktan Memnuniyetsizlik 6 0-6 (4) 3.62+1.83
Toplam 17 0-17 (8) 7.77+4.26
Diisiik Moral 114 (62.3)

Orta Moral 44 (24.0)

Yiiksek Moral 25 (13.7)

Ort: Ortalama, SS: Standart sapma, Min: Minimum deger, Mak: Maksimum deger

Toplam moral puani ortalama 7.77+4.26dir. Hastalarin %62.3’tintin moral dii-

zeyi diisiik olarak belirlenmistir (Tablo 2).
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Tablo 3. Hastalarin sosyo-demografik ve hastalik 6zellikleri ile PGMMOden
aldiklar1 puan ortalamalarinin karsilagtirilmas:

Ort£SS

Yas

Cinsiyet

Medeni Durum

Egitim Durumu

Calisma Durumu

18-33
34-49
50-65
65 Yas Uzeri

Test
Anlamlilik

Kadin
Erkek

Test
Anlamlilik

Bekar
Evli

Test
Anlamlilik

Okur-Yazar
Degil
flkokul/
Ortaokul

Lise/
Universite

Test
Anlamlilik

Calistyor
Calismryor

Test
Anlamlilik

Ajitasyon

Ort+SS

3.00+1.41
2.33+1.57
2.05%1.67
2.00+1.56

KW:5.59
0.13

1.95+1.44
2.56%1.85

MWU:-1.97
0.04*

1.60+1.47
2.23+1.63
MWU:-1.67
0.094

1.99£1.59

2.27+1.61

2.42+1.93
KW:1.79
0.40
2.91£1.76
2.00£1.55

MWU:-2.61
0.00**

Kisinin Yaghhigina
Yonelik Tutumu

Ort+SS

3.23+1.30
2.58+1.59
1.81+1.48
1.41£1.32

KW:19.88
0.00**

2.00+1.54
1.95£1.55

MWU:-0.23
0.81

1.95+1.67
1.99+1.53
MWU:-0.13
0.88

1.77+1.48

2.11+1.58

2.25%1.54
KW:2.36
0.30
2.42+1.50
1.89+1.53

MWU:-1.88
0.060

Memnuniyetsizlik

Yalnizliktan

Ort+SS

4.62+1.80
3.72+1.80
3.67£1.77
3.05+1.91

KW:8.30
0.04*

3.60+1.81
3.67£1.88

MWU:-0.31
0.75

3.40+2.01
3.65+1.81
MWU:-0.49
0.62

3.40+1.80

3.71+1.86

4.25+1.71
KW:2.91
0.23
3.94+2.00
3.55%1.79

MWU:-1.33
0.18

Toplam

10.85+4.20
8.64+4.13
7.54+4.13
6.46+4.22

KW:13.03
0.00**

7.55+4.02
8.19+4.68

MWU:-0.70
0.48

6.95+4.57
7.87+4.22
MWU:-0.93
0.34

7.15+4.13

8.09+4.29

8.92+4.68
KW:3.29
0.19
9.27+4.50
7.44+4.15

MWU:-2.07
0.03*
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Gelir Durumu

Diyabet Siiresi

Ailede Diyabet
Varhig1

Diyabet Tedavisi

Diyabet Egitimi

Diyabet
Komplikasyonu

1yi
Orta
Kot

Test
Anlamlilik

6 ay-5 yil
6-10 yil
11-15y1l

16 yil ve
tizeri

Test
Anlamhilik

Evet
Hayir

Test
Anlamlilik

OAD
Insiilin
OAD+
Insiilin
Test
Anlamhilik
Evet

Hayir

Test
Anlamlilik

Evet
Hayir

Test
Anlamlilik

3.05%1.85
2.23+1.55
1.55+1.48

KW:12.38
0.00**

2.29+1.78
1.96+1.41
1.96+1.49
2.39+1.50
KW:1.74
0.62
2.20+1.61
2.11+1.65

MWU:-0.46
0.64

2.13+1.54
2.38+1.53
2.03+1.96
F:1.60
0.44
2.15+1.64
2.17+1.61

MWU:-0.01
0.99

2.01+1.62
2.44+1.60

MWU:-1.56
0.11

2.45+1,73
2.17+1,50
1.21£1.30

KW:14.58
0.00**

2.23%£1.62
1.77£1.46
1.70+1.61
1.72+1.07
KW:4.34
0.22
2.02+1.53
1.92+1.57

MWU:-0.45
0.64

2.10+1.64
2.00+1.31
1.58+1.39
F:2.69
0.26
1.92+1.53
2.02+1.55

MWU:-0.41
0.68

1.84+1.58
2.24+1.45

MW U:-1.89
0.058

4.45+1.82
3.97+1.67
2.24+1.61

KW:32.30
0.00**

3.79£1.80
3.29+1.85
3.48+1.97
3.94+1.73
KW:3.15
0.36
3.67+1.81
3.55+1.88

MWU:-0.38
0.70

3.58+1.83
3.86+1.70
3.48+2.02
F:0.76
0.68
3.78+1.86
3.53+1.82

MWU:-1.05
0.29

3.35+1.94
4.11+1.52

MWU:-2.39
0.01*

9.95+4.57
8.37+3.94
5.00+3.77

KW:26.44
0.00**

8.31+4.52
7.02+3.87
7.13+4.38
8.06+3.69
KW:3.66
0.30
7.88+4.09
7.58+4.57

MWU:-0.53
0.59

7.81+4.20
8.24+3.90
7.09+4.85
F:1.59
0.45
7.86+4.26
7.72+4.28

MWU:-0.24
0.80

7.20+4.36
8.79+3.90

MWU:-2.35
0.01*

Ort: Ortalama, SS: Standart sapma, KW: Kruskal Wallis, MWU: Mann-Whitney U,*p<0.05 **p<0.01

Yas gruplarina gore ajitasyon puani hari¢ diger alt boyutlarin ve toplam mo-
ral puanlarina gére 18-33 yas araligindaki hastalarin puanlar: diger yas araligin-
da bulunan hastalardan ytiksek bulunmustur (p<0.05). Cinsiyete gore erkeklerin
ajitasyon puani kadinlardan yiiksek bulunmustur (p<0.05). Diger alt boyutlarin
ve toplam moral puanlarinda anlamli farklilik elde edilememistir (p>0.05). Hasta-
larin medeni ve egitim durumlarina gére tiim alt boyut ve toplam moral puanlar:
arasinda istatistiksel anlamda 6nemli fark bulunmamaktadir (p>0.05). Calisan-
larin ajitasyon ve toplam moral puanlari ¢alismayanlara gore yiiksek olarak be-
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lirlenmistir (p<0.05). Gelir durumu iyi ve orta olanlarin PGMMO tiim alt boyut
ve toplam moral puanlari gelir durumu kotii olanlara gore yiiksek bulunmustur
(p<0.05). Hastalarin diyabet siiresi, ailede diyabet varligi, diyabet i¢in uygulanan
tedaviler ve hastalarin diyabet ile ilgili egitim alma durumlari ile PGMMO tiim
alt boyut ve toplam moral puanlar: arasinda istatiksel olarak 6nemli fark bulun-
mamustir (p>0.05). Diyabet komplikasyonu ge¢irme durumuna gore hastanin yal-
nizliktan memnuniyetsizlik alt boyutu ve toplam moral puani diisiik bulunmustur
(p<0.05) (Tablo 3).

Tablo 4. Hastalarin gegirdikleri komplikasyonlar ile PGMMOden aldiklar
puan ortalamalarinin kargilagtirilmasi

s 24
=1 =
¥ 3
Gegirilen ;‘;_ g °
=
Komplikasyonlar 5 S :5 é g
3 £3 52 g
2 Z 5 53 &
< M > == E
Ort+SS Ort+SS Ort+SS Ort+SS
Evet 2.07+1.68 1.79+1.57 3.20+1.96 7.05+4.51
+ + + +
Elde Ayakta Uyusma Hayir 1.81£1.39 2.00+1.62 3.88+1.82 7.69%3.86
Test MWU:-0.59 MWU:-0.60 MWU:-1.57 MWU:-0.70
Anlamlilik  0.55 0.54 0.11 0.48
Evet 1.78+1.70 1.51+£1.41 2.95+1.95 6.24+4.28
Gérme Problemleri Hayir 2.24+1.50 2.17+1.68 3.76+1.86 8.17+4.26
Test MWU:-1.70 MWU:-2.08 MWU:-227 MWU:-2.40
Anlamlhilik  0.088 0.037* 0.023* 0.016*
Evet 2.33+1.83 1.58+1.46 3.42+1.94 7.33+4.52
Ayak Problemleri Hayir 1.88+1.52 1.94+1.62 3.32+1.95 7.14+4.32
Test MWU:-1.13 MWU:-1.04 MWU:-0.22 MWU:-0.18
Anlamlihik 0.25 0.29 0.82 0.85
Evet 2.05£1.77 1.76+1.67 3.57+2.13 7.38+5.09
Bbrek Problemleri Hayir 2.00+1.59 1.85+1.56 3.30+1.90 7.16%+4.21
Test MWU:-0.018 MWU:-0.34 MWU:-0.71 MWU:-0.16
Anlamliik  0.98 0.73 0.47 0.87
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Evet 1.18+1.51 0.76£1.03 2.18+1.63 4.12+3.26
+ + + +
Kalp Problemleri Hayir 2.15+1.60 2.02+1.58 3.55+1.92 7.72+4.32
Test MWU:-2.39 MWU:-3.21 MWU:-2.72 MWU:-3.17
Anlamlilik  0.01* 0.00** 0.00** 0.00**
Evet 1.00+1.41 1.40+2.19 2.40+2.30 4.80+5.45
Hayir 2.05+1.62 1.86+1.55 3.39+1.92 7.30+4.31
inme .
Test MWU:-145  MWU:-0.90 11‘48’;/ 8U - MWU:-1.31
Anlamhilik 0.14 0.36 0'29 0.19

Ort: Ortalama, SS: Standart sapma, WU: Mann-Whitney U, *p<0.05 **p<0.01

Gegirilen komplikasyonlardan elde ayakta uyusma, inme, ayak ve bobrek prob-
lemleri yasama durumuna gére PGMMO tiim alt boyut ve toplam moral puanlari
arasinda istatiksel olarak anlamli fark bulunmamstir (p>0.05). Gorme problemi
yagayanlarin ajitasyon alt boyutu hari¢ diger alt boyutlarin ve toplam moral puan-
lar1 diisiik diizeyde belirlenmistir (p<0.05). Kalp problemi yasayanlarin PGMMO
tiim alt boyut ve moral puanlar diisiik olarak saptanmistir (p<0.05) (Tablo 4).

TARTISMA

Arastirma, tip 2 diyabetli hastalarda moral ve etkileyen faktorleri belirlemek
amaciyla yapildi.

Aragtirmamiza gore tip 2 diyabeti olan hastalarin moral diizeyleri %62.3 ile dii-
siik seviyede bulunmugtur (Tablo 2). Literatiir incelendiginde diyabetli hastalarin
moral diizeyini belirleyen ¢alismalara rastlanilmamustir. Oz’tin miyokart infarktis
(MI) gegiren hastalarla yaptig1 calismada %56.4 ile hastalarin yarisindan fazlasinin
diisiik moral diizeyine sahip oldugu belirlenmistir (Oz, 2006). Louis ve arkadas-
larinin Ispanyada esansiyel tremoru bulunan hastalarla yaptig1 vaka-kontrol ¢a-
ligmasinda hastalarin kontrol grubuna gore diisiik moral diizeyine sahip oldugu
saptanmistir (Louis ve ark., 2008). Benito-Leon ve arkadaslarinin parkinson rahat-
s1zlig1 olan hastalarla yaptig1 vaka-kontrol ¢aligmasinda hastalarin moral diizeyle-
ri kontrol grubuna gore diisitk olarak belirlenmistir (Benito-Leon ve ark., 2009).
Kronik bir hastalik olan diyabetin yonetimi zordur. Hastalar, zorunlu olarak bes-
lenme aligkanliklarini degistirmek, medikal tedavilerine uyum saglamak ve olasi
komplikasyonlardan korunmak amaciyla 6miir boyu siiren 6zeni gostermek duru-
mundadir. Tim bu mecburiyetlerin hastalarin moral diizeyleri iizerinde olumsuz
etki yarattig1 diigiiniilebilir.

Aragtirmamizda ileri yas hastalarin moral diizeyleri diisiik olarak belirlenmis-
tir (Tablo 3). Hong Kongda yasllar ile yapilan bir ¢aligmada ileri yas olan kisilerin
moral diizeyleri diisitk bulunmustur (Wong ve ark., 2004). Nasman ve arkadaslari-
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nin yaslilikta moral ve ilgili faktorlerle iligkisini inceledikleri ¢aligmada ileri yasta
diisiik moral diizeyi saptanmustir (Nasman ve ark., 2020). Guzman ve arkadaglari-
nin Filipinlerde morali etkileyen etmenlerin incelendigi bir ¢alismada ileri yasta-
ki kisilerin moral diizeylerinin daha diisitk oldugu belirlenmistir (De Guzman ve
ark., 2015). Ileri yasta diyabet gibi kronik bir hastalikla ve komplikasyonlariyla bas
etmenin gliclesmesi, ek hastaliklarin varlii, egitim seviyesinin disiikligi ile ve-
rilen egitimlerin hasta tarafindan yeterince uygulanamamasi, boylelikle tedaviden
beklenen sonucun istenilen diizeyde olmamasi moral seviyesinin diisiik olmasina
sebep olabilecegi sdylenebilir.

Arastirmamizda cinsiyet ile moral diizeyi arasinda istatiksel anlamda fark sap-
tanmamuistir. Ancak kadinlarin PGMMO ajitasyon alt boyutu erkeklere gore daha
ditsiik bulunmugtur (Tablo 3). Guzman ve arkadaslarinin morali etkileyen etmen-
lerin incelendigi ¢aliymada da cinsiyet farkliliklar: ile moral arasinda anlamli fark
elde edilmemistir (De Guzmanet ve ark., 2015). Oz tarafindan yapilan ¢alisma-
da MI geciren hastalarda kadinlarin moral diizeyi erkeklere oranla ¢ok daha dii-
siik olarak belirlenmistir (Oz, 2006). Ispanya ‘da Louis ve arkadaglarinin, Hong
Kongda Wong ve arkadaslarinin yaptig1 caliymalarda kadinlarin moral diizeyi er-
keklere gore daha diisitk bulunmustur (Louis ve ark., 2009; Wonget ve ark., 2004).
Japonya'da Kudo ve arkadaslarinin Philadelphia Geriatric Center Morale Scale kul-
lanilarak ortaya koydugu ¢aliyma sonuglarina gore de kadinlarin daha diigitk moral
diizeyine sahip oldugu belirlenmistir (Kudoet ve ark., 2007). Elde edilen bu sonug,
yonetimi zor olan diyabet hastaligiyla bas etmenin cinsiyet farki gézetmedigini,
kadin erkek herkesin moral diizeyini ayni sekilde etkiledigini diistindiirmektedir.
Yine de kadinlarin sosyal konumu geregi tizerine yiiklenen sorumluluklari, hasta-
liklar kargisinda emosyonel tavirlart moral diizeylerinde erkeklere gore ¢ok daha
farkli degiskenlik gosterebilir.

Aragtirmamizdan elde edilen bulgulara gore medeni durum ve hastalarin egi-
tim durumlari ile PGMMOniin tiim alt boyut ve toplam moral puanlar1 arasinda
istatiksel agidan bir iligkiye rastlanilmamistir (Tablo 3). Niklasson ve arkadaslari-
nin yapmis oldugu ¢aligmada medeni durumu evli olan bireylerin diisiik moral
diizeyine sahip oldugunu saptamislardir (Niklasson ve ark., 2014). Iwasa ve ar-
kadagslarinin yapmis oldugu caligma sonucuna goére de egitim seviyesi diistitkge
moral diizeyinin de diistiigli belirlenmistir (Iwasa ve ark., 2006). Calismamizda
hastalarin %89.1’nin evli olmasi, arastirmamiza katilan hastalarin egitim seviyeleri
arasinda farkin ¢ok olmamasi bu sonucu etkilemis olabilir.

Aragtirmamizda ¢alisan hastalarin moral diizeyleri galismayanlara gore yiik-
sek olarak belirlenmistir (Tablo 3). Caligma durumu, hastalarda bir ama¢ duygusu
olusturup gelecege dair giiven ortami saglamaktadir. Boylelikle kisilerin psikolojik
refah diizeyini yani moralini olumlu yonde etkiledigi diistiniilmektedir.
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Arastirmamiza gére gelir durumu iyi ve orta olanlarin PGMMO tiim alt boyut-
lar1 ve toplam moral puanlar: gelir durumu kotii olanlara gore yiiksek bulunmustur
(Tablo 3). Oz de galigmasinda ekonomik durum arttik¢a moral diizeyinin arttigini
saptamustir (Oz, 2006). Wenger ve arkadaslari tarafindan yapilan ¢alismada da dii-
stik gelir durumunun moral diizeyinde de diistikliige neden oldugu belirlenmistir
(Wenger ve ark., 1995). Gelir diizeyinin iyi olmasi ile hastanin tedavisine yonelik
ihtiyaglara erisimin kolaylagmas, kisinin kendine olan giiveninde artis, psikolojik
acidan iyi hissetmenin moral diizeyini ytikselttigi soylenebilir.

Aragtirmamizdan elde edilen bulgulara gore diyabet siiresi, ailede diyabet var-
l1g1, diyabet icin uygulanan tedavi sekli moral diizeyini etkilememektedir (Tablo
3). Bu duruma, kronik hastalik olan diyabetin hastalar tarafindan kabul goriilmesi,
ailede ve ¢evrede diyabet hastalarina ve tedavi sekillerine sahit olunmasi bu du-
rumlarin da hastalar tarafindan kaniksanmasi neden oldugu distiniilebilir.

Diyabet ile ilgili egitim alma durumu ile hastalarin moral diizeyleri arasinda is-
tatiksel agidan anlamli iligkiye rastlanmamustir (Tablo 3). Arastirmamizda diyabet
egitimi alan hasta oraninin %35.5 olmasi ve hastalarin diyabete yonelik aldig1 egi-
timlerin yeterli olmamasi ya da hastalar tarafindan benimsenmemesi bu sonucun
ortaya ¢ikmasina sebep oldugu soylenebilir.

Diyabet komplikasyonu gegirme durumunun diisitk moral diizeyine neden ol-
dugu belirlenmistir (Tablo 3). Guzman ve arkadaslar1 tarafindan yapilan ¢alisma-
da kronik hastaliklarin ve komplikasyonlarin artisinin moral diizeyinde diisiikliige
neden oldugu elde edilmistir (De Guzmanet ve ark., 2015). Loke ve arkadaslarinin
yaslilarda morali etkileyen faktorlerin degerlendirdigi ¢alismada kronik hastalik-
larin ve komplikasyonlarin varliginin diisitk moral diizeyine neden oldugu sap-
tanmustir (Loke ve ark., 2011). Komplikasyonlarin hastalik yiikiinii arttirmasindan
dolay1 moral diizeyini diistirdiigli s6ylenebilir. Ancak gecirilen komplikasyon-
lardan elde, ayakta uyusma, ayak, bobrek problemleri ve inme ile moral diizeyi
arasinda istatiksel olarak anlaml fark tespit edilmemistir (Tablo 4). Guzman ve
arkadaglar1 ile Niklasson ve arkadaglarimin yaptiklar: ¢aligmalarda inme gegiren
hastalarin moral diizeyleri diisiik olarak belirlenmistir (De Guzmanet ve ark.,
2015; Niklassonet ve ark., 2014). Calismamizda gorme ve kalp problemi yasayan
hastalarin moral diizeyleri diisiik olarak saptanmistir (Tablo 4). Mancini ve Quinn
tarafindan yapilan ¢alismada da gérme problemi yagayan hastalarin moral diizey-
leri diisiik olarak bulunmustur (Mancini ve Quinn, 1981). Daha heterojen grup-
larla ileri analiz tekniklerinin kullanildig gelecek ¢alismalarda morali etkileyen
faktorlerin daha iyi belirlenecegi kanaatindeyiz.
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SONUC

Tip 2 diyabetli hastalarin moral diizeylerini ve etkileyen faktorleri belirlemek
amactyla yapmis oldugumuz arastirmamizdan elde edilen bulgular ile asagidaki
sonuglara ulagilmigtir.

« Hastalarin; yas, calisma ve gelir durumu gibi sosyo-demografik 6zelliklerinin
moral diizeyi tizerinde etkili oldugu cinsiyet, medeni durum ve egitim duru-
munun moral diizeyini etkilemedigi belirlendi.

o Hastalarin; diyabet komplikasyonlar1 ve bu komplikasyonlardan gérme ve
kalp ile ilgili yasadig1 problemlerin moral diizeyi tizerinde etkili oldugu, di-
yabet siiresinin, ailede diyabet varliginin, diyabet icin uygulanan tedavi sek-
linin, diyabet egitimi alma durumunun ve bobrek, ayak problemlerinin, elde
ayakta uyusma, inme gibi komplikasyonlarin moral diizeyinde etkili olma-
dig1 saptandi.

Elde edilen bu sonuglar dogrultusunda su 6nerilerde bulunulabilir:

> Dahiliye ya da endokrin servislerinde yatan hastalarin moral durumlarina
yonelik hemgirelik uygulamalar1 planlanmali ve uygulanmali.

- Hastalarin moral diizeyini olumsuz etkileyen faktérleri en aza indirmek igin
hastane igi ve dist sosyal destek kaynaklari ile hasta ve yakinlarinin is birligi
yapmast saglanmali.

> Aragtirmanin daha genis ve farkli gruplarla tekrarlanmasi onerilir.

Cikar Catismasi

Bu arastirma ile ilgili olarak yazarlar hi¢ ¢cikar ¢atigmasi rapor etmemistir.
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HIPEREMEZIS GRAVIDARUMLU GEBELERDE DEPRESIF
SEMPTOMLAR VE KiSILIK OZELLIKLERININ BULANTI KUSMA
SIDDETI ILE iLISKiSI

0z

Amag: Arastirmanin amaci, hiperemezis gravidarumlu gebelerde depre-
sif semptomlar ve Kkisilik ozelliklerinin bulanti kusma siddeti ile iliskisinin
belirlenmesidir.

Yontem: Tanimlayici ve iliski arayic tipte olan arastirma 100 hiperemezis gra-
vidarumlu gebe ile yiiriitiilmiistiir. Arastirma I¢ Anadolu Bélgesinde bulunan bir
ildeki bir kamu hastanesinin gebe polikliniginde yapilmistir. Arastirma verileri,
Katilimci Tanitim Formu, Gebelige Ozgii Bulanti Kusma Degerlendirme Skalas,
Cervantes Kisilik Olgegi ve Edinburgh Postpartum Depresyon Olgegi kullanilarak
elde edilmistir. Aragtirma verilerinin degerlendirilmesinde tanimlayici istatistik-
ler, Ki Kare testi, ANOVA testi kullanilmigtir.

Bulgular: Arastirmada gebelerin %60’ inin bulanti kusma siddetinin orta dii-
zeyde oldugu saptanmustir. Bulant1 kusmanin gebelerin %87’ sinin giinliik aktivi-
tesini etkiledigi, %90 nin fiziksel aktivitesini etkiledigi gortlmistiir. Bulant: kus-
masi giddetli olan gebelerin daha fazla depresif semptom gosterdigi saptanmistir
(p=0.036). Kisilik 6zellikleri ile bulant1 kusma siddeti arasinda ise anlamli bir iligki
bulunmamustir (p>0.05).

Sonuglar ve Oneriler: Arastirmada siddetli bulanti kusmasi olan gebelerin
daha fazla depresif semptom gosterdigi bulunmugtur. Hiperemezis gravidarumlu
gebeler ile caligan saglik profesyonellerinin hastalarini depresif semptomlar yo6-
niinden degerlendirmesi 6nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Bulanti Kusma; Depresif Semptom; Hiperemezis Gravidarum;
Kisilik Ozellikleri.

ek
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THE RELATIONSHIP BETWEEN DEPRESSIVE SYMPTOMS AND
PERSONALITY TRAITS WITH THE SEVERITY OF NAUSER
VOMITING IN PREGNANCY WITH HYPEREMESIS GRAVIDARUUM

ABSTRACT

Aim: The aim of the study is to determine the relationship between depressive
symptoms and personality traits and the severity of nausea and vomiting in preg-
nant women with hyperemesis gravidarum.

Method: This descriptive and correlational study was conducted with 100 preg-
nant women with hyperemesis gravidarum. The research was carried out in the
pregnant outpatient clinic of a public hospital in a city in Central Anatolia. Resear-
ch data were obtained using the Participant Identification Form, the Pregnancy-U-
nique Quantification Of Emesis And Nausea, the Cervantes Personality Scale, and
the Edinburgh Postnatal Depression Scale. Descriptive statistics, Chi-Square test
and ANOVA test were used to evaluate the research data.

Results: In the study, it was determined that 60% of the pregnant women had
moderate nausea and vomiting. It has been observed that nausea and vomiting
affect the daily activities of 87% of pregnant women and affect the physical activity
of 90%. It was determined that pregnant women with severe nausea and vomiting
showed more depressive symptoms (p=0.036). There was no significant relations-
hip between personality traits and the severity of nausea and vomiting (p>0.05).

Conclusions and Suggestions: In the study, it was found that pregnant women
with severe nausea and vomiting showed more depressive symptoms. It is recom-
mended that healthcare professionals working with pregnant women with hypere-
mesis gravidarum evaluate their patients for depressive symptoms.

Keywords: Nausea Vomiting; Depressive Symptom; Hyperemesis Gravidarum;
Personality Traits.

e 2k 2k
GIRIS

Gebelik kadinda ¢esitli semptomlara yol agabilen fizyolojik, psikolojik, sosyal
ve ekonomik degisim ve uyum gerektiren bir siirectir. Gebelikte en sik goriilen
semptomlarin basinda bulanti kusma gelmektedir. Pek ¢ok gebe farkli siddetlerde
ve gesitli stire araliklarinda bulant: kusma yagamaktadir. Ancak bazi gebelerde sid-
detli ve inat¢1 bulanti kusmaya eslik eden yorgunluk, asir1 koku hassasiyeti ve art-
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mus tiikiiriik salgist bulunmaktadir. Gebelik 6ncesi kiloda meydana gelen %5’ lik
kayip ve siv1 elektrolit dengesizligine neden olan bu tablo hiperemezis gravidarum
(HG) olarak adlandirilmaktadir (Topgu ve ark., 2019). Gebelerin %0.3-10.8’ 1 HG
tanist almakta ve en stk bu nedenle hastanede tedavi edilmek zorunda kalmaktadur.
HG’ye gebelikte meydana gelen gastrointestinal sistemdeki degisimler, hormonal
ve genetik etkenlerin neden oldugu varsayilmakla birlikte, HG’ye yol acan temel
nedenler tam olarak bilinmemektedir (Liu ve ark., 2022; Jennings & Mahdy, 2022).

Hiperemezis gravidarum gebenin fiziksel aktivitelerini kisitlama, ise ve sosyal
yasama devami engelleme, beslenme bozukluklarina yol agma, psikolojik sagli-
&1 bozma gibi yasam kalitesini diisiiren pek ¢ok olumsuzluga neden olmaktadir
(Nijsten ve ark., 2022). Bu nedenle anne ve fetiisiin sagliginin korunmasi i¢in HG
tanil gebenin bakimi son derece énem arz etmektedir (Mitchell-Jones and ark.,
2020). Ancak yeterli ve etkili bakim verebilmek igin HG’ e yol agan faktérlerin
bilinmesi gerekmektedir.

Hiperemezis gravidarum ile depresyon arasinda ¢ift yonlii bir iligki bulunmak-
tadir. Literatiirdeki bazi arastirmalar HG'nin depresyonu tetikledigini gosterirken
(Iliadis ve ark., 2018; Senturk ve ark., 2017), bazi arastirmalar ise depresyonun HG’
i tetikledigini saptamustir (Kjeldgaard ve ark., 2017; Kasap, 2018; Simsek ve ark,,
2012). Birkag ¢alisma ise hiperemezis ile depresyon arasinda iliski saptamamigtir
(Azlan ve ark., 2022; Koot ve ark., 2020). Ingilterede yapilan bir ¢alismada, HG’
in siddetlenmesi ile birlikte gebeligi sonlandirma ve intihar diisiincesinin arttig1
bildirilmistir (Nana ve ark., 2021).

Bireyin toplumsal hayat i¢cinde edindigi aliskanliklarin ve davraniglarin biitiinii
olan kisilik (Tiirk Dil Kurumu), giinliik yasamda olaylar karsisindaki kisiye 6zgii
davranigsal tepkileri ve tutumlari belirleyen 6nemli bir faktordiir (Cigek & Aslan,
2020). Kisilik ozellikleri ile HG arasindaki iliskiyi inceleyen ¢alismalar sinirhdir.
Yapilan bir ¢alismada kisilik 6zellikleri ve HG arasinda iliski oldugu saptanmustir
(Aksu ve ark., 2020). Ancak kisilik 6zellikleri ile HG aralarinda net bir iligkinin
oldugunun soylenebilmesi i¢in daha fazla calismaya ihtiya¢ vardir. Buradan ha-
reketle, aragtirma hiperemezis gravidarumlu gebelerde depresif semptomlar ve
kisilik 6zelliklerinin bulanti kusma siddeti ile iligkisinin belirlenmesi amaciyla
yapilmigtir.
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YONTEM
Aragtlrma Tasarimi

Arastirma, tanimlayici ve iligki arayici olarak yiirtitdlmistiir.

Aragtirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirma, Nisan - Temmuz 2022 tarihleri arasinda Sivas Numune Hastanesi
Septik Servisi’ ne hiperemezis gravidarum tanist ile yatis1 yapilan gebeler ile yiirii-
tilmistiir. Aragtirmanin 6rneklem biytkligi, Power analizi sonucunda; %5 tip
I hata, 0.5 etki bityiikligii ve %80 evreni temsil etme giicii ile toplamda 80 gebe
olarak hesaplanmustir. Etki buytukligti, Kejela ve ark. (2018) tarafindan yapilan
aragtirmada bildirilen HG orani kullanilarak hesaplanmistir. Olas: kayiplar diisii-
niilerek aragtirmaya 100 HG tanili gebe dahil edilmistir. Gebelerin 6rnekleme da-
hil edilmesinde olasiliksiz 6rnekleme yontemlerinden kolayda 6rnekleme yontemi
kullanilmistir. Arastirmada yer alan gebelerin dahil edilme kriterleri; saglikli tek
bir fetiise sahip olmak, HG diginda herhangi bir gebelik komplikasyonuna (gestas-
yonel diyabet, preeklemsi vb.) sahip olmamaktir. Arastirmanin dislanma kriterleri
ise; herhangi bir kronik ve metabolik hastaliga (hipertansiyon, diyabet vb.) sahip
olmak, psikiyatrik hastaliga (depresyon vb.) sahip olmak ve bulant1 kusma siddeti-
nin veri toplama formlarini doldurmaya (objektif olarak) engel olmasidur.

Verilerin Toplanmasi

Arastirma verileri 1 Nisan — 29 Temmuz 2022 tarihleri arasinda aragtirmacilar
tarafindan yiiz ylize goriisme yontemi kullanilarak toplanmigtir. Arastirma verileri,
bulant: kusma siddetinin hafifledigi, gebenin iletisime acik oldugu bir zaman dili-
minde toplanmustir. Arastirmanin verilerinin toplanmasinda literatiir incelenmesi
dogrultusunda olusturulan Kisisel Tanitim Formu, Gebelige Ozgii Bulant: Kusma
Degerlendirme Skalas1 (GOBKDS), Cervantes Kisilik Olgegi (CKO) ve Edinbur-
gh Postpartum Depresyon Olgegi (EPDO) kullanilmistir. Gebelerin bulanti kus-
ma siddetinin degerlendirilmesinde GOBKDS’ nin hafif, orta ve agir skorlamast
referans alinmistir.

Kisisel Tanitim Formu

Kisisel tanitim formu aragtirmacilar tarafindan literatiir incelemesi sonucu ha-
zirlanmustir. Bu form gebelerin; sosyo-demografik ozellikler (yas, egitim diizeyi,
gelir durumu, aile tipi, sigara kullanma, beden kitle indeksi vb.), obstetrik 6zel-
likler (gebelik sayisi, yasayan ¢ocuk sayisi, diisiik sayisi, gebelik haftasi, gebeligin
planli olma durumu), bulant: kusmaya iliskin 6zellikler ile es ile iletisim, esin sos-
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yal destek diizeyi ve es ile problem yasama durumunu belirlemeye yonelik toplam
24 sorudan olugsmaktadir (Tiirkmen, 2020; Bahadirh ve ark., 2019).

Gebelige Ozgii Bulanti Kusma Dederlendirme Skalasi (GOBKDS)

Koren ve ark. (2002) tarafindan gelistirilen skala bulant: kusma sikayeti bulu-
nan gebelerin bulanti kusma siddetini skorlamada kullanilan bir 6l¢iim aracidir.
Tiirkge’ ye uyarlama galismast Sucu ve ark. (2009) tarafindan yapilan 6lgek top-
lamda 3 sorudan olugmaktadir. Skalada yer alan her bir soru 1-5 arasinda puanlan-
maktadir. Skaladan alinabilecek toplam en diisiik puan 3 iken, en yiiksek puan 15’
tir. Skaladan 3-6 aras1 puan alinmasi hafif, 7-12 arasi puan alinmasi orta ve 13-15
puan almmas: siddetli bulanti kusma olarak skorlanmaktadir (Sucu ve ark., 2009).
Bu aragtirmada 6lgegin Cronbach’s Alfa katsayis1 0.76 olarak bulunmustur.

Cervantes Kisilik Olcedi (CKO)

Castelo-Branco ve ark. (2008) tarafindan gelistirilen 6lgek kadinlarin kisilik
ozelliklerinin degerlendirilmesinde kullanilmaktadir. Tiirk¢e’ ye uyarlama ¢alis-
mast Bal ve $ahin (2011) tarafindan yapilan 6lgek toplamda 20 sorudan olusmak-
tadir. Olgek iic alt boyuttan (disa/ice doniik olma, duygusal denge ve tutarli/tutar-
siz olma) olugmaktadir. Olgek 6’ I likert tipte olup, her bir madde 0 ile 5 arasinda
puanlanmaktadir. Olgegin her alt boyutunda alinan puan arttikea ice déniik olma,
duygusal agidan dengesiz olma ve tutarsiz olma 6zelligi artarken, alinan puanin
azalmasi disa doniik olma, duygusal agidan dengeli olma ve tutarli olma 6zelliginin
arttigin1 gostermektedir (Bal & $ahin, 2011). Bu arastirmada 6lgegin Cronbach’s
Alfa katsayis1 0.69 olarak bulunmustur.

Edinburgh Depresyon Olcedi

Cox & Holden (1987) tarafindan gelistirilen olgek gebelik ve dogum sonu do-
nemde depresif semptomlarin taranmasinda kullanilmaktadir. Tiirk¢e’ ye uyarlama
calismasi Engindeniz ve ark. (1996) tarafindan yapilan 6l¢ek toplamda 10 sorudan
olusmaktadir. Her bir soru 4’ li likert tipte olup, 0-3 arasinda puanlanmaktadir.
Olgekteki 3., 5., 6., 7., 8., 9., ve 10. sorular ters puanlanmaktadir. Olgekten toplam-
da alinabilecek en diisiik puan 0, en yiiksek puan 30’ dur. Olgekten 12.5 ve iizerinde
puan alinmasi bireylerin depresyon agisindan risk altinda olduguna isaret etmek-
tedir (Engindeniz ve ark., 1996). Bu arastirmada 6l¢egin Cronbach’s Alfa katsayisi
0.83 olarak bulunmustur.

Verilerin Analizi

Arasgtirma verilerinin analizinde SPSS paket programi kullanilmistir. Aras-
tirma verilerinin normal dagilip dagilmadigini degerlendirmek icin Kolmogrov
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Smirnov testi yapilmustir. Yapilan degerlendirmede verilerin normal dagilim gos-
terdigi saptanmigtir. Verilerin degerlendirilmesinde tanimlayici istatistikler (sayi,
yiizde, ortalama, standart sapma), Ki Kare testi ve ANOVA testi kullanilmustir.

Etik Onay

Arastirmaya baslamadan 6nce, Sirnak Universitesi Etik Kurulu Baskanligr’
ndan (Say1: 2022/46, Tarih:17.03.2022) onay alinmustir. Ayrica, aragtirmanin ya-
pildig1 hastaneden yazili kurum izni alinmis ve aragtirmaya katilmayi kabul eden
gebelerden sozel onaylamalari istenmistir.

Arastirmanin Siniritiklari

Ornekleme alinan gebelerin olasiliksiz 6rnekleme yontemi kullanilarak
belirlenmis olmasi ve arastirmanin sadece belirli bir hastaneye bagvuran gebeler
ile yapilmis olmasi arastirmanin sinirhiliklaridir.

BULGULAR

Aragtirmada gebelerin yas ortalamasinin 27.99+5.16 oldugu, %38’ inin tiniver-
site mezunu oldugu, %28 inin gelir getiren bir iste calistigl, %65  inin gelirinin
giderine esit oldugu, %76’ sinin yasaminin biiyiik bir bolimiini ilde gegirdigi ve
%80’ sinin ¢ekirdek aile tipine sahip oldugu saptanmigtir. Gebelerin ortalama ge-
belik sayisinin 2.39+1.36, ortalama yasayan ¢ocuk sayisinin 1.00£0.95 ve ortalama
gebelik haftasinin 12.90+5.20 oldugu bulunmustur. Gebelerin ortalama beden kitle
indeksinin 25.59+4.39 oldugu ve %3’ iniin sigara ictigi gortilmiistiir. Gebelerin
%69’ unun gebeliginin planl oldugu, %56’ sinin esi ile iletisiminin iyi oldugu, %62’
sinin esinin kendisine sagladig1 sosyal destegin iyi oldugu ve %7’ sinin esi ile sorun
yasadig1 saptanmustir (Tablo 1).

Tablo 1. Gebelerin sosyo-demografik ve obstetrik 6zelliklerinin dagilimi

Sosyo-Demografik Ozellikler n(%)/X+£SS
Yas 27.99+5.16
Egitim Diizeyi

Ilkokul 5(5.0)
Ortaokul 27(27.0)
Lise 30(30.0)
Universite 38(38.0)

Gelir Getiren Bir Iste Calisma

Evet 28(28.0)
Hayir 72(72.0)
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Gelir Durumu

Gelir Giderden Az 24(24.0)
Gelir Gidere Esit 65(65.0)
Gelir Giderden Fazla 11(11.0)
Yasamin Biiyiik Kisminin Gegtigi Yer

Koy/Kasaba 15(15.0)
flge 9(9.0)

il 76(76.0)
Aile Tipi

Cekirdek 80(80.0)
Genis 20(20.0)
Gebelik Sayis1 2.39+1.36
Dogum Sayis1 1.04+0.97
Yasayan Cocuk Sayist 1.00+0.95
Diisiik Sayist 0.39+0.71
Gebelik Haftast 12.90+5.20
“BKI 25.59+4.39
<18.5 3(3.0)
18.5-24.9 45(45.0)
225 52(52.0)
Sigara Kullanimi 3(3.0)
Gebeligin Planli Olmasi 97(53.0)
Evet 69(69.0)
Hayir 31(31.0)
Es ile Tletigim

Iyi 56(56.0)
Orta 31(31.0)
Kaétii 13(13.0)
Esin Sosyal Destegi

yi 62(62.0)
Orta 22(22.0)
Koti 16(16.0)
Es ile Herhangi Bir Problem Yagama

Evet 7(7.0)
Hayir 93(93.0)

=BKI: Beden Kiitle Indeksi
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Gebelerin %55’ inin ailesinde gebeliginde bulant1 kusma yasayan biri oldugu,
bulant: kusmanin bagladig1 gebelik haftasinin ortalama 5.57+2.71 oldugu, %62’ si-
nin stirekli bulant: kusmasinin oldugu, %90’ 1nin bulant: kusma nedeniyle fiziksel
aktivitelerinin ve %87 sinin giinliik aktivitelerinin etkiledigi saptanmistir. Multi-
par gebelerin %60.26” sinin 6nceki gebeliginde de bulant: kusma yasadig1 goriil-
mustiir (Tablo 2).

Tablo 2. Gebelerin bulant1 kusmaya iliskin 6zelliklerinin dagilimi

Degiskenler n(%)/X+SS
Ailede Gebeliginde Bulant: Kusma Yasayan Birinin Varlig:

Evet 55(55.0)
Hayir 45(45.0)
Daha Onceki Gebeliginde Bulant: Kusma Yagama* (n=78)

Evet 47(60.26)
Hayir 31(29.74)
Bulanti Kusmanin Bagladig1 Gebelik Haftasi 5.57+2.71
Bulanti Kusma En Fazla Ortaya Ciktig1 Zaman

Sabah 29(29.0)
Yemeklerden Sonra 9(9.0)
Stirekli 62(62.0)
Bulanti Kusmanin Fiziksel Aktiviteleri Etkileme Durumu

Evet 90(90.0)
Hayir 10(10.0)
Bulant: Kusmanin Giinliik Aktiviteleri Etkileme Durumu

Evet 87(87.0)
Hayir 13(13.0)

*Yalnizca multipar gebeler cevaplamugtir.

Arastirmada GOBKDS puan ortalamasinin 10.03+3.04 oldugu ve gebelerin
%60 sinin bulant1 kusma siddetinin orta diizeyde oldugu bulunmustur. CKO 6l-
¢eginin disa/ice doniik olma alt boyutu puan ortalamasinin 13.37+5.30, duygusal
denge alt boyutu puan ortalamasinin 17.79+6.19 ve tutarli/tutarsiz olma alt boyutu
puan ortalamasinin 19.65+4.74 oldugu saptanmustir. EPDO puan ortalamasinin
11.01£5.67 oldugu bulunmustur. Esi ile iletisimi kotit olan (p=0.045), ailesinde
gebeliginde bulanti kusma yagayan biri olan gebelerin bulanti kusma siddetinin
daha fazla oldugu bulunmustur (p=0.021). Bulanti kusmas: siddetli olan gebe-
lerin daha fazla depresif semptom gosterdigi (p=0.036), ancak kisilik ozellikleri
ile bulant1 kusma siddeti arasinda anlamli bir iliski bulunmadigi saptanmigtir
(p>0.05; tablo 3).
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Tablo 3. Bulant: kusma ile iliskili risk faktorlerinin, depresif semptomlar ve

kisilik 6zelliklerinin bulant1 kusma

siddeti tizerine etkisi

Bulant1 Kusma Siddeti

Degiskenler Hafif Orta Siddetli Test/p Degeri
Gebeligin Planli Olmasi
Evet 10(14.5) 39(56.5) 20(29.0) X?=1.250/p=0.535
Hayir 4(12.9) 21(67.7) 6(19.4)
Es ile Tletisim
Iyi 9(16.1) 39(69.6) 8(14.3) X?=9.752/p=0.045
Orta 3(9.7) 16(51.6) 12(38.7)
Kot 2(15.4) 5(38.5) 6(46.2)
Esin Sosyal Destegi
Iyi 9(14.5) 41(66.1) 12(19.4) X?=5.273/p=0.260
Orta 4(18.2) 11(50.0) 7(31.8)
Koti 1(6.3) 8(50.0) 7(43.8)
Es ile Herhangi Bir Problem Yagama
Evet 0(0.0) 3(42.9) 4(57.1) X?=4.230/p=0.121
Hayr 14(15.1) 57(61.3) 22(23.7)
Ailede Gebeliginde Bulant1 Kusma Yasayan Birinin Varlig:
Evet 5(9.1) 30(54.5) 20(36.4) X?=7.759/p=0.021
Hayir 9(20.0) 30(66.7) 6(13.3)

Daha Onceki Gebeliginde Bulanti Kusma Yagama™

Evet 5(10.6) 30(63.8) 12(25.5) X?=0.417/p=0.812
Hayir 3(9.7) 18(58.1) 10(32.3)
Depresif Semptomlar 10.21+4.34 10.13+4.89  13.46+7.27  F*=3.445/p=0.036

Cervantes Kisilik Ozellikleri

Disa-/Ige Déniik Olma 13.00+5.69 12.72+#523  15.08+£5.08  F=1.869/p=0.160

Duygusal Denge/ Nérotizm 18.00+4.37 17.18+6.46  19.07+£6.38 F=0.856/p=0.428

Tutarly/Tutarsiz Olma 19.36+5.22 20.38+4.88 18.12+3.86  F=2.156/p=0.121

“X?: Ki kare testi, “Yalmizca multipar gebeler cevaplamistir, *F: ANOVA testi
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TARTISMA

Aragtirmada esi ile iletisimi kotii olan gebelerin daha siddetli bulant1 kusma
yagadig1 saptanmustir. Yetersiz es destegi, evlilik sorunlart HG’ye yol acan baslica
etkenler arasinda yer alirken, etkin yénetiminde de 6nemli bir role sahiptir (Mc-
Carthy ve ark., 2011; Mutlugiines & Mete, 2013). Bunun aksine Yekenkunril &
Mete (2012) gebelikte bulant: kusma ile es iligkisi arasinda anlaml bir iliskinin
olmadigini saptamistir. Benzer sekilde Tiirkmen (2020) HG tanili ve saglikl gebe-
ler ile yaptig1 vaka kontrol ¢alismasinda gebelerin es desteginin benzer oldugunu
saptamigtir. Literatiirde ey ile iliskinin HG tizerine etkisi net degildir.

Gebelikleri sirasinda bulant1 kusma yakinmasi bulunan kadinlarin kiz gocuk-
larmin gebeliklerinde de bulanti kusma sikayetinin daha fazla gériilmesi, bulan-
t1 kusmanin genetik yatkinlik ile iliskili olabilecegini diistindiirmektedir (Topgu,
2019). Arastirmaya katilan gebelerin yaridan fazlasi ailesinde gebeliginde bulanti
kusma yasayan birinin oldugunu ifade etmistir. Ayrica ailesinde gebeliginde bu-
lant1 kusma yasayan biri olan gebelerin daha siddetli bulant1 kusma yasadig1 sap-
tanmustir. Aragtirmamiza paralel olarak Tirkmen (2020)’in ¢alismasinda ailede
HG oykiisti %61.3 olarak bulunmustur. Zhang ve ark. (2011) yaptig1 calismada HG
Oykiisii olan anneye sahip olmanin hiperemezis riskini 6nemli o6lgiide artirdigini
bulmugtur. Bagka bir ¢caligmada Fejzo ve ark. (2008) HG'li gebelerin %28’i annesi-
nin, %19’u kiz kardesinin ve %9’u ise en az 2 akrabasinin gebeliklerinde HG yasa-
digini belirtmistir. Vikanes ve ark. (2010) ise HG'li annelerin kizlarinda, gebelikleri
boyunca hiperemezis sikliginin yaklagik 3 kat arttigini saptamistir. Laitinen ve ark.
(2020) benzer sekilde ailede gebelikte bulant: kusma dykiisii olanlarin gebeliklerin
de bulant: kusma yasama olasiliklarinin yiiksek oldugunu saptamistir. Bulgumuz
literatiirti destekler niteliktedir.

Aragtirmamiza katilan gebelerin bityiik bir kismi daha 6nceki gebeliklerinde
de HG yasadiklarini ifade etmistir. Annagiir ve ark. (2014) hiperemezisli kadinla-
rin 6nceki gebeliklerinde HG 6ykiisti insidisansinin yiiksek oldugunu saptamuistir.
Nurmi ve ark. (2020) gebelerin %53’ iniin ilk gebeliklerinde HG yasadigini sapta-
mustir. Tirkmen (2020) 6nceki gebeliginde HG yasayan gebelerin oraninin %69.3
oldugunu belirtmistir. Fiaschi ve ark. (2016) 6nceki gebelikte HG 6ykiistiniin mev-
cut gebelikte de goriilme riskini artirdigini saptamustir. Fejzo ve ark. (2011) ge-
belerin %81’inin 6nceki gebeliginde de HG yasadigini bulmustur. Nijsten ve ark.
(2021) 6nceki gebeliklerinde HG yagayan kadinlarin %89 unun mevcut gebelikle-
rinde de HG yagsadiklarini saptamustir. Bulgumuz literatiirti desteklemektedir.

Aragtirmamiza katilan gebelerin tamamina yakini bulanti kusmanin fiziksel
aktivitelerini etkiledigini ifade etmistir. Sahan & Ege (2020) gebelerin %74.7’si bu-
lant1 ve kusmanin fiziksel aktivitelerini etkiledigini saptamistir. Tiirkmen (2020)
gebelerin %85.3’iinlin bulant1 kusma nedeniyle fiziksel aktivitelerinin etkilendigini
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bulmugtur. Bulgumuz Sahan & Ege (2020) ile Tiirkmen (2020)’nin arastirmalarini
desteklemektedir.

Arastirmamizda gebelerin biiyiik bir kismi bulant: kusmanin giinliik aktivite-
lerini etkiledigini belirtmistir. Havnen ve ark. (2019) yaptig1 calismada hipereme-
zisin gebelerin tamaminin giinliik aktivitelerini etkiledigini belirtmistir. Heitmann
ve ark. (2017) da siddetli bulant1 kusmasi olan gebelerin %74.9’unun giinliik ak-
tivitelerini olumsuz etkiledigini belirtmistir. Benzer sekilde yapilan ¢aliymalarda
bulant: kusmanin gebelerin %58-92sinin giinlitk aktivitelerini olumsuz etkiledigi
gortlmektedir (Yanikkerem, 2012; Clark, 2013; Pepe, 2019; Kiratli, 2021). Bulgu-
mugz literatiirii desteklemektedir.

Aragtirmamizda depresif semptomlar: olan gebelerin daha siddetli bulanti kus-
ma yagadig1 saptanmistir. HG ile depresif semptomlar arasinda ¢ift yonlii bir iliski
bulunmaktadir (Kjeldgaard, 2017). Kadinlarin psikolojik yapis1 inat¢1 bulant1 kus-
ma yakinmasini siddetlendirebilmektedir (Biilbiil, 2017). Bagimly, kisiligi gelisme-
mis, histerik, depresif veya sinirli yapidaki kadinlarin gebeliklerinde bulant: kusma
yakinmasinin daha sik goériildiigii bildirilmektedir (Topgu, 2019). Kender ve ark.
(2015) HG tanili gebelerin depresyon ve anksiyete diizeylerinin anlamli olarak
yiiksek oldugunu bulmustur. Kasap (2018) HG'li gebelerin yarisindan fazlasinin
orta ya da siddetli diizeyde depresif semptom yasadigini ve prevalansin saglikli
gebelere gore daha yiiksek oldugunu bulmustur. Simsek ve ark. (2012) saglikli
gebelere kiyasla siddetli bulant1 kusma yakinmasi olan gebelerin daha anksiy6z
ve depresif 6zelliklere sahip oldugunu saptamistir. Heitmann ve ark. (2017)’1 ge-
belikte yasanan bulant: kusma semptomlari ne kadar siddetliyse, kadinlarda dep-
resyon goriilme durumunun da o kadar sik oldugunu belirtmistir. Jones ve ark.
(2017) meta analiz ¢alismasinda HG'li kadinlarda depresif semptomlarin daha
fazla oldugunu saptamistir. Ayrica Aksoy ve ark. (2015), Sahin ve ark. (2016),
Kramer ve ark. (2013) ile Mazzotta ve ark. (2000) da benzer sekilde bulanti kusma
siddeti ile depresif semptomlar arasinda iligki oldugunu belirtmistir. Bulgumuz
literatiirii desteklemektedir.

Arastirmamizda kisilik 6zellikleri ile bulanti kusma siddeti arasinda bir iligki
bulunmamustir. Aksu ve ark. (2020) mizag ve karakter envanterini kullandig: bir
caligmada HG grubunda kendini yonetme, isbirligi yapma ve kendini agma karak-
ter puanlarmin anlamli olarak diisiik oldugunu, mizag ve karakter ozellikleri ile
HG arasinda anlamli bir iligki oldugu saptamistir. Bahadirli ve ark. (2019) endiseli
mizaca sahip olan kadinlarin gebelik sirasinda bulant: kusma gibi sikayetlere daha
yatkin oldugunu saptamigtir. Farkliligin ¢aligmalarin yapildig: bolgelerden ve kul-
lanilan farkli 6l¢tim araglarindan kaynaklandig diistintilmektedir. Nitekim aras-
tirmamiz I¢ Anadolu Bélgesindeki bir ilde yapilmistir ve bolgenin ozelliklerinden
dolay1 kadinlar karakter 6zelliklerini yansitmakta daha ¢ekingen olabilmektedir.
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SONUC VE ONERILER

Aragtirmada esi ile iletisimi kotii olan ve ailesinde gebelikte bulant1 kusma ya-
sayan biri olan gebelerin bulanti kusma siddetinin daha fazla oldugu bulunmustur.
Bulant: kusmas: siddetli olan gebelerin daha fazla depresif semptom gosterdigi,
ancak kisilik 6zellikleri ile bulant1 kusma siddeti arasinda ise anlaml bir iligki bu-
lunmadig saptanmigtir. HG tanili gebeler ile ¢alisan saglik profesyonellerinin has-
talarini depresif semptomlar yoniinden degerlendirmesi, esi ile iligkisini ve aile 6y-
kiisiinii degerlendirmesi 6nerilmektedir. Kisilik 6zellikleri ile bulant: kusma siddeti
iliskisini inceleyen farkli dizaynlarda aragtirmalarin planlanmasi 6nerilmektedir.
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112 ACIL SAGLIK HiZMETLERI CALISANLARINA YONELIK SIDDET
VE iLiSKiLI FAKTORLERIN INCELENMESI

0z

Amag: Bu aragtirmada 112 acil saglik hizmetleri ¢alisanlarina y6nelik siddet ve
iliskili faktorlerin incelenmesi amaglanmugtr.

Yontem: Ocak-Nisan 2023 tarihleri arasinda yiiriitiilen bu ¢aligma kesitsel tip-
tedir. Bu ¢alisma 112 acil saglik hizmetlerinde ¢alisan 275 kisi ile yapilmis olup,
caligmanin yapilmasi i¢in gerekli kurum izni ve etik kurul onay1 alinmistir. Calis-
manin verileri hazirlanan anket formu ile Google Docs aracilifiyla online olarak
toplanmustir. Verilerin analizinde Ki-Kare testi kullanilmistir. Degerlendirme yapi-
lirken p<0.05 anlamli olarak kabul edilmistir.

Bulgular: Calismaya katilan 112 acil saglik ¢alisanlarinin %88.0"i herhangi bir
siddete maruz kaldigini, bu siddetin %90.9’'unun sozel siddet, %45.5'inin fiziksel
siddet oldugunu belirtmistir. Siddetin yasandig1 yer en sik vaka adresi (%63.6) ve
ambulans (%59.1) oldugu goriilmiistiir. Erkeklerin %93.81, kadinlarin %77.8’1 112
acil biriminde déneminde siddet yasamis olup erkeklerin siddet yasami orani ka-
dinlara gore anlamh olarak daha yiiksektir (p=0.001). Is yerinde siddeti bildirmeye
yonelik herhangi bir uygulama oldugunu ifade eden, idarecilerin siddet olayin: ele
alma durumundan memnun olan ve kanunlarla korundugunu diisiinen saghk ¢ali-
sanlarinin anlaml olarak daha diisiik oranda siddet yasadig: gortilmiistiir (p<0.05).

Sonuglar ve Oneriler: Calisma grubunda siddet yasama orani yiiksektir. Yaga-
nilan siddetin neredeyse tamaminda sozel siddet yarisinda da fiziksel siddet olup
vaka adresi en sik siddet yaganan yer olmustur. 112 ¢alisanlarinin yasadig siddetin
sik olmast ve fiziksel ve psikolojik etkisi nedeniyle bu durumu azaltmak i¢in ilgili
kurumlar gerekli 6nlemleri almalidir.

Anahtar Kelimeler: Saglik Personeli, Siddet, Acil Bakim, Fiziksel Siddet.
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OVERVIEW OF VIOLENCE PERPETRATED AGAINST THE
HEALTHCARE PROFESSIONALS WORKING AT THE 112
EMERGENCY HEALTH DEPARTMENT AND RELATED FACTORS

ABSTRACT

Aim: This research intends to analyze the violence perpetrated against the he-
althcare professionals working at the 112 Emergency Health Department and the
related factors.

Method: This is a cross-sectional research conducted between January and Ap-
ril 2023, in which 275 healthcare professionals working at the 112 Emergency He-
alth Department participated. In addition to the approval of the Ethics Committee,
the required permission in order to do this research was taken from the agencies
the staftf work for. The data of the study has been collected through a questionnaire
conducted over Google Docs. The chi square test is used to analyze the data. The
value p<0.05 is considered to be significant when the data is assessed.

Results: 88.0% of the healthcare professionals participated in this research
stated that they were subjected to any type of violence. 90.9% of this was verbal
violence while 45.5% was physical one, they said. The violence turned to mostly
is the address where the medical case emerges (63.6%), and secondly inside an
ambulance (59.1%). The 93.8 of men were exposed to the violence while 77.8%
of women suffered from it when they were working at the 112 Emergency Health
Department. The violence perpetrated against the male staft is significantly higher
than the violence against the female professionals (p=0.001). It is found out that
the health professionals who stated that there was an enforcement to report the
violence in the workplace, they were satisfied with the handling of violence by the
administrators and the legislation protected them against it were subjected to the
violence significantly in less rate (p<0.05).

Conclusions and Suggestions: The rate of violence the participants of this
study exposed to is high. The half of the violence ensued is almost verbal while
the rest is physical one. The address of incidence is mostly where the medical case
occurs. The concerned authorities must take the required measures in order to
decrease the violence against the healthcare professionals of 112 Emergency He-
alth Department as the violence against them is frequent, and they suffer physically
and psychologically after it occurs.

Keywords: Health Personnel, Violence, Emergency Care, Bullying.
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GIRIS

Isyerinde giddet, gorevi baginda calisanlara yonelik sozlii tacizden, fiziksel ve
psikolojik saldirrya kadar degisiklik gosteren cesitli siddet eylemleri veya tehdidi
icermektedir (ILO, 2002; WHO, 2013). Igyeri siddeti pratik olarak tiim sektorleri ve
calisanlari etkilemesi nedeniyle kiiresel bir sorun olarak kabul edilmektedir (Deniz
ve ark, 2016; Wang ve ark, 2019). Saglik ¢alisanlari isyeri siddetine maruz kal-
ma agisindan yiiksek risk grubunda olup karsilasilan siddet oranlar: tiim diinyada
giderek artis gosterdigi goriilmektedir (Akbas ve ark, 2016; Sahebi ve ark, 2022;
Leuschner ve ark, 2022). 2022 yilinda yayinlanan bir meta-analizde, saglik ¢alisan-
lariin %50-88’inin isyerleri siddetine maruz kaldig: bildirilmektedir (Sahebi ve
ark, 2022). Saglik calisanlar igerisinde de en riskli grubun acil saglik hizmetlerini
kapsayan acil servisler ve 112 acil saglik hizmetleri oldugu bildirilmektedir (Ozde-
mir ve ark, 2018; Liu ve ark, 2019). Acil servis ¢alisanlarinin yaklasik %9071 isyeri
siddeti bildirirken, 112 acil saglik personellerinin %83’ yilda en az bir kez isyeri
siddeti yasadigini ifade etmektedir (Sahebi ve ark, 2022).

112 acil saglik hizmetleri calisanlar1 genellikle ambulans ortaminda galismakta,
gliniin her saatinde, tiim y1l boyunca tibbi bakim saglamaktadir. Bazen stresli du-
rumlarda hastayla yakin mesafede ve genellikle ambulans igerisinde ¢alistigindan
isyeri siddetine ugrama riski daha yiiksektir (Viking ve ark, 2022). 112 acil orta-
minda isyeri siddetinin yiiksek yayginliginin ana nedenleri arasinda kritik isyeri
kosullari, 6ngoriilemeyen ortamlarda ¢aligma, araba kazalari ve ciddi yaralanmalar
gibi nedenlere bagli beklenmedik dliimler siralanmaktadir (Dadashzadeh ve ark,
2019). Siddeti uygulayan kisilerin daha ¢ok erkek, uyusturucu madde kullanan
veya ruhsal sorunlari olan kisilerden olustugu ve bekleme siiresi, ¢aligan sayisinin
yetersizligi, ambulansin vaktinde gelmemesi gibi konularin ise siddet olayina kay-
nak olusturdugu goriilmektedir (Doganay, 2014).

Yasanan siddet olayi, sozlii hakaret, fiziksel gii¢ kullanma, cinsel taciz veya ah-
laki saldirganlik seklinde olabilmekte ve saglik personelleri tizerinde ciddi yara-
lanma, 6liim veya travma sonrasi stres bozuklugu riski gibi bircok olumsuz sonuca
neden olabilmektedir (Revue ve ark, 2022). Tiirkiyede ambulans ¢alisanlarinin
siddete maruz kalma ve tiikenmislik diizeylerini incelemek amaciyla yapilan bir
caligmada, katilimcilari %86.5°i s6zel, %351 ise fiziksel siddete maruz kaldigini
bildirmistir. Kiifiir ve bagirma en yaygin sozel siddet bicimleri iken, itme ve nesne
firlatma en yaygin fiziksel siddet bicimleri olarak tespit edilmistir. Ayrica ayni ¢a-
lismada sozel siddete maruz kalmanin tiikenmisligi etkileyen 6nemli bir faktor ol-
dugu vurgulanmistir (Cenk, 2019). Ayrica literatiirde saglik ¢alisanlari i¢in isyeri
siddeti, negatif diisiik is doyumu, meslek degisikligi, ise devamsizlik, diisiik benlik
saygisl, artan kaygi ve stresle iliskilendirilmis olup yasanan siddetin hasta bakim
kalitesinin ditymesine neden olabilecegi vurgulanmaktadir (Hadian ve ark, 2021;
Sahebi ve ark, 2022).
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Acil saglik hizmetlerinin amaci sinirli kaynaklar: kullanarak en kisa siirede
ve en kaliteli hizmeti sunmaktir (Hadian ve ark, 2021). Ancak giiniimiizde isyeri
siddeti acil saglik hizmetleri sunumunda diinya ¢apinda bir sorun haline gelmis-
tir (Viking ve ark, 2022; Leuschner ve ark, 2022). Acil saglik hizmetlerine yone-
lik bu saldirilar, medyada ve giindemde giderek daha fazla tartisilmakta, bu da
zamanla hitkiimetler tarafindan yasal degisikliklere yansimaktadir (Leuschner ve
ark, 2022). Bu dogrultuda siddet riskini belirlemek, etkisini azaltmak ve yonetmek
amaciyla hem bireysel hem de kurumsal stratejilere ihtiya¢ duyulmaktadir (Viking
ve ark, 2022). Bu arastirmada 112 acil saglik hizmetleri ¢alisanlarina yonelik siddet
orani ve siddetle iligkili faktorlerin belirlenmesi amaglanmugtir.

YONTEM

Arastirmanin Amaci ve Tipi

Kesitsel tipteki bu ¢aligmada 112 acil saglik hizmetleri ¢aliganlarinin siddet ya-
sama durumlari iligkili faktorlerin incelenmesi amag¢lanmustir.

Aragtirmanin Yeri ve Zamani

Bu aragtirma, Ocak — Mart 2023 tarihleri arasinda Malatya Il Saglk Miidiirliig
[l Ambulans Servisi Bashekimliginde galisan personellerde yapilmustur.

Arastirmanin Evreni ve Orneklem Secimi

Caligmaya Malatya Il Saglik Miidiirliigii il Ambulans Servisi Baghekimliginde
caligan 400 personel dahil edilmistir. Calismada hedef grubun timiine ulagmak
hedeflendigi i¢in 6rneklem se¢ilmemis olup yaganilan deprem nedeniyle ¢aligmaya
katilmay1 kabul eden 275 kisi ile yliriitilmiigtiir.

Veri Toplama Araclari

Arastirmacilar tarafindan hazirlanan anket formu 24 sorudan olugmaktadir.
Anketin birinci boliimiinde sosyodemografik sorular, ikinci bolimiinde ise 112
acil saglik hizmetlerinde ¢alisanlarin siddet yasama durumlari, yaganilan siddetin
tipi, muhtemel nedenlerini igeren sorular yer almaktadir. Calismanin bagimsiz de-
giskenleri yas, cinsiyet, meslekte ¢alisma siiresi (ay), 112 biriminde ¢aligma stiresi
(ay) ve siddetle iliskili ¢esitli sorular iken; bagimli degiskenleri siddet yasama du-
rumu olarak belirlenmistir.
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Verilerin Toplanmasi

Calismanin verileri internet ortaminda hazirlanan Google Docs araciligiyla
online anket olarak elde edilmistir.

Verilerin istatiksel Analizi

Mevcut verilerin analizleri Statistical Package for Social Science program
(SPSS) 22.0 araciligr ile gergeklestirilmistir. Tanimlayici veriler say1 (n), ytizde (%)
ile ifade edilmistir. Nicel veri iceren degiskenlere uygulanan Kolmogorov Smir-
nov Normallik Testi ile yas, meslekte ¢alisma siiresi (ay), 112 biriminde ¢aligma
siiresinin normal dagilima uymadigi saptanmustir (p<0.05). Istatistiksel analizler-
de Ki-Kare testi kullanilmistir. Tiim istatistiksel testlerde 6nemlilik diizeyi p<0.05
olarak kabul edilmistir.

Sinirliiklar

Bu ¢alisma bir ilin 112 acil saglik hizmetlerinde ¢aligan personele yapilmis
olmasi, verilerin sozel beyana dayali elde edilmis olmasi ¢alismanin sinirliligini
olusturmaktadir.

BULGULAR

Calisma grubundaki 112 acilde ¢alisan saglik ¢alisanlarinin sosyodemografik
ozelliklerinin dagilimi Tablo 1'de verilmistir. Calisma grubunun %64.0’ti erkek, ve
yag ortancast 32 (23-61)tir. Calismaya katilan saglik ¢alisanlarin su anda caligti-
&1 birimler incelendiginde %87.5’inin acil saglik hizmetleri istasyonu oldugu ve
%36.0’1n1n siiriicti oldugu, %28.0’inin ise acil tip teknisyeni, %28.0'inin ambulans
ve acil bakim teknikeri oldugu ifade edilmistir. 112 acil saglik hizmetlerinde ¢ali-
sanlarin meslekte caligma siiresi ortancast 108 (3-420) ay, 112 biriminde ¢aligma
slire ortancast 96 (3-252) ay olarak belirtilmistir.

Tablo 1. Calisma Grubundaki 112 Acilde Calisgan Saglik Calisanlarinin
Sosyodemografik Ozelliklerinin Dagilimi

n %

Cinsiyet

Erkek 176 64.0

Kadin 99 36.0
Su Anda Calisilan Birim

Komuta Kontrol Merkezi 11 42

Acil Saglik Hizmetleri Istasyonu 231 87.5

112 Baghekimlik Idari Birim 22 8.3

https://doi.org/10.47115/jshs.1308587 d
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Meslek
Acil Tip Teknisyeni 77 28.0
Ambulans ve Acil Bakim Teknikeri 77 28.0
Paramedik 22 8.0
Stirtict 99 36.0

Calisma Saatleri

Giindiiz 11 4.0
Gece 11 4.0
Her Ikisi De 253 92.0
Yas (Min-Med-Max) 23-32-61
Meslekte Calisma Siiresi (ay) (Min-Med-Max) 3-108-420
112 Biriminde Calisma Siiresi(ay) (Min-Med-Max) 3-96-252

Min; Minimum, Med; Medyaan, Max; Maximum

Tablo 2 incelendiginde; arastirma grubundaki c¢aliganlarin %88.0’i 112 biri-
minde herhangi bir siddete maruz kaldigini ifade etmistir. Saglik calisanlarinin
%90.9’u sozel siddet, %45.51 fiziksel siddet, %18.2’i ise psikolojik siddet yasadi-
g1 belirtmistir. Saglik caliganlarinin %36.47i 2-3 kez, %40.9’u ise 4 ve iizerinde
siddet yasadigini ifade etmistir. Yaganilan siddet olaylarinin en yiiksek oranlarda
vaka adresi (%63.6), ambulansta (%59.1) yasandig1 belirtilmistir. 112 birimlerinde
calisanlarin yasadig siddet sonrasinda, %68.2’si 6fke veya hayal kiriklig1, %54.5’i
tzinti, %47.8°1 ise sinirlilik yasadigini belirtmistir. Calisma grubunun %22.8’
yasadig1 bu siddet olay1 sonucunda fiziksel yaralanma nedeniyle fiziksel tedavi,
%4.5’1 psikiyatrik tedavi/destek aldigini s6ylemistir.

Tablo 2. Caliygma Grubundaki 112 Acilde Caligan Saglik Caliganlarinin $iddet
Yagama

n %

112 Biriminde Siddet Yasadiniz Mi1?

Evet 242 88.0

Hayir 33 12.0
Maruz Kalinan $iddetin Tipi (Birden Fazla Secenek isaretlenmistir)

Sozel Siddet 220 90.9

Fiziksel Siddet 110 45.5

Psikolojik Siddet 44 18.2
Maruz Kalinan Siddetin Sayisi

1 kez 55 22.7

2-3 kez 88 36.4

4 ve lizeri 99 40.9
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Siddet Esnasinda Silah, Bigak Kullanild1 M1?
Evet 77 35.0
Hayir 143 65.0

Siddetin Meydana Geldigi Yer
(Birden Fazla Segenek Isaretlenmistir)

Vaka Adresi 154 63.6
Ambulans 143 59.1
Acil Servis 55 22.7
Komuta Merkezi 22 9.1
Isyeri Digt 22 9.1
Diger 11 45

Yasadiginiz Siddet Sonrasinda Ne Hissettiniz?
(Birden Fazla Secenek isaretlenmistir)

Ofke veya Hayal Kirikligt 165 68.2
Uziintii 132 54.5
Sinirlilik 121 47.8
Korku veya Stres 121 50.0
Bag Agris1 ve Yorgunluk 44 18.2
Intihar Diigtinceleri 11 45

Yasadiginiz Siddet Olay1 Sonucunda Tedavi Aldiniz Mi1?

Tedavi Almadim 176 72.7
Fiziksel Yaralanma Nedeniyle Tedavi Aldim 55 22.8
Psikiyatrik Tedavi/Destek Aldim 11 4.5

Arastirmaya katilan ¢alisanlarin siddet ile ilgili sorulara verdikleri cevaplarin
dagilimi Tablo 3’te gosterilmistir. Buna gore, %64.0’1 is yerinde siddeti bildirmeye
yonelik herhangi bir uygulama oldugunu, %36.0%s1 ise siddet sonrasinda yapilan
ozel bir uygulama oldugunu belirtmislerdir. Katilimcilara sorulan “Idarecilerin
siddet olaylarini ele alma bigiminden memnun musunuz?” sorusuna %36.0’s1 evet
olarak cevaplamislardir. Saglik calisan: olarak kanunlarla korundugunu diistinme
9%16.0 olarak ifade edilmistir. 112 acil saglik hizmetleri galisanlarinin %76.7’si sag-
lik ¢alisani olarak kanunlarla korunmadiklarin: ifade etmis olup, siddetin nedeni
olarak da en yiiksek oranda (%48.0) yasal yetersizlikler oldugu belirtmislerdir. $id-
det yasayan saglik calisanlarinin yarisi siddet olay1 sonrasinda yasal islem baslatil-
digini ifade etmistir.
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Tablo 3. Caligma Grubundaki 112 Acilde Calisan Saglik Calisanlarinin Siddetle
Tgili Cesitli Sorulara Verdikleri Cevaplarin Dagilimi

n %

is Yerinde Siddeti Bildirmeye Yonelik Herhangi Bir Uygulama Var Mi?

Evet 176 64.0

Hayir 99 36.0
is Yerinde Siddet Sonrasinda Yapilan Ozel Bir Uygulama Var M1?

Evet 99 36.0

Hayir 176 64.0
Idarecilerin Siddet Olaylarini Ele Alma Bigiminden Memnun Musunuz?

Evet 99 36.0

Hayir 77 28.0

Kismen 99 36.0
Bir Saglik Calisan1 Olarak Kanunlarla Korundugunu Diisiiniiyor Musunuz?

Evet 44 16.0

Hayir 165 60.0

Kismen 66 24.0
Sizce Saghk (;a.llsanlar}na Yonelik Siddetin Nedeni Nedir?
(Birden Fazla Segenek Isaretlenmistir)

Yasal Yetersizliklerin Olmasi 132 48.0

Calisma Kosullarinin Yetersiz Olmas: 44 16.0

Uygulamadaki Eksiklikler 33 12.0

Sosyoekonomik Nedeneler 22 8.0

Hastalarin Tibbi Problemlerinin Farkindaliginin Azalmasi 11 4.0

Hastalarin Hastaliklar1 I¢in Interneti Kullanmast 11 4.0

Hasta Sayisinin Fazla Olmasi 11 4.0

Siddet Olay Sonrasinda Yasal Islem Baslatildi M1?

Evet 110 50.0

Hayir 110 50.0

112 acilde ¢alisan saglik ¢alisanlarinin ¢esitli degiskenlere gore siddet yasama
durumlarinin kargilagtirmas: Tablo 4’te verilmistir. Erkeklerin %93.8’i, kadinla-
rin %77.81 112 acil biriminde déneminde siddet yasamis olup erkeklerin siddet
yasami orani kadinlara gore anlamli olarak daha yiiksektir (p=0.001). 112 bashe-
kimlik idari birimde ¢alisanlar, komuta kontrol merkezi ve acil saglik hizmetleri
istasyonunda ¢alisanlara gére anlamli olarak daha diisiik oranda siddet yagamistir
(p=0.001). Caliganlarin meslegine gore siddet yasama durumu arasinda anlamh
farklilik saptanmamigtir (p=0.280).
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Is yerinde siddeti bildirmeye yonelik herhangi bir uygulama oldugunu ifade
eden, idarecilerin siddet olayini ele alma durumundan memnun olan ve kanunlar-
la korundugunu diistinen saglk ¢alisanlarinin anlaml olarak daha disiik oranda
siddet yasadig1 gortalmiistiir (p<0.05).

Tablo 4. 112 Acilde Calisan Saglik Calisanlarinin Cesitli Degiskenlere Gore
Siddet Yagama Durumunun Karsilastirilmas:

Siddet Yasama Durumu
Evet Hayir p
n % n %
Cinsiyet
Erkek 165 938 11 63  0.001
Kadin 77 77.8 22 222
Su Anda Calisilan Birim
Komuta Kontrol Merkezi 11 100.0 0 0
Acil Saglik Hizmetleri Istasyonu 209 905 22 95  0.001
112 Bashekimlik Idari Birim 11 50.0 11 500
Meslek
Acil Tip teknisyeni 66 857 11 143
Ambulans ve acil bakim teknikeri 66 857 11 143 0.280
Paramedik 88 889 11 111
Stirticii
Is Yerinde Siddeti Bildirmeye Yonelik Herhangi Bir
Uygulama Var M1?
Evet 143 813 33 188 0.001
Hayir 99 100.0 0 0
is Yerinde Siddet Sonrasinda Yapilan Ozel Bir Uygulama
Var M1?
Evet 77 77.8 22 222
Hayir 165 938 11 63  0.001
Idarecilerin Siddet Olaylarini Ele Alma Bigiminden
Memnun Musunuz?
Evet 77 77.8 22 222
Hayir 66 85.7 11 143 0.001
Kismen 99 100.0 0 0
Bir Saglik Calisan1 Olarak Kanunlarla Korundugunu
Diisiiniiyor Musunuz?
Evet 33 75.0 11 25.0
Hayir 165 1000 0 0 0.001
Kismen 44 66.7 22 333
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TARTISMA

112 acil saglik hizmetleri ¢alisanlarina yonelik siddet ve iligkili faktorlerin be-
lirlenmesi amaciyla gergeklestirilen bu aragtirmada; 112 acil saglik personellerinin
%88.0’1 acil saglik hizmetlerinin sunumu sirasinda herhangi bir siddete maruz kal-
digini ifade etmistir. Ayrica katilimcilarin %90.9’u sozel siddet, %45.5’1 fiziksel sid-
det, %18.2’si ise psikolojik siddet yasadigini belirtmistir (Tablo 2). Tiirkiyede 112
acil saglik personelleri ile yapilan ¢alismalarda, herhangi bir siddete maruz kalma
orant %67.5, %69.7 ve %99.7 arasinda degismektedir (Deniz ve ark, 2016; Akbas
ve ark, 2016; Ozdemir ve ark, 2018). Buna kargin Isve¢’te ambulans servisindeki
tehdit ve siddet olaylarinin aragtirilmasi amaciyla yapilan bir ¢alismada katilim-
cilarin (n=134) %66’s1n1n son bir yilda ¢alismalar: sirasinda herhangi bir siddet,
%26’s1n1n tehdit ve %16’sinin ise fiziksel siddet yasadig: belirtilmistir (Petzall ve
ark, 2011). Calismamamaizla benzer sekilde yapilan ¢alismalarda yaganilan siddet
olaylarinin ¢ogunlugunda sozel siddetin yer aldig1 gortilmiistiir (Alhamad ve ark,
2021; Er ve ark, 2021; Hamzaoglu &Tiirk, 2019). Paramediklerde isyeri siddet yasa-
ma sikliginin incelendigi bir meta-analizde ortalama isyeri siddet oran1 Kanadada
%75.2, Avustralyada 87.5, Ispanyada %82 ve Amerika Birlesik Devletlerinde %4.5
olarak bildirilmistir (Shabanikiya ve ark, 2021). Bu aragtirmada elde edilen %88’lik
siddet orani diger ¢alismalarla benzerlik gostermekle birlikte {ilkeler arasindaki
karsilagtirmalar 112 acil saglik hizmetleri ¢alisanlarina yonelik isyeri siddet oranin
tilkemizde oldukga yiiksek oldugunu gostermektedir. Ayrica bu arastirmada erkek-
lerin %93.8’1, kadinlarin ise %77.8’i siddet yasamis olup erkeklerin siddet yasama
orani kadinlara gore anlamli olarak daha yiiksek saptanmigtir (p=0.001; Tablo 4).
Ulkemizde yapilan benzer bir calismada erkek personelde fiziksel tehdit ve saldir1
oranlari daha yiiksek bulunmustur (Deniz ve ark, 2016). Buna karsin 2021 yilinda
yayinlanan bir meta-analizde kadin ve erkek paramedikler arasinda siddet tiirleri
acisindan anlamli bir fark bulunmamistir. Ancak, kadinlarda arasinda cinsel taciz
yayginlig1 erkeklerden daha yiiksek saptanmistir (Shabanikiya ve ark, 2021).

112 acil saglik personelleri genellikle acil tibbi miidahaleye ihtiyact olan has-
talarla ilk karsilasan kisilerdir ve bu karsilasma bircok farkl: yerde olabilir (Petzall
ve ark, 2011). Hastane Oncesi ortamda bu siddet eylemleri, hastanin evinde, dis
mekanlarda, kaza yerinde veya ambulansin i¢cinde olmak {izere farkli ortamlar-
da meydana gelebilir (Dadashzadeh ve ark, 2019). Bu ortamlarda 112 acil saglik
personelleri genellikle hastalar, yakinlar1 ve hatta siddeti uygulayan kisi ile yalniz
olmas1 ve herhangi bir giivenlik alaninin olmamasi nedeniyle bu durumlar siddet
uygulanmasini kolaylastirmaktadir (Petzall ve ark, 2011). Bizim arastirmamizda
da siddet vakalarinin en fazla hasta veya hasta yakini ile bir araya gelinen ortam-
larda yani vaka adresi (%63.6) ve ambulansta (%59.1) yasandig1 saptanmuigtir (Tab-
lo 2). Ayrica galigmamizda acil saglik hizmetleri istasyonunda ¢alisan personelde
daha yiiksek oranda siddet yasamistir. Petzill ve arkadaglarinin Isveg'te yapmis
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olduklar1 bir arastirmada ise benzer sonugclar elde edilmis ve en ciddi vakalarin
ambulansta yasandig1 ve ¢ogu durumda siddet uygulayanin alkol veya uyusturucu
etkisi altindaki hastanin kendisi oldugu bildirilmistir (Petzill ve ark, 2011).

Bu arastirmada yasanilan siddet sonrasinda, 112 acil saglik personellerinin
%68.2’si 6fke veya hayal kirikligi, %54.5’1 tiziinti, %47.81 ise sinirlilik yasadigi-
n1 belirtmistir. (Tablo 2). Bu aragtirmada yasanan isyeri siddetinin 112 acil saglik
personellerinde hem fiziksel hem de psikolojik etkilere neden oldugu soylenebilir.
Benzer sekilde hekimlere yonelik siddetin incelendigi bir aragtirmada da siddet
sonrasinda hekimlerin %87si 6fke veya hayal kirikligi, %66.3°0 tiziintdi, %64.1°i
ise sinirlilik yasadigini belirtmistir (Gokge ve ark, 2023). Ayrica ¢alismamizda ka-
tilimeilarin %22.8’1 yasadigi bu siddet olay1 sonucunda fiziksel yaralanma nede-
niyle fiziksel tedavi, %4.5i psikiyatrik tedavi/destek aldigini sdylemistir. Ozdemir
ve arkadaslarinin 112 acil saglik personelleri tizerinde yapmis olduklar: ¢aliymada
da benzer sonuglar elde edilmis ve siddet sonrasinda katilimcilarin %16.9’unda
lik hissettigi, %67.2sinin 6fke duydugu ve %55’inde stresin arttig1 belirlenmistir
(Ozdemir ve ark, 2018). Viking ve arkadaglarinin ambulans personelinin igyerin-
de siddet deneyimlerini arastirdiklar: nitel bir caligmada, isyerinde siddete maruz
kaldiginda kisilerin kendini giicenmis, savunmasiz hissettigi ve etik ikilemler ya-
sadig1 bildirilmistir. Durumu yatistirmak icin gesitli stratejiler kullandiklarini be-
lirten ambulans personelleri bazen failden kagmak veya onunla savasmak zorunda
kaldiklarini belirtmis ve ruh sagligi sorunlari ile uzun siiren yasal siireglerle ilgili
hayal kirikliklar: yasadiklarini bildirmislerdir (Viking ve ark, 2022).

112 acil saglik personellerinin %64.0ii is yerinde siddeti bildirmeye yonelik
herhangi bir uygulama oldugunu belirtmis olmasina ragmen “Idarecilerin giddet
olaylarini ele alma bigiminden memnun musunuz?” sorusunu sadece %36.0’s1 evet
olarak cevaplamiglardir. Ayrica saglik ¢aligani olarak kanunlarla korundugunu
diisiinme %16.0 olarak ifade edilmistir. 112 acil saglik hizmetleri ¢alisanlarinin
%76.7si saglik ¢aligani olarak kanunlarla korunmadiklarini ifade etmis olup, sid-
detin nedeni olarak da en yiiksek oranda (%48.0) yasal yetersizlikler oldugu belir-
tilmistir (Tablo 3). Bu bulgular 112 acil saglik personellerinin idari ve yasal boyutta
siddet onlemlerini yetersiz bulduklarin1 gosterebilir. Ayrica is yerinde siddeti bil-
dirmeye yonelik herhangi bir uygulama oldugunu ifade eden, idarecilerin siddet
olayini ele alma durumundan memnun olan ve kanunlarla korundugunu diisiinen
112 acil saglik personellerinin anlaml olarak daha diisiik oranda siddet yasamis
olmasi (p<0.05; Tablo 4) dikkat ¢ekici bir bulgudur. §iddete maruz kalan ve yasal
onlemlere yonelik deneyim yasayan personellerin idari ve yasal boyutta siddet 6n-
lemlerini yetersiz gormesi bu konuda énemli adimlarin gerektigini gosterebilir. Ul-
kemizde alinan énlemlerin etkili ve yeterli olmadig1 (Akbas ve ark, 2016; Bayram
ve ark, 2017) ve ozellikle yoneticilerden daha az destek algilayanlarda duygusal
tiltkenme ve duyarsizlagma diizeyinin yiikseldigi (Deniz ve ark, 2016) belirtilmek-
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tedir. Hadian ve arkadaglarinin 45 paramedik ile yapmis oldugu nitel bir ¢calismada
derinlemesine goriismeler yapilmis ve yetkililerin isyerinde siddeti ihmal etmesi ve
bunu énlemek i¢in ciddi 6nlemler alinmamasi halinde isyerinde siddet ve daha da
6nemlisi “diigmanlik” durumunun zamanla hakim olacagi ifade edilmistir. Ayrica
bu durumun personelin stres ve kaygisini artirarak is performansini ciddi sekilde
bozacag belirtilmistir (Hadian ve ark, 2021).

SONUC VE ONERILER

112 acil saglik hizmetleri ¢aliganlarina yonelik siddet ve iliskili faktorlerin belir-
lenmesi amaciyla gergeklestirilen bu arastirmada; isyeri siddet prevelansinin yiik-
sek oldugu, en yaygin olarak sozel siddet yasandigy, siddet olaylarinin en ytiksek
oranlarda vaka adresi ve ambulansta karsilagildig: gorillmistiir. Yaganilan siddet
sonrasinda fiziksel tedavi alanlarin orani %22.8, psikiyatrik tedavi alanlarin orani
%4.5dir. 112 acil saglik personellerinin siddet 6nlemlerine yonelik idari yaklagimi
yeterli bulmama ve kanunlarla korunmadigini diisiinme orani yiiksektir. Ayrica is
yerinde siddeti bildirmeye yonelik herhangi bir uygulama oldugunu ifade eden,
idarecilerin siddet olayini ele alma durumundan memnun olan ve kanunlarla ko-
rundugunu diisiinen 112 acil saglik personelleri anlamli olarak daha diisiik oranda
siddet yasamustir. Bu sonuglar dogrultusunda; 112 acil saglik hizmetleri kapsa-
minda isyeri siddet sikliginin azaltilmasi i¢in hem kurumsal hem de yasal olarak
siddeti 6nleme stratejilerinin olusturulmalidir. Siddet yasayan personelin fiziksel,
psikolojik ve sosyal a¢idan etkilenebilmesi nedeniyle bu kisiler biitiinciil olarak
desteklenmelidir. Ayrica isyeri siddeti nedeniyle geciken veya engellenen bakimin,
hem acil bakima ihtiya¢ duyanlar hem de toplum saghig: i¢in biiytik 6nem arz et-
mesi nedeni ile bu dogrultuda giivenlik tedbirlerinin alinmas ve gerekli toplumsal
farkindaligin gelistirilmesi onerilir.

Cikar Catismasi

Bu ¢aligmada yazarlarin kendi arasinda veya herhangi bir finansal kurumla ¢ikar
catigmasi yoktur.

Yazar Katki Oranlari

Caligmanin Tasarlanmasi (Design of Study): AG(%50), SD(%50)
Veri Toplanmasi (Data Acquisition): AG(%60), SD(40%)

Veri Analizi (Data Analysis): AG(%60), GB(40%)

Makalenin Yazimi (Writing Up): AG(%50), GB(50%)

Makale Gonderimi ve Revizyonu (Submission and Revision): AG(%60), SD(%40)
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UNIVERSITEDE OGRENIM GOREN GENCLERIN HUMAN
PAPILLOMA ViRUS ENFEKSIYONUNA iLiSKiN BILGILERI

0z

Amag: Arastirma, saglikla ilgili alanlarda 6grenim goren genglerin human pa-
pilloma viriis enfeksiyonuna iliskin bilgilerini belirlemek amaciyla yapilmstir.

Yontem: Tanimlayici tipteki aragtirmanin 6rneklemini, Hacettepe Universite-
sinin saglikla ilgili alanlarinda 6grenim goren son sinif gengleri arasindan ¢alis-
maya katilmayi kabul eden 270 gen¢ olusturmustur. Veriler, arastirmacilar tarafin-
dan ilgili literatiir incelenerek olusturulan “Veri Toplama Formu” ile toplanmuistir.
Aragtirmadan elde edilen verilerin degerlendirilmesinde, Kruskal Wallis H, Mann
Whitney U testleri ile sayy, yiizde, aritmetik ortalama ve ortanca kullanilmistir.

Bulgular: Genglerin yarisindan fazlasinin daha 6nce human papilloma viriis
enfeksiyonu ile ilgili bilgi aldiklar1 (%67.4), korunmada as1y1 (%64.8), bulasma yol-
larini (%53) ve kansere sebep oldugunu (%78.1) bildikleri belirlenmistir. Gengle-
rin, iigte birinden az bir kisminin, tanida pap smear testinin kullanildigini (%29.3),
ast uygulanmasinda en uygun Kkisileri (%20) ve en uygun yas araligini (%5.2) bil-
dikleri belirlenmistir. Arastirmada genglerin human papilloma viriis enfeksiyonu
bilgi puan: ortancasmin 39 oldugu ve bilgi puan ortancasinin; Tip (60.7) ve Hem-
sirelik (46.4) boliimlerinde 6grenim goren genglerde en yiiksek diizeyde oldugu
belirlenmistir (p<0.05).

Sonuglar ve Oneriler: Genglerin yarindan fazlast human papilloma viriis en-
feksiyonundan haberdardir. Ancak enfeksiyon hakkinda ayrmtili bilgileri yeter-
sizdir. Genglerin bilgilerinin arttirilmasinda egitim programlarinin diizenlenmesi
gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Human Papilloma Virtis, Human Papilloma Viris Asist;,-
Genglik, Hemsirelik.

i
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THE KNOWLEDGE OF YOUNG PEOPLE STUDYING AT THE
UNIVERSITY ABOUT HUMAN PAPILLOMA VIRUS INFECTION

ABSTRACT

Aim: The research was conducted to determine the knowledge of young people
studying in health-related fields about human papilloma virus infection.

Method: The sample of this descriptive study consisted of 270 young people
who agreed to participate in the study among the seniors who study in the healt-
h-related fields of Hacettepe University. The data were collected using the “Data
Collection Form” that was developed by the researchers based on the relevant li-
terature. Kruskal Wallis H, Mann Whitney U tests and count, percent, arithmetic
mean and median were used to evaluate the data obtained from the study.

Results: It was found that more than half of the young people were informed
about human papilloma virus infection before (67.4%) and they know vaccine in
protection (64.8%), transmission routes (53%) and that it causes cancer (78.1%).
Also, it was found that less than a third of the young people know that the pap sme-
ar test is used in diagnosis (29.3%) and they know the most suitable people (20%)
and the most suitable age range (5.2%) in vaccine administration. In the study, the
median of the human papilloma virus infection knowledge score was 39 and the
median of knowledge score was found to be at the highest level in young people
who study in the departments of Medicine (60.7) and Nursing (46.4) (p<0.05).

Conclusions and Suggestions: More than half of young people are aware of the
human papilloma virus infection. However, they lack detailed knowledge about
the infection. Educational programs should be arranged in order to improve the
knowledge of young people.

Keywords: Human Papilloma Virtis, Human Papilloma Virus Vaccine, Youth,
Nursing.

e e
GIRIS

Cinsel yolla bulagan enfeksiyonlardan biri olan human papilloma virus (HPV)
enfeksiyonu, erkek ve kadinlarda olusabilecek bazi kanserlerin ve hemen hemen
tiim serviks kanserlerinin (%95’ten fazlasi) etyolojisinde yer alan tireme sistemi-
nin en sik goriilen viral enfeksiyondur (World Health Organization, 2022). Diinya
saglik orgiitii verilerine gore, 2020 yilinda diinya ¢apindaki kadinlar arasinda ser-
viks kanseri tahmini 604.000 yeni vaka ve 342.000 6limle sonuglanmistir (World
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Health Organization, 2022; Sung et al., 2021). HPV viriisiintin en 6nemli bulagsma
yolu cinsel yolla olup vajinal, anal ya da oral yolla olabilmektedir. Cinsel yol di-
sinda kontamine ytizeylerden, dogum kanalindan ve derideki lezyonlar aracilig
ile direkt veya indirekt bulas olabilmektedir. (Cavusoglu, 2021; World Health
Organization, 2019). Enfeksiyonu hazirlayan ve serviks kanserine doniisiimiinii
hizlandiran faktorler arasinda; HPV tipi, gen¢ yasta olmak (15-24 yas), ¢cok es-
lilik, cinsel yolla bulasan herpes simpleks, gonore, klamidya gibi enfeksiyonlarin
varligy, sigara kullanma, kotii beslenme, kisisel hijyenin yetersiz olmasi yer almak-
tadir (Cavusoglu, 2021; Ozkan ve ark., 2022; World Health Organization, 2022).
Universite egitimi alan gengler de bu yas grubunda olma, yurtlarda ve sagliksiz
ev kosullarinda kalma, diistik hijyenik aligkanliklar, yetersiz ve sagliksiz beslen-
me, sigara ve alkol tiiketimi, cinsel yonden aktif olan genglerin korunmasiz ve gok
esli cinsel yasam yasamasi gibi sebeplerle HPV enfeksiyonu agisindan risk altin-
da bulunmaktadir (Bash ve ark., 2019; Kellogg et al., 2019; Kunt Isgiider ve ark.,
2017). Enfeksiyondan korunmada, toplum ve saglik personeli adaylarinda riskli
cinsel davraniglar konusunda farkindalik olugturulmas: ve egitimi, toplumda bu
davraniglarin degistirilmesine yonelik uygun yerel stratejilerin uygulanmas: (gii-
venli cinsel yasam, tek eglilik gibi), etkili ve maliyeti uygun HPV asisinin gelis-
tirilmesi ve tanitimi gibi girisimler bulunmaktadir (World Health Organization,
2019). Korunmada genglerin bilgi durumunun belirlenerek bilin¢lendirilmesi 6zel
oneme sahiptir. HPV farkindaliginin belirlenmesine yonelik iiniversitelerde yapi-
lan ¢aligmalarda, gen¢lerin HPV ve agisina yonelik yanlis diistince ve inanislarinin
oldugu ve yetersiz bilgiye sahip olduklar1 belirlenmistir (Bash ve ark., 2019; Cangol
ve ark., 2019; Kellogg et al., 2019; Medeiros & Ramada, 2010). Universite saglikla
ilgili alanlarda 6grenim goren son smif gengler de, akran egitimi yolu ile diger
boliimlerde 6grenim goren genglere danigmanlik rolii iistlenebilecekleri ve egitim
stirecini tamamlamak tizere olup, topluma HPV enfeksiyonu ve komplikasyonlari-
na yonelik bilgi ve danismanlik hizmetleri verecek olan kisilerdir. Bu agidan HPV
ile ilgili bilgilerinin belirlenmesi 6nemlidir.

Bu aragtirmanin amaci saglikla ilgili alanlarda 6grenim goéren genglerin HPV
enfeksiyonu hakkindaki bilgilerini belirlemektir.

YONTEM

Arastirmanin Amaci ve Tipi

Bu arastirma saglikla ilgili alanlarda 6grenim goren genglerin HPV enfeksiyo-
nuna iligkin bilgilerini belirlemek amaciyla tanimlayici olarak yapilmstir.

Arasgtirmanin Yeri ve Zamani

Arastirma verileri 05.05.2010-11.06.2010 tarihleri arasinda Hacettepe Universi-
tesi’nin saglikla ilgili alanlarinda 6grenim géren son sinif genglerine uygulanmigtir.
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Arastirmanin Evreni ve Orneklem Secimi

Arastirma, Hacettepe Universitesinin saglkla ilgili alanlarinda 6grenim go-
ren 0grenciler ile yuratilmistir. Aragtirmanin evrenini; 2010-2011 egitim 6gre-
tim yilinda 6grenim goren beslenme ve diyetetik, cocuk gelisimi, dis hekimligi,
eczacilik, fizik tedavi ve rehabilitasyon, hemsirelik boliimleri ve tip fakiiltesindeki
son sinif gengler olusturmustur (N= 916). Arastirmada yer alan 6rneklem sayi-
s1, “Evrenin Bilindigi Durumlarda Orneklem Sayisinin Hesaplanmasi” formiiliine
gore hesaplanmistir. Bu formiile gore drneklem sayist 270 (n) olarak saptanmis-
tir. Genglerin 6grenim gordiikleri boliimlerden 6rnekleme alinacak 6grenci sayi-
st “Biiyiikliige Orantili Tabakali Rastgele Ornekleme Yontemi” ile belirlenmistir.
Boliimlerden hangi 6grencilerin 6rneklem kapsamina alinacagina “Basit Rastgele
Ornekleme Yontemi” kullanilarak karar verilmistir. Bu 6rnekleme yontemine gore,
tabakalardaki 6grenciler, isimlerine numara verilerek siralanmig ve basit rastge-
le sayilar tablosu kullanilarak 6rnekleme alinacak 6grencilere karar verilmistir
(Stmbiiloglu & Siimbiiloglu, 2002).

Veri Toplama Araglari

Verilerin toplanmasinda arastirmacilar tarafindan ilgili literattir taramasi so-
nucunda hazirlanan veri toplama formu kullanilmistir (Al-Naggar et al., 2010;
Medeiros & Ramada, 2010).

Veri Toplama Formu

Formun ilk bolimii genglerin bazi taniticr 6zelliklerini (yas, 6grenim goriilen
boliim, cinsiyet, cinsel deneyim yagama durumu ile cinsellik, cinsel yolla bulagan
enfeksiyonlar ve HPV enfeksiyonu hakkinda bilgi alma durumu) igeren yedi soru-
dan, ikinci boliimiinde, HPV enfeksiyonu ile ilgili baz1 6zellikleri bilme durumla-
rint belirlemeye yonelik (HPV’nin bulasma yollari, kansere neden olma durumu,
serviks kanseri olusturma riski, tanida pap smear testinin kullanimi, korunmada
agty1 ve aginin uygulanmasinda en uygun yas aralii, en uygun kisileri, viicuda
uygulanig sekli, ka¢ doz oldugu ve koruyuculuk siiresi) on sorudan olusmustur.
Genglerin bilgi sorularina verdikleri yanitlar “biliyor, bilmiyor” olarak degerlen-
dirilmistir. Bilgi sorularina en az bir dogru cevap veren gengler biliyor olarak de-
gerlendirilmistir. Baz1 bilgi sorularinin birden fazla dogru cevabi icermesi ve so-
rularin agik uglu olmasi nedeniyle verilen cevaplarda puanlama yoluna giderek bir
dogru cevaba 1 puan, 2 dogru cevaba 2 puan, 3 ve tizeri dogru cevaba ise 3 tam
puan verilmis, bu yolla veri toplama formundaki bilgi sorularina verilen puanla-
rin maksimum degeri 15 olarak bulunmustur. Daha sonra elde edilen 15 puan-
lik maksimum deger yiizdelik degere donistiriilerek toplam 100 puan tizerinden
degerlendirilmistir.
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Aragtirmada, veri toplama formunun anlagilirhgini degerlendirmek amaciyla
Ankara Universitesinin ebe ve hemsirelik boliimlerinde 6grenim géren son sinif 27
égrenci ile on uygulama yapilmistir. On uygulama sonrasinda veri toplama formun-
da gerekli diizenlemeler yapilmistir. Bu 6grenciler 6rnekleme dahil edilmemistir.

Verilerin Toplanmasi

Veri toplama formu, siniflarda derse ara verildiginde uygulanmustir. Veri top-
lama formlarinin uygulamasinda, 6grencilerin sinif listeleri alinmis, sinif listesi
icinden “Basit Rastgele Ornekleme Yontemi” ile segilen genglerin isimleri sinif or-
taminda okunarak dagitilmistir. Derste olmayan ve arastirmaya katilmay kabul
etmeyen 6grencilerin yerine yedek listede yer alan 6grenciler se¢ilmis ve 6rneklem
sayisina ulagimcaya kadar devam edilmistir. Her bir sinif icin veri toplama formu-
nun uygulamas yaklagik 25-30 dakika siirmiistiir.

Verilerin istatiksel Analizi

Aragtirmadan elde edilen verilerin degerlendirilmesinde SPSS for Windows
Version 21.00 programi kullanilmigstir. Siirekli degiskenlerin normal dagilima
uygun olup olmadig Kolmogorov-Smirnov testi ile incelenmistir. Verilerin da-
gilimlarini gostermek igin aritmetik ortalama, ortanca, frekans ve ytizdelikler ile
standart sapma kullanilmistir. Arastirmada degiskenler arasindaki iligkinin deger-
lendirilmesinde Mann Whitney U ve Kruskal Wallis H testleri kullanilmistir. Ttim
analizler i¢in p<0.05 anlamli kabul edilmistir.

Arastirmanin Etik Boyutu

Aragtirma, Helsinki Bildirgesi ilkeleri’ ne uygun olarak yapilmistir. Aragtirma-
ya baglamadan 6nce arastirmanin yiiriitiildiigii boliimlerin dekanliklarindan ya-
zil1 izin ve Hacettepe Universitesi etik komisyonundan aragtirma onay1 alinmigtir
(Tarih: 22.03.2010; Say1: 26-1002). Uygulama 6ncesinde 6grencilere arastirmanin
amaci ve yontemi anlatilmis ve yazili onamlar1 alinmigtir.

Arastirmanin Sinirliliklar

Caligmanin sonuglar1 arastirmanin yirtitaldigi tniversitenin saghkla ilgili
boliimlerinde 6grenim goren son sinif 6grencilerine genellenebilir.
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BULGULAR

Tablo 1. Genglerin bazi tanitict 6zelliklere gore dagilimi (n=270)

Bazi Tanitic1 Ozellikler

n %
Yas, Ortalama+SD= 23,63+1,24
Ogrenim Goriilen Béliim
Beslenme ve Diyetetik 21 7.8
Cocuk Geligimi 13 4.8
Dis Hekimligi 36 133
Eczacilik 29 10.7
Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon 36 13.3
Hemgirelik 38 14.1
Tip 97 36.0
Cinsiyet
Kadin 165 61.1
Erkek 105 38.9
Cinsel Deneyim Yagama Durumu
Yagamis 47 17.4
Yasamamis 223 82.6
Cinsellikle flgili Bilgi Alma Durumu
Alan 162 60.0
Almayan 108 40.0
Cinsel Yolla Bulagan Enfeksiyonlar ile ilgili Bilgi Alma Durumu
Alan 238 88.1
Almayan 32 11.9
HPV Enfeksiyonu ile ilgili Bilgi Alma Durumu
Alan 182 67.4
Almayan 88 32.6

SD= Standart Sapma

Arastirmaya katilan genglerin bazi tanitict 6zellikleri Tablo 1'de verilmistir.
Gengler, 23.63+1,24 yas ortalamasina sahip olup; beslenme ve diyetetik (%7.8),
cocuk gelisimi (%4.8), dis hekimligi (%13.3), eczacilik (%10.7), fizik tedavi ve reha-
bilitasyon (%13.3), hemsirelik (%14.1) ve tip (%36) boliimlerinde 6grenim gérme-
ktedir. Genglerin %61.1’inin kadin oldugu, %82.6’s1n1n cinsel deneyim yasamadig,
genglerin daha 6nce %60’ 1nin cinsellikle, %88.1’inin cinsel yolla bulasan enfeksi-
yonlarla ve %67.4’tiniin HPV enfeksiyonu ile ilgili bilgi aldiklarini ifade ettikleri

belirlenmistir (Tablo 1).
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Tablo 2. Genglerin HPV enfeksiyonu ile ilgili bazi 6zellikleri bilme durumlari (n=270)

HPV Enfeksiyonu ile Ilgili Baz1 Ozellikler n %
HPV’nin Bulasma Yollar1

Biliyor 143 53.0
Bilmiyor 127 47.0
HPV’nin Kansere Neden Olma Durumu

Biliyor 211 78.1
Bilmiyor 59 21.9
HPV’nin Serviks Kanseri Olusturma Riski

Biliyor 187 69.3
Bilmiyor 83 30.7
Tanida Pap Smear Testinin Kullanimi

Biliyor 79 29.3
Bilmiyor 191 70.7
HPV’den Korunmada As1y1 Bilme Durumu

Biliyor 175 64.8
Bilmiyor 95 352
Asmin Uygulanmasinda En Uygun Yas Aralig:

Biliyor 14 52
Bilmiyor 256 94.8
Asimin Uygulanmasinda En Uygun Kisiler

Biliyor 54 20.0
Bilmiyor 216 80.0
Asinin Viicuda Uygulanis Sekli

Biliyor 71 26.3
Bilmiyor 199 73.7
Asinin Kag Doz Oldugu

Biliyor 68 252
Bilmiyor 202 74.8
Asmin Koruyuculuk Siiresi

Biliyor 13 4.8
Bilmiyor 257 95.2

Tablo 2de genglerin HPV enfeksiyonu ile ilgili baz1 6zellikleri bilme durum-
larina iligkin bulgular yer almaktadir. Genglerin %53’iiniin HPV bulagma yolla-
rini, %78.1'inin kansere sebep oldugunu, %69.3’tiniin serviks kanseri olusturma
riski oldugunu bildigi belirlenmistir. Bunun aksine genglerin sadece %29.3’intin

https://doi.org/10.47115/jshs.1193444 d



Universitede Ogrenim Goren Genglerin Human Papilloma ...

tanida pap smear testini bildigi belirlenmistir. Calismamizda genglerin %64.8’inin
HPV'den korunmada asiy1 bildikleri belirlenmistir. Bunun aksine genglerin yal-
niz %5.2’sinin aginin uygulama yas araligini, %20’sinin aginin uygulanmasinda
en uygun kisilerin kimler oldugunu, %26.3’iiniin asinin viicuda uygulanis seklini,
%25.2’sinin asinin kag¢ doz oldugunu ve %4.8’inin asinin koruyuculuk siiresini bil-
dikleri belirlenmistir (Tablo 2).

Tabloda belirtilmemekle birlikte ¢aligmaya katilan genglerin yalniz %0,7’sinin
ast yaptirdigi belirlenmistir. Calismamizda genglerin ag1 yaptirmama nedenleri ara-
sinda, as1 ile ilgili yeterli bilgiye sahip olmamak (%83,6), asinin maliyeti (%10,3) ve
ihmal (%6,1) yer almaktadir. Bunun yaninda genglerin HPV enfeksiyonu ile ilgili
bilgi puanlary; en diisiik 0,00 ve en yiiksek 85,71dir. Genglerin %14,81’inin HPV
bilgi puani 0,00d1r. 50 puan ve altinda alan genglerin biitiin genglerin %71,86’1n1
olusturdugu belirlenmistir. Ayrica tiim genglerin HPV bilgi puani ortancasinin 39
(minimum=0,00; maksimum=85,71) oldugu belirlenmistir.

Tablo 3. Genglerin bazi tanitici 6zelliklerine gére hpv enfeksiyonu bilgi puani
ortancasinin dagilimi (n=270)

Bazi Tanitiaa Ozellikler n Bilgi Puan1 Median (Min-Max)
Boliim

Beslenme ve Diyetetik 21 0.0 (0.0-50.0)
Cocuk Geligimi 13 14.3 (0.0-35.7)
Dis Hekimligi 36 28.6 (0.0-78.6)
Eczacilik 29 14.3 (0.0-57.1)
Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon 36 14.3 (0.0-57.1)
Hemsirelik 38 46.4 (0.0-78.6)
Tip 97 60.7 (0.0-85.7)
H*=148.2, p=0.0001; 7,6-1,2,4,5, 7-3

Cinsiyet

Kadin 166 35.7 (0.0-85.7)
Erkek 104 42.9 (0.0-78.6)

U**=8611.5, p=0.974

Cinsel Deneyim Yasama Durumu

Evet 47 35.71 (0.0-78.6)
Hayir 223 42.86 (0.0-85.7)
U**=5051, p=0.696
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Cinsellikle lgili Bilgi Alma Durumu

Alan 162 42.9 (0.0-78.6)
Almayan 108 28.6 (0.0-85.7)
U**=6635.5, p=0.001

Cinsel Yolla Bulagsan Enfeksiyonlar Hakkinda Bilgi
Alma Durumu

Alan 238 42.9 (0.0-85.7)
Almayan 32 3.6 (0.0-64.3)
U**=1573.5, p=0.0001

HPVye iliskin Bilgi Alma Durumu

Alan 182 50.0 (0.0-85.71)
Almayan 88 7.14 (0.0-64.29)
U**=1459, p=0.000

* Kruskal Wallis H Testi H degeri
** Mann Whitney U Testi U degerl

Tablo 3’te genglerin bazi tanitict 6zelliklerine gore HPV enfeksiyonu bilgi pu-
an1 ortancasinin dagilimi verilmistir. Caliymamizda genglerin 6grenim gordiigii
boliimlere gore HPV enfeksiyonu bilgi puani ortancasinin, en yiiksek tip (60.7)
ve hemygirelik boliimlerine (46.4) ait oldugu en diisiik bilgi puan: ortancasinin ise
beslenme ve diyetetik boliimiine (0.0) ait oldugu belirlenmistir (p<0.05). Calisma-
mizda erkek 6grencilerin HPV enfeksiyonu bilgi puani ortancasinin (42.9) kadin
ogrencilere (35.7) gore daha yiiksek oldugu (p>0.05), cinsel deneyim yasamayan
genglerin (42.86) yasayan genglere (35.71) oranla bilgi puan ortancalarinin daha
yiiksek oldugu (p>0.05) belirlenmistir. Bunun yaninda daha 6nce cinsellik, cinsel
yolla bulagan enfeksiyonlar ve HPV’ye iliskin bilgi alan genglerin bilgi puani or-
tancalarinin almayan genglere oranla daha yiiksek oldugu belirlenmigstir (p<0.05).

TARTISMA

Cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar arasinda en sik goriilen enfeksiyonlardan
biri olan HPV enfeksiyonu, 6zellikle genglerin sagligini olumsuz etkilemektedir
(World Health Organization, 2019). Universitede saghkla ilgili alanlarda 6grenim
goren gengler, HPV enfeksiyonu ve iliskili komplikasyonlar acisindan risk grubun-
da olmalari ve gelecegin saglik profesyonelleri olarak HPV ve asisina yonelik top-
luma egitim ve danigmanlik verme sorumluluklarinin bulunmasi nedeni ile HPV
enfeksiyonuna yonelik bilgi diizeylerinin belirlenmesi 6nemlidir.

Calismamizda genglerin HPV enfeksiyonu ile ilgili bazi 6zellikleri bilme du-
rumlart ile ilgili olarak; genglerin yarisinin HPV bulasma yollarini, yaklagik bes
ogrenciden dordiiniin kansere sebep oldugunu, yarisindan fazlasinin serviks kan-
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seri olusturma riski oldugunu bildigi belirlenmistir. Bunun aksine 10 6grenciden
sadece fi¢liniin tanida pap smear testini bildigi belirlenmistir. Demirel Bozkurt
ve ark. (2016) hemsirelik son sinif 6grencileri ile yaptiklar: calismada, genglerin
%90.4’tintiin HPV’nin bulagsma yollarini, %76sinin HPV’nin serviks kanserine
sebep oldugunu bildikleri ve %68.3’tintin HPV agis1 yapildiktan sonra pap sme-
ar testi yapilmasina gerek olmadigini belirtmislerdir. Villanueva ve ark. (2019)
hemsirelik 6grencileri ile yaptiklari calismada, 6grencilerin %84.7’sinin HPV’nin
serviks kanserine neden oldugu, %80.1’inin bulagma yollarin1 bildigi, %20.4’tiniin
tanida pap smear testinin kullanimu ile ilgili yeterli bilgisinin oldugu belirlenmistir.
Unutkan ve Balc1 Yangin (2016) saglik yitksekokulunda 6grenim gérmekte olan
kiz 6grenciler ile yaptiklari ¢alismada, genglerin %31.6’sintn HPV’nin bulagma yo-
lunu bildigi, %31’inin kansere sebep oldugunu bildigini belirlemislerdir. Cakaloz
ve ark. (2018) ebelik 6grencileri ile yaptiklar1 ¢caligmada, genglerin %85.9’u pap
smear testinin serviks kanseri tarama testi oldugunu, %69.4’unun cinsel yolla bu-
lastigini, %30.9’unun servikal kansere neden oldugunu, %38.9’unun bulagma yo-
lunu, %93.3’tiniin servikal kanser tanisinda pap smear testi yaptirilmasi gerektigini
bildikleri belirlenmistir. Bagh ve ark. (2019) saglik yiiksekokulunda 6grenim gor-
mekte olan genglerle yaptiklari ¢alismada, genglerin %47.4’tiniin HPV’nin serviks
kanseri riskini arttirdigini, %76’stnin HPV’nin cinsel yolla bulastigini, %53’tintin
HPV enfeksiyonunda riskli gruplarin kimler oldugunu bildikleri belirlenmistir.
Bu arastirma sonuglar1 dogrultusunda genglerin HPV enfeksiyonuna iligkin farkli
diizeylerde bilgiye sahip olduklar: goriilmektedir. Calismalar arasindaki farklilik-
larin saglik profesyonellerinin lisans egitim miifredatlarinda herhangi bir standart
olmamasindan kaynaklandig1 diigtinilmektedir. Bunun yaninda arastirma sonug-
lar1 arasindaki farkliligin ¢alismamiz ve diger ¢aligmalar arasindaki yil farkindan
kaynaklanabilecegi diigiiniilmektedir. Caligmamizda ve yapilan diger ¢alismalar-
da (Demirel-Bozkurt ve ark., 2016; Villanueva et al., 2019), genglerin tanida pap
smear testini bilme durumlarinin diisitk oldugu goriilmektedir. HPV enfeksiyonu
diinya genelinde sagligi olumsuz etkileyen, tanida pap smear testini kullanarak er-
ken taninip tedavi edilebilen ve boylelikle gelisebilecek komplikasyonlarin bityiik
oranda azaltilabildigi bir enfeksiyondur. Tanida pap smear testinin 6zellikle saglik-
la ilgili alanlarda 6grenim goren gengler tarafindan bilinmesi, onlarin hem kendi
saglig1 hemde kisa bir siire sonra hizmet verecekleri toplum sagliginin korunmasi
acisindan 6nemli oldugu distiniilmektedir.

Caligmamizda genglerin yarisindan fazlasinin HPV'den korunmada asiyr bil-
dikleri belirlenmistir. Unutkan ve Balc1 Yangin (2016) saglik yiiksekokulunda 68-
renim gormekte olan kiz 6grenciler ile yaptiklar1 ¢alismada, genglerin %56.4’tiniin
HPYV agis1 hakkinda bilgi sahibi oldugunu belirlemislerdir. Basl ve ark. (2019) sag-
lik yiiksekokulunda 6grenim gérmekte olan genglerle yaptiklari caligmada, gengle-
rin %75.6sinin HPV asisina yonelik bilgi sahibi oldugu belirlenmistir. Jeannot ve
ark. (2019) Isvigrede saglik alaninda 6grenim géren iiniversite dgrencileri ile yap-
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tiklar1 caligmada, kadin 6grencilerin %94.8’inin HPV agini1 bildikleri belirlenmis-
tir. HPV asilar1 hakkinda bilgi sahibi olma a¢isindan yapilan ¢alismalarda farklilik
bulunmaktadir. Bu farkliligin tiniversite egitim miifredatlar: arasindaki farklilik-
tan kaynaklanabilecegi gibi farkl: iilkelerde HPV agilari ile ilgili yiiriitillen tanitim
kampanyalarindan da kaynaklanabilecegi diistiniilmektedir.

Calismamizda genglerin yalniz %5.2’sinin aginin uygulama yas araligini bildigi
belirlenmistir. Saglik alaninda 6grenim gormekte olan gengler ile iilkemizde
yapilan ¢aligmalarda, genglerin %30-40 oranlar1 arasinda aginin uygulama yas
araligini bildikleri belirlenmistir (Bash ve ark., 2019; Unutkan & Balci-Yangin,
2016). Caligma bulgularinin aksine Villanueva ve ark. (2019) Ispanyada hemsirelik
6grencileri ile yaptiklar1 ¢alismada, genglerin %81.7’sinin uygulama yas araligini
bildigi belirlenmistir. Caliymamizda 10 gengten ikisinin agimin uygulanmasinda
en uygun kisilerin kimler oldugunu bildikleri belirlenmistir. Bu oran Isgiider ve
ark. (2017) yaptig1 galismada, %26.5; Unutkan ve Balc1 Yangin (2016) yaptig1 ¢a-
lismada, %13.7; Baslt ve ark. (2019) yaptig1 ¢alismada, %34.8 olarak belirlenmis-
tir. Caligmamizda genglerin %26.3’tiniin asinin viicuda uygulanis seklini bildikleri
belirlenmistir. Benzer sekilde Isgiider ve ark. (2017) saghk yiiksekokulunda
6grenim goren genglerle yaptiklart galismada, bu oranin %32.7 oldugu belirlen-
mistir. Calismamizda genglerin %25.2’sinin asinin ka¢ doz oldugunu bildikleri
belirlenmistir. Konu ile ilgili yapilan calismalarda, saghk yiiksekokullarinda
6grenim goren genglerin asmin kag doz oldugunu bilme durumlar1 %10 ila %38
arasinda degisiklik gostermektedir (Basli ve ark., 2019; Isgﬁder ve ark., 2017; Unut-
kan & Balci-Yangin, 2016). Hemsirelik boliimiindeki 6grencilerle yapilan galisma-
larda genglerin %55 ila %70 oranlar1 arasinda aginin ka¢ doz oldugunu bildikleri
belirlenmistir (Demirel-Bozkurt ve ark., 2016; Villanueva et al., 2019). Calisma-
mizda genglerin %4.8’inin asinin koruyuculuk siiresini bildikleri belirlenmistir.
Unutkan ve Balc1 Yangin (2016) saglik yiiksekokulunda 6grenim gérmekte olan
kiz 6grenciler ile yaptiklar1 ¢aligmada, genglerin %10.9’unun HPV asisinin ko-
ruyuculuk stiresini bildigi belirlenmistir. Yapilan ¢alismalarda HPV agisi ile ilgili
farkliliklarin, saglik alaninda 6grenim goren genglerin farkl egitim miifredatlarina
sahip olmasindan kaynaklandig: diistinilmektedir. Fizik tedavi ve rehabilitasyon,
beslenme ve diyetetik, cocuk gelisimi gibi saglikla ilgili alanlarin egitiminde, tip ve
hemsirelik boliimlerine nazaran cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar, HPV ve agisina
yonelik daha az yer verildigi ve buna bagli olarak saglikla ilgili alanlarda 6grenim
goren genglerin HPV agisina yonelik bilgi diizeyinin tip ve hemsirelik bélamleri-
ne gore daha diisiik oldugu diistiniilmektedir. Bunun yaninda hemsirelik 6gren-
cilerinin as1 uygulama sorumlulugu olmanin yaninda teorik ve pratik egitimleri
igerisinde HPV agis1 ve uygulanisinin diger boliimlere nazaran daha fazla igerme-
sinden kaynaklandig1 diisiiniilmektedir. Ote yandan hemsirelik béliimii 6grenci-
lerinin ¢ogunlugunu kadinlar olusturmaktadir. Diinya Saghk Orgiitii tarafindan
HPV agsisinin kadinlar igin 6neriliyor olmasi (World Health Organization, 2023a)
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nedeni ile HPV agisinin kendilerine uygulanmasi, kendi sagliklarini korumaya yo-
nelik bilgi arayis1 veya konuya daha fazla 6nem gosterme gibi nedenlerle daha fazla
bilgiye sahip olduklar1 diigtintilmektedir.

Calismamizda genglerin yalniz %0.7’sinin ag1 yaptirdigt  belirlenmistir.
Ulkemizde yapilan ¢aligmalarda saglikla ilgili alanlarda 6grenim géren genglerin
HPYV agis1 yaptirma oranlarinin %1’in altinda oldugu belirlenmistir (Basar ve ark.,
2019; Bashi ve ark., 2019; Unutkan & Balci-Yangin, 2016). Jeannot ve ark. (2019)
Isvigrede saglik alaninda 6grenim goren iiniversite grencileri ile yaptiklar: galis-
mada, genglerin %72.6’s1nin en az bir kez ag1 yaptirdiklar: belirlenmistir. Villanu-
eva ve ark. (2019) Ispanyada hemsirelik 6grencileri ile yaptiklar1 ¢aligmada, geng-
lerin %73’tintin as1 yaptirdig1 belirlenmistir. Afonso ve ark. (2017) Amerikada tip
fakiiltesi 6grencileri ile yaptiklar1 ¢alismada, genglerin %44’tiniin HPV agis1 yaptir-
dig1 belirlenmistir. Wanderley ve ark. (2019) Brezilya' da tip fakiiltesi 6grencileri ile
yaptiklar1 ¢alismada genglerin %21.1’inin HPV asis1 yaptirdig1 belirlenmistir. Ca-
ligma sonuglarimin tilkemizde diger tilkelere gére diisiik olmasi ve tilkeler arasinda
farkliliklar gostermesi; tilkeler arasinda farkli deger yargilarinin olmasi, as ile ilgili
farklr inanis ve algilarin olmasi, ag1 ile ilgili farkindalik gelistirici uygulamalarin
tilkelere gore degisiklik gostermesi ve asinin maliyeti ile ilgi farkliliklarin olmasin-
dan kaynaklandig: diisiiniilmektedir. Yukarida asr ile ilgili ¢alismalarin yapildigy;
Isvigre, Ispanya, Amerika ve Brezilyanin da dahil oldugu diinyada birgok iilkede
HPV agis1, ulusal as1 programina dahil edilmis ve ticretsiz olarak uygulanmaktadir
(World Health Organization, 2023b). Ulkemizde ise aginin heniiz ulusal ag1 prog-
ramina dahil edilmemis olmasi ve asilarin maliyetinin yiiksek olmasindan dolay1
genglerde as1 yaptirma oraninin disiik oldugu ditsiintilmektedir.

Calismamizda genglerin a1 yaptirmama nedenleri arasinda, as1 ile ilgili yeterli
bilgiye sahip olmamak (%83.6), asinin maliyeti (%10.3) ve ihmal (%6.1) yer almak-
tadir. Yapilan ¢alismalarda da asinin yaptirilmamasinda en biiyitk nedenin bilgi
eksikligi oldugu belirlenmistir (Bash ve ark., 2019; Rahman et al, 2019; Unutkan &
Balci-Yangin, 2016). Asinin yaptirilmamast ile ilgili diger nedenler arasinda, aginin
maliyeti (Unutkan & Balci-Yangin, 2016; Wanderley et al, 2019), asiy1 giivenilir
bulmamak ve koruyuculugundan endise etmek (Bash ve ak, 2019; Unutkan &
Balci-Yangin, 2016; Wanderley et al, 2019), evli olmamak, cinsel aktif olmamak,
ihtiya¢ duymamak (Basli ve ak, 2019; Unutkan & Balci-Yangin, 2016) gibi sebepler
yer almaktadir. Caligma sonuglarina gore genglerin as1 yaptirmama nedenleri daha
gok konuyla ilgili bilgi eksikliginden ve asinin maliyetinden kaynaklanmaktadr.
Bu sebeple HPV ve asisina yonelik genglere danigmanlik hizmetlerinin arttirilmasi,
HPV agisinin maliyetinin devlet tarafindan karsilanmasi ve ulusal ag1 takviminde
yer almasinin 6nemli oldugu diisiiniilmektedir.

Calismamizda genglerin HPV enfeksiyonu ile ilgili bilgi puanlarinin, en diisiik
0,00 (%14,81) ve en yiiksek 85,71 (%0,37) arasinda oldugu ve 10 gengten yedisinin

SHS, 2023, Cilt 8, Sayi 2, Sayfa 353-370



Derya OZTURK OZEN, Fiisun TERZIOGLU

bilgi puaninin 50 puan altinda oldugu belirlenmigtir. 50 puan ve altinda alan geng-
ler, biitlin genglerin %71,86’sin1 olugturmaktadir. Ayrica tiim genglerin HPV bilgi
puani ortancasmnin 39 (minimum=0.00; maksimum=_85.71) oldugu belirlenmistir.
Saglik yliksekokulunda 6grenim goren gengler ile yapilan ¢alismalarda, genclerinin
HPV enfeksiyonu ve asis1 hakkindaki bilgilerinin oldukea diisiik seviyede oldugu
belirlenmistir (Bash ve ark., 2019; Isgiider ve ark., 2017; Unutkan & Balci-Yangin,
2016). Giiveng ve ark. (2012) hemsirelik 6grencilerinin bilgi diizeyi ortalamasini
4.3 (maksimum: 10) olarak belirlemistir. Villanueva ve ark. (2019) hemsirelik bo-
lumii 6grencilerinin HPV ve asisina yonelik bilgi puan ortalamasini 54,34 (orta
diizey) olarak belirlemistir. Konu ile ilgili iiniversite genelinde yapilan ¢aligmalar-
da da genel olarak bilgi seviyesinin disiik oldugu belirlenmistir (Baptista et al,
2019; Cinar et al, 2019; Deriemaeker et al, 2014). Caligma sonuglar1 ¢calismamizla
paralellik gostermekte olup HPV ve agisi ile ilgili bilgi puaninin diisitk olmasinin
boliimlerin miifredatlarinda cinsellik, cinsel saglik, CYBE ve HPV’ye yeterince yer
verilmemesinden kaynaklanabilecegi diistiniilmektedir.

Caligmamizda genglerin 6grenim gordigii bolimlere gore HPV enfeksiyonu
bilgi puan: ortancasinn, en yiiksek Tip (60.7) ve Hemsirelik boliimlerine (46.4)
ait oldugu en diisiik bilgi puani ortancasinin ise Beslenme ve Diyetetik boliimii-
ne (0.0) ait oldugu belirlenmistir (p<0.05). Unutkan ve Balc1 Yangin (2016) saglik
yiiksekokulunda 6grenim gérmekte olan kiz 6grenciler ile yaptiklar: ¢caligmada,
hemsirelik 6grencilerinin ebelik ve fizyoterapi ve rehabilitasyon boliimii 6grenci-
lerine gére HPV enfeksiyonu ve asis1 hakkinda daha fazla bilgiye sahip olduklar:
belirlenmistir (p<0.05). Basli ve ark. (2019) yaptiklar1 calismada, beslenme ve di-
yetetik boliimii 6grencilerinin bilgi diizeylerinin hemsirelik ve ebelik béliimlerine
gore daha diisiik oldugu saptanmistir (p<0.05). Deriemaeker ve ark. (2014) Belgi-
kada tiniversitede 6grenim goren genglerle yaptiklar ¢aliymada, tip fakiiltesinde
6grenim goren genglerin diger bolimlerde 6grenim goéren genglere gére HPV ve
asisina yonelik daha fazla bilgiye sahip olduklar: belirlenmistir (p<0.001). Calisma
sonuglar1 ¢alisma sonucumuz ile paralellik gostermekte olup tip ve hemsirelik bo-
limlerinde 6grenim goren genglerin bilgi alma durumunun diger bélimlere gore
yiiksek olmasi, bu boliimlerde 6grenim goren genglerin ders miifredat programla-
rinda yer alan derslerde, bu konularin daha ayrintili islenmesi ve bu boliimlerdeki
genglere cinsel saglik derslerinin verilmesi ile agiklanabilir.

Calismamizda erkek 6grencilerin HPV enfeksiyonu bilgi puani ortancasinin
(42.9) kadin 6grencilere (35.7) gore daha yiiksek oldugu belirlenmistir (p>0.05).
Calismamizin aksine yapilan bazi ¢calismalarda kadin 6grencilerin HPV ve agilar1-
na yonelik bilgilerinin erkeklere oranla daha fazla oldugu belirlenmistir (Afonso et
al, 2017; Bal-Yilmaz & Koniak-Griffin, 2018; Bagar ve ark., 2019; Cinar et al, 2019;
Cakaloz ve ark., 2018; Kasymova et al, 2019; Rahman et al, 2019; Villanueva et al,
2019). Yapilan bazi calismalarda da erkeklerin HPV ve agisina yonelik farkli konu-
larda daha fazla bilgi sahibi oldugu (Chiang et al, 2016) ya da her iki cinsiyette de
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benzer oldugu belirlenmigstir (Bash ve ark., 2019; Chiang et al, 2016; Deriemaeker
et al, 2014). Calisma sonuglarina gore cinsiyetler arasinda HPV ve agisina yonelik
farkliliklar dikkat cekmektedir. Oysa ki, bu enfeksiyon her iki cinsiyetin de sagli-
g1 olumsuz yonde etkilemektedir. Bu nedenle, verilecek egitim ve danigmanlik
hizmetlerinin her iki cinsiyeti de kapsayacak sekilde diizenlenmesi gerekmektedir.

Caligmamizda cinsel deneyim yasamayan genglerin (42,86) yasayan genglere
(35.71) oranla bilgi puan ortancalariin daha yiiksek oldugu belirlenmistir
(p>0.05), Konu ile ilgili yapilan bazi ¢alismalarda, cinsel deneyimi yasamayan
genglerin HPV ve agisina yonelik farkindaliginin daha yiiksek oldugu (Bal-
Yilmaz & Koniak-Griffin, 2018); baz1 galismalarda ise cinsel deneyim yasayan
genglerin yagamayanlara gore bilgi puanlarinin daha yiiksek oldugu (Kasymova
et al, 2019; Villanueva et al, 2019) belirlenmistir. Caliyma sonuglarina gore cinsel
deneyim yasadigini ifade eden genclerin bilgi puanlarinin diisiik olmasy; genglerde,
HPV ve komplikasyonlarina yonelik riski arttirabilecegini diistindiirmektedir.
Cinsel deneyim yasayan gengler, siklikla sagliksiz kosullarda yeterli cinsel saglik
bilgisine sahip olmadan cinsel deneyimler yasanabilmekte ve buna bagli kompli-
kasyonlarla kars1 karsiya gelebilmektedir. Bu nedenle tilkemizde genglerin cinsel
olarak aktif hale gelmeden HPV enfeksiyonu ile ilgili bilinglendirilmesi tiniversite
doéneminden ¢ok daha erken donemlerde HPV enfeksiyonu ile ilgili bilgi ve danis-
manlik hizmetlerini almas: gerekmektedir (Ceyhan & Akdik, 2017).

Calismamizda daha 6nce cinsellik, cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar ve HPV’ye
iligkin bilgi alan genglerin bilgi puani ortancalarinin almayan genglere oranla daha
yiiksek oldugu belirlenmistir (p<0.05). Konu ile ilgili yapilan ¢aligmalarda da daha
once cinsellik, cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar ve HPV’ye iliskin (Villanueva et
al, 2019), bilgi alan genglerin bilgi puani ortancalarinin almayan genglere oranla
daha yiiksek oldugu belirlenmigstir (Basar ve ark., 2019). Cinsellik, CYBE ve HPV
ile ilgili bilgi alan genglerin HPV hakkinda yiiksek diizeyde bilgi sahibi olmala-
r1 beklenen bir durumdur. Bunun haricinde saglik alaninda 6grenim gérmesine
ragmen HPV ile ilgili bilgi almamis ve saglik dis1 diger boliimlerde 6grenim goren
genglerin, HPV bilgi diizeylerinin degerlendirilerek; egitim, konferans, seminer ve
segmeli cinsel saglik dersleri ile bilgi eksiklikleri giderilmelidir.

SONUC VE ONERILER

Saglik alaninda 6grenim géren genglerin, gelecegin saglik personeli olmalari ve
HPV enfeksiyonu ve iliskili komplikasyonlar agisindan risk grubu olusturmalar1
nedeniyle, hem kendi sagliklarin1 korumak hemde toplum sagligini korumak ve
yiikseltmek amaciyla bu enfeksiyon hakkinda yeterli bilgiye sahip olmas: gereken
6nemli bir topluluktur. Caligma sonuglari, genglerin yaridan fazlasinin HPV en-
feksiyonundan haberdar olduklarini ancak enfeksiyon hakkinda ayrintili bilginin
zay1f oldugunu ortaya koymaktadir. Genglerin yeterince bilgi sahibi olmamasinin
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nedenleri arasinda; cinselligin iilkemizde hala tabu olmasi, cinsel yolla bulagan
enfeksiyonlar, HPV ve agisinin tanitiminin yetersiz olmasi ve aginin maliyetinin
yitksek olmasi yer almaktadir. Ulkemizde HPV agisinin ulusal as1 programina da-
hil edilerek {icretsiz olarak karsilanmasi onerilmektedir. Ayrica genglerin egitim
miifredatlarinda; cinsel yolla bulagan enfeksiyonlar, HPV ve agisina yonelik konu-
larin daha ayrintili yer almasi, saglik egitim programlari, sempozyum ve panellerin
diizenlenmesi, genglere kampiis i¢i sosyal merkezlerde egitimlerin diizenlenmesi,
akran egitimi yolu ile saglikla ilgili alanlarda 6grenim goren genglerin diger bo-
limlerde 6grenim goéren genglere danigmanlik rolii istlenmeleri, medyada konuya
yer verilerek genglerle birlikte ebeveynlerin de konu hakkinda bilin¢lendirilme-
si saglanmalidir. Ayrica tiniversite genelinde 6grenim goren genglerin yer aldi-
g1 daha genis 6rneklemli caligmalar, genglerin HPV enfeksiyonuna yo6nelik bilgi
durumlarinin ve gereksinimlerinin ortaya konulmasi agisindan 6nemlidir.
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DIYABETIK KETOASIDOZ TANISIYLA PEDIATRI YOGUN BAKIM
UNITESINE YATAN COCUKLARIN iLK BULGULARI, AGRI VE
GUNLUK YASAM AKTIVITELERININ DEGERLENDIRILMESI

0z

Amag: Bu aragtirma diyabetik ketoasidoz tanisiyla ¢ocuk yogun bakim iinitesi-
ne yatan ¢ocuklarin ilk bulgulari, agr1 ve giinliik yasam aktivitelerinin degerlendi-
rilmesini belirlemek amaciyla yapild.

Yontem: Arastirma, Egitim ve Aragtirma Hastanesine bagli Cocuk Hastaliklar
Hastanesinin Cocuk Yogun Bakim Kliniginde Ekim-Aralik 2021 tarihleri arasinda
yuritildi.

Arastirma kesitsel, iliski arayici tanimlayici tiptedir. Bu arastirmanin 6rnek-
lemini, diyabetik ketoasidoz tablosuyla yatist yapilan 54 ¢ocuk olusturmaktadir.
Verilerin toplanmasinda Wong Baker Agr1 Degerlendirme Olgegi, Glaskov Koma
Skalasi ve Katz Giinliikk Yasam Aktiviteleri (GYA) indeksi kullanildi. Aragtirma
verilerinin analizinde; ¢ocuklarin ve ebevynlerin tanimlayic1 6zelliklerin belirlen-
mesinde yiizdelik, ¢cocuklarin hastaneye geldikleri anda alinan ilk degerlendirme
bulgularinin degerlendirilmesinde ortalama,6l¢ekler arast iliski durumunu belirle-
mede ise korelasyon analizi testi kullanilmistir.

Bulgular: GYA indeksi ile VAS arasinda negatif yénde orta diizeyde (r=-.321)
iliski oldugu, GYA indeksi ile GKS arasinda pozitif yonde iyi diizeyde (r=.540) ilis-
ki oldugu, VAS ile GKS arasinda negatif yonde orta diizeyde (r=-.416) iliski oldugu
goriilmektedir.

Sonuglar ve Oneriler: Cocuklarin giinlitk yasam aktiviteleri kétiilesirken,co-
cuklarin agrilar1 artmaktadir.Giinliik yasam aktivitelerinin iyilegsmesi sonucunda
¢ocuklarin hayat kalitesinin arttmasina bagl olarak biling durumunda da iyilesme
oldugu bulunmustur.

Anahtar Kelimeler: Diyabetik Ketoasidoz, Giinliik Yagsam Aktiviteleri, Verbal
Agr1 Skalasi, Cocuk.

e
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EVALUATION OF INITIAL FINDINGS, PAIN AND ACTIVITIES OF
DAILY LIVING IN CHILDREN HOSPITALIZED IN THE PEDIATRIC
INTENSIVE CARE UNIT WITH DIABETIC KETOACIDOSIS

ABSTRACT

Aim: This study was conducted to determine the initial findings and evaluation
of Daily, their pain,living activities of children hospitalized in the pediatric inten-
sive care unit with the diagnosis of diabetic ketoacidosis.

Method: It was carried out in the Pediatric Intensive Care Clinic of the Pediatrics
Hospital of the Training and Research Hospital between October and December 2021.

The research is cross-sectional, relationship-seeking descriptive type. The
sample of this study consists of 54 children hospitalized with diabetic ketoacidosis.
Wong Baker Pain Rating Scale, Glasgow Coma Scale and Katz Activities of Daily
Living (ADL) index were used to collect data. In the analysis of research data; The
percentage was used to determine the descriptive characteristics of children and
their parents, the mean was used to evaluate the first evaluation findings of the
children at the time they came to the hospital, and the correlation analysis test was
used to determine the relationship between the scales.

Results: There is a moderate negative correlation (r=-.321) between ADL index
and VAS, a good positive correlation (r=.540) between ADL index and GCS, and
a moderate negative correlation between VAS and GCS (r=-. 416) appears to be a
relationship.

Conclusions and Suggestions: While children’s activities of daily living wor-
sen, children’s pain increases. As a result of the improvement in daily living activi-
ties, it was found that there was an improvement in the state of consciousness due
to the increase in the quality of life of the children.

Keywords: Diabetic Ketoacidosis; Activities of Daily Living; Verbal Pain Scale;
Child.

o o %
GIRIS
Cocuklarda, insiilin seviyesi glikoz diizeyini azaltmak i¢in yetersiz kaldiginda

hiperglisemi ortaya ¢ikar. Insiilin eksikligi ok siddetli diizeyde ve eksojen yolla
yeterince tedavi edilmezse, diyabetik ketoasidoza doniisebilir (Glaser, 2020).
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Diyabetik ketoasidoz (DKA), ¢ocukluk déneminde ¢ok sik goriilen tip 1 di-
yabetes mellitus hastaliginin ciddi bir komplikasyonudur. Diyabetik ketoasidozin
(DKA) en sik goriilen belirtileri;dehidratasyon, derin nefes alma, takipne, tagikar-
di, nefeste aseton kokusu, mide bulantis1 ve/veya kusma, bulanik gérme, karin ag-
r1s1, uyusukluk, biling diizeyinde azalma ve komadir. Ketoasidozda beyin hasari,
mortalite ve morbiditenin en 6nemli nedeni olmakla beraber serebral 6dem ise,
tim DKA oliimlerinin %60-90’1n1 olusturur. Serebral 6dem goriilen hastalarin
%10-25’'inde sekel kalmaktadir. Diyabetik ketoasidozda mortalite orani %0,15-
0,30 arasinda bulunmustur (Wolfsdorf ve ark, 2018). Diyabetik ketoasidoz (DKA)
insiilin eksikliginden kaynakli ortaya ¢ikan ve genellikle ketonemi, hiperglisemi,a-
sidemi, glikoziiri, ketoniiri dehidratasyon ve kusma ile sonu¢lanan bir hastaliktir
(Yolbas, 2012). Hastada ketoniiri, glukoziiri ve ketonemi olmasi, kan glukozu >200
mg/dL (11 mmol/L) ve venoz kan gazinda pH<7.30, HCO3<15 mmol/L olmasi
DKA oldugunu gosterir (Abac1,2010). Diyabetik ketoasidoz (DKA), diyabetik ko-
maya (uzun siire bayilma) ve hatta 6liime yol a¢abilen ciddi bir durumdur. Hiic-
releriniz enerji i¢in ihtiya¢ duyduklar: glikozu alamadiginda, viicut enerji i¢in yag
yakmaya baslar ve bu da ketonlar iiretir. Ketonlar, viicudun enerji i¢in kullanmak
tizere yaglari parcaladiginda olusturdugu kimyasallardir. Viicut bunu, viicudun
normal enerji kaynag1 olan glikozu kullanmak i¢in yeterli insiiline sahip olmadi-
ginda yapar. Kanda ketonlar biriktiginde, onu daha asidik hale getirirler. Yiiksek
keton seviyeleri viicudu zehirleyebilir. DKA tedavisi genellikle hastanede yapilir.
Klinik belirtiler ve diizenli idrar ve kan kontrolleri ile tan1 konulabilir. DKA genel-
likle yavas gelisir fakat kusma meydana geldiginde hayati tehlike birka¢ saat icinde
gelisebilir (ADA, 2022).

Mortalite ve morbitide oranlari verilen saglik hizmetlerine bagli olarak degismek-
tedir. Hindistanda yapilan bir analiz sonucuna gore, hastaneye kaldirilan DKA vaka-
larinin %30’unun 6liimle sonuglandig: bildirilmistir (Vellank & Umpierrez, 2018).

Diyabetin baglangicinda DKA sikliginda-cografik farkliliklar vardir. DKA sik-
lig1 Avrupa ve Kuzey Amerikada yaklasik %15-70 arasinda degismektedir. Tani
aninda DKA, kii¢iik ¢ocuklarda (<5 yas) ve ailelerinin sosyal veya ekonomik ne-
denlerle tibbi bakima erisim sorunu yasayan ¢ocuklarda daha yaygindir(Wolfsdorf
ve ark., 2007). Italyanda Tip 1 diyabetes mellitus tanis1 konulan ¢ocuklarda DKA
siklig, rapor edilenden biraz daha yiiksektir. DKA Avusturya (%34,0)5, Alman-
ya (%21,1)3, Yeni Zelanda (%25,0)16 ve ABD (%31,1)17, Finlandiya (%22,4)18 ve
Danimarkada (%17,9) bildirilenlerin iki katina yakin) ve Kanadada (%18,6) oldu-
gu tespit edilmistir (Cherubini, 2016). DKA siklig1, sosyo ekonomik diizeyi diisitk
(gelismekte) olan iilkelerde daha sik gozlemlenirken, egitim diizeyi yiiksek olan
(gelismis) iilkelerde daha az goriilmektedir. Diyabetli hastalarda DKA insidans:
4.6-8 /1000 hasta/yil olarak bildirilmektedir.Yeni tan1 almis tip 1 Diyabetes Melli-
tus’lii hastalarda tani aninda DKA orani%25-30, eski tan1 almis hastalarda bu oran
yillik %0.2-10 olarak bildirilmektedir ( Charfen, Fernandez-Frackelton, 2005).
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Giinliik yagam aktiviteleri(GYA) kiginin yagamu i¢in gerekli olan banyo yapma,
hareket etme, giyinme, tuvalet, diskilamay1 kontrol etme ve beslenme faaliyetlerini
icerir (Hizmetli ve ark., 2012). Yapilan ¢aligmalarda gosteriyor ki agris1 olan birey-
lerde aktivite azaldigindan bagimlilik artabilir. Fiziksel aktivite azaldik¢a bireyin
yasam refahinin bozuldugu bulunmustur (Levendoglu ve ark., 2004).

Diyabetik ketoasidoz vakalarinda genelikle karin agrisi, bulanti kusma gibi be-
lirtiler goriiliir (Egil, 2020). Cocuklarda agr1 6nemli bir semptomdur. Cocuklarda
agr1 iyi bir sekilde yonetilemezse,sistemlerde degisiklikler, fizyolojik stres, dep-
resyon, yasam kalitesinde azalma gibi farkli sorunlara sebep olmaktadir. Bundan
dolay1 agrinin dogru sekilde degerlendirilmesi ve tedavi edilmesi ¢ok 6nemlidir.
Cocuklarda agr1 yonetiminde farmakolojik ve non-farmakolojik yontemler kulla-
nilabilmektedir. Cocuklarin agrisina yonelik bakim anlayisi, cocuk ve ebeveynleri
rahatlatir ve bakim kalitesini arttirir (Kudubes ve ark., 2021).

YONTEM

Arastirmanin Amaci ve Tipi

Bu ¢alisman,Diyabetik Ketoasidoz tanisiyla pediatri yogun bakim tinitesine ya-
tan ¢ocuklarin ilk bulgulari, agr1 ve giinliik yasam aktivitelerinin degerlendirilmesi
amaciyla kesitsel, iligki arayic1 tanimlayic tipte yapilmistir.

Arastirmanin Yeri ve Zamani

Bu aragtirma;Ekim-Aralik 2021 tarihleri arasinda Tiirkiyenin dogusunda bir
Egitim ve Arastirma Hastanesine bagli Cocuk Hastaliklar1 Hastanesinin Cocuk
Yogun Bakim Kliniginde yapilmustir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklem Secimi

Arastirma Ekim-Aralik 2021 tarihleri arasinda; Tiirkiye’ de bir Egitim ve Aras-
tirma Hastanesine bagli Cocuk Hastaliklar1 Hastanesinin Cocuk Yogun Bakim
Kliniginde diyabetik ketoasidoz tablosuyla yatist yapilan 0-18 yas grubundaki ¢o-
cuklar ile yuratilmistiir. Arastirmada 6rneklem secimine gidilmeyip tiim vakalar
calismaya dahil edilmistir. Ornekleme dahil edilme kriterleri:

Diyabetik ketoasidoz tablosuyla yatan hastalar (Kan glukozu >200 mg/dL, ke-
ton pozitif, venoz kan gazinda pH<7.30, HCO3<15 mmol/L).
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Veri Toplama Araclari

Aragtirma verilerinin toplanmast amaciyla dért form kullanilmistir. Bu formlar
Kisisel Bilgi Formu, Wong Baker Agr1 Degerlendirme Olgegi, Glaskov Koma Ska-
las1 ve Katz Guinlitk Yasam Aktiviteleri (GYA) indeksidir.

Kisisel Bilgi Formu

Bu form literatiir taramasi sonucunda olusturulmustur (Baran, 2018).Bu form-
da gocuga ve ebeveynlere ait tanitic 6zellikler, klinik bilgiler ve yasam bulgularr ile
ilgili bilgiler yer almaktadir.

Glasgow Koma Skalasi (GKS): Glasgow Koma Skalas1 (GKS) 1974’te Jennett ve
Teasdale tarafindan, kafa travmali hastalarin genel durumlarinin incelenmesi igin
gelistirilmistir. Hastalarin beyin hasarinin diizeyinin degerlendirilmesinde; ti¢ pu-
anlamanin (motor cevap, géz agma, sozel cevap) toplamindan olusmaktadir. Suan-
da bazi hastaliklara bagl biling durumunun belirlenmesinde ¢ok sik kullanilmak-
tadir. Uyaranlar1 yerine getiren, spontan goz agmasi ve yonelimi tam olan hasta
maksimum puan olan 15 puanini elde eder. Bu 6lgegin diger inceleme alanlari ise
agrili uyaranlara sozel veya motor cevap vermeyen, goziinii agmayan bu hastalarda
GKS puani 3 olarak hesaplanir. GKS’nin toplam puaninin 15 olmasi biling agikligy,
9’un altinda olmas1 koma olarak degerlendirilmistir (Jennett, 2005).

Wong Baker Agr1 Degerlendirme Olgegi: Bu 6lgek 0 ile 10 arasinda puanlanir.
Sifir agrinin olmamasi, 10 ise en siddetli agriyr gosterir. Yiiz ifadelerine gore agr1
degerlendirilmesi yapilir (Wynne, 2000).

Giinliik Yasam Aktiviteleri Olcegi: GYA 6lgegi Katz ve ark. (Katz, 1963) tara-
findan 1963 yilinda gelistirilmis, Tiirk¢eye uyarlamasini Yardimer (Yardimei, 1995)
tarafindan yapilmistir. Bu 6lgekte,bosaltim, hareket, giyinme, yikanma, tuvalet ih-
tiyact ve beslenmeden olusmaktadir. Her biri i¢in “bagimli, kismen bagimli, ba-
gimsiz” olarak incelenir. Kisi GYA’sin1 bagimsiz olarak yapiyorsa 3 puan, kismen
bagimliysa 2 puan, bagimliysa 1 puan verilir. GYA 6l¢eginde alinan 0-6 puan ba-
gimly, 7-12 puan kismen bagimli, 13-18 puan bagimsiz seklinde degerlendirilmek-
tedir (Katz, 1963; Yardimci, 1995).

Verilerin Toplanmasi

Ketoasidoz tanis ile pediatri yogun bakim klinigine yatan hastalarin yaslari,
cinsiyetleri,bagvurudaki yakinma ve klinik tablolar1 ilk bulgulari, agr1 ve giinliik
yasam aktiviteleri incelendi. Ketoasidoz tanisi alana ¢ocuklarin yogun bakima
alindig1 andan itibaren ilk degerlendirmeleri esnasinda hiperglisemi, ketoniiri sap-
tanmasi, venoz pH<7.3, HCO3<15mEq/L olmasi1 DKA oldugu kabul edildi. Veriler
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yiiz yiize anket (yiiz ylize gortisme) teknigi kullanilmistir. Verilerin toplanmasi ve
her birinin tamamlanmasi yaklagik 15 dakika siirdii.

Verilerin istatiksel Analizi

Verilerin analizi, Statistical Package For Social Science (SPSS) 22.0 paket progra-
minda ger¢eklestirilmistir. Arastirma verilerinin analizinde; ¢cocuklarin ve ebevynle-
rintanimlayic1 6zelliklerin belirlenmesinde yiizdelik, ¢ocuklarin hastaneye geldikleri
anda alinan ilk degerlendirme bulgularinin degerlendirilmesinde ortalama,ol¢ekler
arast iliski durumunu belirlemede korelasyon analizi testi kullanilmistir.

Arastirma Etigi

Aragtirmanin yapilabilmesi i¢in bir {iniversite hastanesinin girisimsel (inva-
ziv) olmayan klinik aragtirmalar1 etik kurulundan (Tarih/Say1:01.09.2021-431)
onay alinmigtir.

Aragtirma 6rneklemine dahil edilme kriterlerini karsilayan ¢ocuklarin ailele-
rinden yazili izin alind1. Yazili izin; arastirmanin amaci, siiresi, uygulanmasi, veri-
lerin toplanmasi, arastirmaya katilmanin gonilliliige bagl oldugu, arastirmadan
istedikleri zaman ayrilabilecekleri ve isimlerinin sakli tutulacagina dair bilgileri
iceren Bilgilendirilmis Onam Formu ile alindi.

BULGULAR

Calismaya dahil edilen ¢ocuklarin %72.2si 10 yas iistii oldugu, %55.6’s1nin kiz
¢ocuk oldugu, %18.5’1 okul ¢aginda olup ancak okula gitmedigi tespit edildi. Bu-
nun yaninda ¢ocugun ailesinin egitim durumlar: genellikle diisiik, gelir durumla-
rinin ise orta diizeyde ve ebeveynlerin%35.2’sinin yakin akraba (teyze/amca/day1/
hala gocuklar1) oldugu tespit edildi. Cocuklarn ilk yatislarinda yapilan degerlen-
dirmede giinliik yasam aktivitelerinde %48.1’i bagimli ya da yar1 bagiml oldugu
ve ilk tan1 (%46.3) disinda %18.6’s1 insiilin ignesi yapilmamis ya da eksik doz
yapildig1 i¢cin yogun bakima yatirildig: tespit edildi.Cocuk yogun bakima DKA
tanisiyla yatan ¢ocuklarin ve ailelerine ait bazi tanimlayici 6zelliklerinin dagilimi
tablo 1'de sunulmustur.
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Tablo 1. Cocuklarin Tanitict Ozellikleri ve Klinik Bilgileri

Ozellikler Say1 (n) Yiizde (%)
<5 Yas 5 9.3
Yas 5-10 Yag 10 185
>10 Yas 39 72.2
Cinsiyet Kiz 30 55.6
Erkek 24 444
Okul Oncesi Dénem 11 20.4
Egitim Durumu Ilkég"r?tim. 13 24.1
Ortadgretim 19 35.2
Okumuyor 10 18.5
Okur Yazar Degil 30 55.6
flkokul 6 11.1
Anne Egitim Durumu Ortaokul 15 27.8
Lise 2 3.7
On Lisans 1 1.9
Okur Yazar Degil 6 11.1
Ilkokul 9 16.7
Baba Egitim Durumu Ortaokul 27 50.0
Lise 10 18.5
Lisans 2 3.7
Iyi 4 7.4
Ailede Gelir Durumu Orta 33 61.1
Koti 17 31.5
Var 19 352
Anne-Baba Akrabalik Durumu Yok 35 648
Bagimh 4 7.4
Giinliik Yasam Aktiviteleri Yar1 Bagimli 22 40.7
Bagimsiz 28 51.9
ilk Tant 25 46.3
Insiilin Ignesi Yapmamig 3 5.6
flac1 Bitmis 4 7.5
DKA Nedeni Enfeksiyon 5 9.3
Doz Atlama ya da Eksik Doz 7 13.0
Diyete Uygun Beslenmeme 4 7.4
Bilinmiyor 6 11.1

Cocuk yogun bakim iinitesinde DKA tanisiyla yatan ¢ocuklarin glikoz
degerleri 424.78+201.41 oldugu, HbAlc degerleri 11.59+2.41 oldugu, keton de-
gerleri 5.7942.12 oldugu, pH degerleri 7.14+.16 oldugu bikarbonat degerleri
9.13+4.09 oldugu ve GKS’leri 12+2.31 oldugu, VAS degeri 4.01+1.54 oldugu tespit
edildi. DKA ile yogun bakim tinitesinde yatan ¢ocuklarin ilk degerlendirme bulgu-
larinin dagilimi tablo 2'de sunulmustur.
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Tablo 2. DKA ile Yogun Bakim Unitesinde Yatan Cocuklarin ilk Degerlendirme
Bulgular

Xts Minimum Maksimum
Yas (Yil) 11.86+4.05 1 17
ilk Beslenme Agilma Siiresi (saat) 8.07+4.43 1 22
Giinliik Seker Olgiim Sayist 5.06+1.43 3 8
BKi 17.54+12.64 12 22
Ates 36.60+.45 36 37.70
Nabiz 120.64+£2140 72 172
Oksijen Saturasyonu 98.21+2.00 92 100
Solunum Sayis1 26.62+6.65 16 46
Tansiyon Sistolik 117.38+15.96 75 144
Tansiyon Diastolik 66.51+14.63 41 93
Ph 7.14+.16 6.78 7.40
Bikarbonat 9.13+4.09 1.80 17
Glikoz 424.78+201.41 36.20 900
Keton 5.79£2.12 .20 9
HbAlc 11.59+2.41 5.8 15.90
GKS 12+2.31 7 15
VAS 4.01+1.54 2 8
GYA indeksi 12.48+2.64 6 16

Caligmaya dahil edilen ¢ocuklarin giinlitk yasam aktiviteleri indeksi, Verbal
agr1 skalasi ve glaskow koma skalasi, oral agilma siiresi, ates, nabiz vd. parametrele-
rin birbirleriyle iliski durumunu belirlemek igin pearson Correletion testi yapildi.
Pearson Correletion testinde r=0 “Hig iliski yok’, r= 1 “miikemmel iliski” oldu-
gunu, < £0.3 “zayif iliski” oldugunu, 0.3 ile 0.5 arasindaki degerler “orta diizeyde
iliski” oldugunu, 0.50 ile 0.70 arasindaki degerler “iyi diizeyde iliski” oldugunu ve
>0.7 degerleri “gtiglii iliski” oldugunu gostermektedir(Hazra & Gogtay, 2016). GYA
indeksi ile VAS arasinda negatif yonde orta diizeyde (r=-.321) iliski oldugu, GYA
indeksi ile GKS arasinda pozitif yonde iyi diizeyde (r=.540) iliski oldugu, VAS ile
GKS arasinda negatif yonde orta diizeyde (r=-.416) iliski oldugu goriilmektedir.
DKA ile yogun bakim tinitesinde yatan ¢ocuklarin ilk degerlendirme bulgularinin
GYA, VAS ve GKS skorlari ile iliskisi tablo 3’te sunulmustur.
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Tablo 3. DKA ile Yogun Bakim Unitesinde Yatan Cocuklarin ilk Degerlendirme
Bulgularinin GYA, VAS ve GKS skorlari ile iliskisi

Pearson Correlation GYA indeksi VAS GKS
GYA Indeksi 1 -321 ,540”
P ,018 ,000
VAS -,321° 1 -,416™
P ,018 ,002
GKS ,540 -,416" 1
P ,000 ,002
Oralagilma Siiresi ,634 751 ,895
P 654 751 .895
Ates -,013 -,084 ,138
P 928 ,545 ,321
Nabiz -,520" ,233 -,299°
P ,000 ,091 ,028
Oksijen Saturasyonu 216 -,256 ,004
P ,117 ,061 977
Solunum Sayist -,330° ,200 5121
P ,015 ,146 ,382
Tansiyon (Sistol) 221 ,128 -,034
P ,108 ,356 ,809
Tansiyon (Diastol) ,338" -,037 ,072
P ,012 ,793 ,606
pH ,145 -,222 238
P ,295 ,107 ,083
Bikarbonat ,262 -,272° ,289°
P ,056 ,046 ,034
Glikoz -,168 ,236 -,139
P ,224 ,085 ,315
Keton -,197 ,306° 5,176
P ,154 ,024 ,204
HbAlc 407" -,106 ,133
P ,002 ,446 ,338

*Correlation is significant at the 0.05 level

**Correlation is significant at the 0.01 level
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TARTISMA

Diyabetik ketoasidoz (DKA) insiilin eksikliginin énemli bir sonucu olan ve tip
1 diabetes mellituslu (DM) ¢ocuklarda mortalite ve morbiditeye sebep olan 6nem-
libir durumdur. DKA hastalarin degerlendirilmesi, tedaviye yanitin degerlendiri-
lebilmesi, komplikasyonlarin azaltilabilmesi bakimindan 6nemlidir (Koyuncu ve
ark., 2016). Uygun beslenme, giinliik insiilin tedavisi, fiziksel aktivite ve diizenli
kan glukoz takibi,semptomlarin takibi ve yasam stilinin degisiklikleriyle semp-
tomlar geciktirilebilir (Ertem ve ark., 2020). Cocuk hastalarda biiytime, aktivite ve
yeme aliskanliklar1 nedeniyle diyabeti kontrol altina almak zor olmaktadr.

Oko ve arkadaglarinin (2018)DKA ile bagvuran hastalarin yas ortalamasinin
11.1+ 4.9, bunlarm %60’ in1n kiz, %61.8’inin ebeveynlerinin sosyoekonomik dii-
zeyinin disiik oldugu bulunmugstur (Oko ve ark., 2018 ). Oko ve arkadaslarinin
(2018) yaptig1 calismada Diyabet ile hastaneye yatirilan 172 ¢ocuktan %31 ketoasi-
doz tanisi ile hastaneye yatirilmistir (Oko ve ark.,2018). Saglam ve arkadaslarinin
(2008) yaptig: calismada DKA ile bagvuran vakalarin yas ortalamasi 11.02+4.57
yil olarak bulunmustur. Vakalarin %52.1'ikiz ve %47.9’u iseerkek oldugu bulun-
mustur (Saglam ve ark., 2008). Bu ¢alismada ketoasidoz ile bagvuran ¢ocuklarin
yas ortalamasi 11.86+4.05, bunlarin %55.5" nin kiz oldugu %61.1’nin orta diizeyde
sosyoekonomik diizeye sahip oldugu bulunmustur. Arastirma bulgularimiz diger
aragtirmalarin bulgulari ile desteklenmektedir.Literatiir incelemelerine ve bu ¢alis-
malarin sonucuna bakildiginda DKA i¢in yas,cinsiyet, ekonomik diizey, ebeveyn
egitim seviyesi ve sosyal giivencenin 6nemli yordayicilar oldugu bulunmustur.

Bu ¢alismada GYA indeksi ile VAS arasinda negatif yonde orta dizeyde iliski
oldugu bulunmustur. Ketoasidozda sik goriilen belirtilerinden biri karin agrisidir.
Bu alanda yapilan ¢aligmalarin literatiir incelemelerine bakildiginda daha ¢ok ye-
tiskin hastalar1 kapsayan ¢alismalar oldugu bulunmustur.Cocuklar ile ilgili yapilan
caligmalara ulagilamamistir. Fakat agris1 yliksek olan ketoasidozlu ¢ocuk hastalarin
giinliik yasam aktivitelerinin diisiik ¢ikmasi ve giinliik yasam aktivitelerini yapa-
mamast beklenen bir durumdur.

Yetiskinler ile yapilan arastirmalar da fiziksel aktivitelerinin azalmasi sonucu-
sik gortilenagrinin hastalarin saglik durumunu etkiledigi saglik durumunun da
glinlitk yasam aktivite diizeyini ve fiziksel hareket durumunu olumsuz yonde etki-
ledigi gorilmektedir (Simsek vd., 2011). Simsek ve arkadaglarinin (2011) yetiskin
bireyler ile yapilan ¢aligmasinda giinlitk yasam aktiviteleri ve agr1 arasinda her-
hangi bir iliski bulunmamuistir (§imgek ve ark., 2011). Koroner Arter By-pass Gref
ameliyat: olmus yetiskin hastalarin cerrahi sonrasi dénemde yasadiklar1 agri sid-
detinin azalmast ile beraber hastalarin giinlitk yasam aktivitelerine (GYA) olumlu
yonde etkisi oldugu bulunmustur. Hastalarin son 24 saatteki agr1 puan ortalamasi
1. glin 6.69, 7. giin 5.58 ve 15. giin 5.03 olarak tespit edilmistir. Son 24 saatte agr1
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sebebiyle aktivitelerdeki etkilenme puan ortalamasinin 6ksiirme ve derin solunum
esnasinda en fazla oldugu bulundu. Cerrahi sonrasinda hasta bireylerin giinliik ya-
sam aktivitelerinde, 1. giin %52.3’tintin yar1 bagimli, 7. giin %100’tiniin bagimsiz,
15. giin %98.5’inin bagimsiz oldugu bulunmustur (Tiifekgi ve ark., 2022). Karaka-
ya Duman’in (2017) arastirmasinda kemoterapi alan yash hastalarinin agr1 dere-
celerinin glinliik yasam aktivitelerini olumsuz yonde etkiledigini gostermektedir
(Karakaya Duman, 2017). Agris1 olan ¢ocuklarda, agr1 nedeniyle fiziksel aktivite
kisitlanabilir. Fiziksel yetersizlik GYA Uzerinde olumsuz etkiye sahiptir. Bu ¢alis-
mada yer alan grubun ¢ocuk olmasi ve kronik hastaliga sahip olmalarindan dolay1
bagimli olmalar1 beklenen bir sonugtur.

GYA indeksi ile GKS arasinda pozitif yénde iyi diizeyde iliski oldugu, VAS ile
GKS arasinda negatif yonde orta diizeyde iliski oldugu goriilmektedir (Bombaci
vd., 2005). GKS toplam puanin yiiksek olan hastalarin uyaniklik durumu ve motor
ve sozel yanitlarinin iyi oldugu anlama gelir. Bu durumun giinliik yasam aktivitele-
rine olumlu yonde yansiyabilecegini diisiindiirmektedir. Ayni sekilde agr1 ile biling
diizeyi arasinda negatif bir iligki olmasi beklenebilir bir durumdur.

Kronik hastaliga sahip kisiler, hastaligin belirtilerine iliskili olarak ¢ogunlukla
GYAy1 gerceklestirmede yetersizlikler yasamaktadirlar (Kaya ve ark., 2010). Kro-
nik hastaliklardan dolay1 GYA nin kétiilesmesi sonucunda agr1 ve yorgunluk geli-
sebilir. Agris1 olan gocuk hastalar 6z bakimlarini gergeklestirememe veya bagiml
bir sekilde siirdiirebilir. Literatiir arastirmalarina bakildiginda bu arastirmaya bi-
rebir benzeyen ¢aligmalara ulagilamamustir.

SONUC VE ONERILER

Sonug olarak ¢cocuklarin giinlitk yasam aktiviteleri kotiilesirken,cocuklarin ag-
rilar1 artmaktadir.Giinliik yasam aktivitelerinin iyilesmesi sonucunda gocuklarin
hayat kalitesinin arttmasina bagl olarak biling durumunda da iyilesme oldugu bu-
lunmustur. Agrisi az olan ¢ocuklarin biling durumununda iyi oldugu bulunmus-
tur. Cocuklarda ve ad6lesanlarda diyabetin yonetimi, bazi durumlarda yasa 6zgii
sorunlar ve hastaligin daha agresif olmasi nedeniyle zorlayicidir. Bununla birlik-
te, ilgili tiim paydaslarin (hasta, ebeveynler, akranlar ve 6gretmenler) katilimryla
kapsamli risk faktoriintin azaltilmasina odaklanan hasta merkezli bir yaklagim, di-
yabet kontroliiniin miimkiin olan en iyi seviyesinin saglanmasina ve uzun vadeli
komplikasyonlarin 6nlenmesi veya geciktirilmesine yardimei olabilir. Bu ¢ocuklar
ayrica hipertansiyon ve anormal lipid artis: risk faktorlerinden kaynakl kardiyo-
vaskiiler hastaliklara sahip olma egilimindedirler. Daha fazla kilo alimini ve fazla
kilo kaybini 6nlemeyi amagclayan yasam tarzi degisikligi esastir ve 6miir boyu siir-
mesi gerekecektir (Unnikrishnan ve ark., 2016).
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Diyabetli ¢cocuk/adélesanlarda hemsirelik bakimi, hastaliga uyumun ve meta-
bolik kontroliin saglanmasinda 6nemlidir. Hemgirelik bakiminda Tip 1 Diyabetes
Mellitus tanis1 alan ¢ocuk ve ailesine diyabet ile ilgili bilgive diyabet tedavisine
yonelik bilgiler verilmesi 6nemlidir (Ertem ve ark., 2021).

Cocuk hemsireleri diyabeti kontrol altina almada énemli bir konumdadirlar.
Ketoasidoz, ¢ocuklarda goriilen tip 1 Diyabetin akut komplikasyonu oldugundan
¢ocuk hemsireleri gocugun diyabete uyumu, metabolik kontrolii saglamak icin,
beslenme, fiziksel aktivite, tedavi ve komplikasyonlarin énlenmesi i¢in gerekli bilgi
ve beceriye sahip olmalidir.

Cikar Catigmasi

Tiim yazarlar arasinda herhangi bir ¢ikar ¢atigmas: bulunmamaktadir.

Finansal Destek

Bu ¢aligma i¢in finansal destek alinmamugtir.

Yazar Katki Oranlari

Calismanin Tasarlanmasi (Design of Study): GBD(%50), ET(%50),
Veri Toplanmasi (Data Acquisition): ET(%50), MT(%50)
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BEBEKLI AILELERDE HEMSIRE VE EBELERIN AILE
BUTUNLUGUNU TESVIK ETMEYE YONELIK GIRISIMLERI
UYGULAMA DURUMLARI

0z

Amag: Bu ¢alismanin amaci, Samsun ilinde yer alan devlet ve tiniversite has-
tanesinin kadin dogum kliniklerinde ¢alismakta olan ebe ve hemsirelerin, Hem-
sirelik Girisimleri Siniflamasi (Nursing Intervention Classification-NIC)na gore
tanimlanan bebekli ailelerde aile biitiinligiinii tesvik etmeye yonelik girisimleri
uygulama sikligini belirlemektir.

Yontem: Aragtirmanin yontemi, tanimlayicidir. Evrenini, Karadeniz bolgesin-
de yer alan bir ilin devlet ve {iniversite hastanesinin kadin dogum kliniklerinde
caligmakta olan hemsire ve ebeler olusturmustur. Caligmanin 6rneklemini farkl
kliniklerde ¢alisan 73 hemsire ve ebe olusmustur. Arastirma verilerinin toplan-
masinda, Kigisel Bilgi Formu ve NIC’in “Aile Biitiinliigiinii Tesvik: Bebekli Aile”
Formu kullanilmistir. Formda yer alan 35 tane emir kipi ile verilen ctimleler .. .bil-
gilendiririm..” ve ...0gretirim... gibi genis zaman ifadelerine dontistiirtilmiistiir.
Uglii likert tipi Olgegine déniistiiriilen bu form, her bir girisimin ebe ve hemsireler
tarafindan uygulama durumunu belirlemede kullanilmistir.

Bulgular: NIC’in “Aile Bitiinltigiinii Tegvik: Bebekli Aile” hemsirelik aktivi-
teleri formuna gore hemsire ve ebelerin aile biitiinliigiinii tesvik edici girisimleri
uygulama oranlar1 %6,8-65,8 arasinda degismektedir. Birgok kez kullandim/kul-
laniyorum orani en yiiksek olan girisimler sirasiyla “Ailenin etkilesim 6zellikle-
rini tanimlarim?” (%65,8) ve “Dogum deneyimi/yasantis1 hakkindaki duygu, alg:
ve kaygilarini dile getirmeleri igin ebeveynleri desteklerim.”(%57,5) girisimleridir.
Hi¢ kullanmadim orani en yiiksek olan “Bireysel hobilerini ya da ev dis1 aktivi-
telerini siirdiirmeleri igin ebeveyn(ler)i desteklerim.” girisimi %49,3 oranindadir.
Arastirmaya katilan hemsire ve ebelerin birkag kez kullandim ifadesine verdigi en
yiiksek olan “Giiglii ve zayif yonlerini kesfetmelerinde aileye yardim ederim” giri-
simi %68,4dir.

Sonug ve Oneriler: Girisimlerin hemsire ve ebelerin bireylere ve ailesine uy-
gulama oranlar1 tiim maddelerde uygulanma oranlarinda degisiklikler goriilmek-
tedir. Aile bittinligiinii tesvik etme konusundaki girisimler, hemsire ve ebelere
ailenin yeni bir bebege sahip oldugu dénemdeki stresli asamalarinda yol gosterici
olmaktadir. Bu girisimlerin kullanilmas: anne ve bebek sagligini gelistirirken, kadi-
nin ve ailenin bebekli hayata gecisi saglikli tamamlayabilmesine yardimci olacaktir.
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Bu girisimlerin NIC’e gore uygulanmasi, uluslararasi ebe ve hemsirelik uygula-
ma standartlarina ulasilmasina ve bu alanda ortak bir dil birligi olusturulmasina
katki saglayacaktir.

Anahtar Kelimeler: Aile Butiinligi, Bebek, Ebelik, Ebeveynlik, Hemsirelik.

%

IMPLEMENTATION OF NURSES AND MIDWIVES’ ATTEMPTS
TO PROMOTE FAMILY INTEGRITY IN FAMILIES
WITH INFANTS

ABSTRACT

Aim: The aim of this study is to determine the practices to promote family
unity in families with babies defined according to the Nursing Intervention Classi-
fication (NIC) of the health personnel working in the gynecology clinics of a state
and university hospital in a province in Samsun.

Method: The method of the research is descriptive. Its population consisted
of nurses and midwives working in the obstetrics clinics of a state and university
hospital in a province in the Black Sea region. The sample selection of the study
consisted of 73 nurses and midwives working in different clinics. The Personal In-
formation Form and NIC’s “Promoting Family Integrity: Family with Baby” Form
were used to collect research data. 35 imperative expressions in the form were
transformed into simple tense expressions such as ..I will inform..” and “..I will te-
ach... This form, which was converted into a 3-point Likert-type Scale, was used by
health professionals to determine the implementation status of each intervention.

Results: According to NIC’s Nursing Activities Form to Promote Family In-
tegrity, the rates of nurses and midwives applying interventions promoting family
integrity to individuals vary between 6.8-65.8%. The initiatives with the highest
ratio of “T have used / I use many times” are respectively “I describe the interaction
characteristics of the family” (65.8%) and “I support parents in expressing the-
ir feelings, perceptions, and concerns about the birth experience/life experience”
(57.5%). “I support the parent(s) to continue their hobbies or activities outside the
home.” initiative is 49.3%. The highest rate given by the nurses and midwives parti-
cipating in the research to the statement “I used it several times for the initiative “I
help the family discover their strengths and weaknesses” is 68.4%.

Conclusion and Suggestions: The rate of application of interventions by nurses
and midwives to individuals and their families is below 30% in all items. Initiatives
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to promote family cohesion guide nurses and midwives through the stressful pha-
ses of a family having a new baby. The use of these initiatives will help the woman
and the family to complete the transition to a healthy life with a baby, while impro-
ving the health of the mother and baby. The implementation of these initiatives ac-
cording to NIC will contribute to the achievement of international midwifery and
nursing practice standards and to the creation of a common language in this field.

Keywords: Family Integrity, Baby, Midwife, Parenthood, Nursing.

e e
GIRIS

Aile; evlilik ve kan bagina dayanan, es, gocuk ve kardesler arasindaki iliskilerin
olusturdugu en kiigiik birlik olarak ifade edilmektedir (TDK, 2023). Ebeveynlik
ise anne ve baba anlamina gelmesine ragmen aslinda bu kavram ¢ocuk sahibi ol-
maya karar verildigi andan itibaren baslayan bir yasam stirecini temsil etmektedir
(McKinney ve ark. 2018). Ebeveynlige gecis siireci ve yeni bir bebegin dogmast ile
ailede her bireyin rol ve iligkilerinde degisiklikler olmakta ve bazen bu siire¢ bircok
yonden zorlayici olabilmektedir (Lowdermilk ve ark., 2016).

Cocuk sahibi olan ailelerde dogumdan sonraki ilk yilda ailede orta veya agir
diizeyde kriz yasanabilmektedir. Ilk kez bebek sahibi olan ailelerde yasanilan bu
kriz aile biitiinliigiinii tehdit edebilmektedir. (Kaakinen ve ark., 2018). Bir bebege
sahip olmalk, ¢iftlerde stres diizeyinde artmaya, sosyal ve bos zaman aktivitelerinde
kisitlanmaya, evlilikten alinan keyifte azalmaya ve hatta aile birliginde dagilma-
ya neden olabilmektedir (Passias ve ark., 2017; Nonterah ve ark., 2016). Tim
bu faktorler yeni yasam rollerine ve ebeveynlige olan uyumu etkilemektedir. Bu
dogrultuda ciftlerde ebeveyn olarak yasamaya iligkin diizenlemelerin yapilmaya
caligildig: bu siirecte, bebegin hijyeni, beslenmesi ve korunmasi gibi konularda
ihmal davranislar: sergilenbilmektedir (Mbekenga, 2011).

Aile biitiinligii; gegmis, simdiki ve gelecekteki aile iligkilerine iliskin memnu-
niyet ve huzur duygusu olarak tanimlanmaktadir. Cocuk sahibi olmakla birlikte
karsilagilan saglik sorunlari, hastaneye yatma, mali sorunlar ve kaynaklara sinirli
erisim gibi konular ailenin isleyisini ve biitiinliiglinii olumsuz yonde etkileyerek
bozulmasina neden olabilmektedir (Marques & Sousa, 2012; Perry ve ark., 2017).
Aile tyeleri hasta bireyin bakiminin yani sira her an kendini kotiiye hazirlama,
bakimindan sorumlu oldugu diger kisilere moral kaynag: olma ve aileyi bir arada
tutmaya gibi ¢oklu rolleri yerine getirmek zorundadir. Bu yeni ve beklenmedik rol
degisimleri aile biitlinligiinii tehdit edebilmektedir. Bireyin hastanede bulundugu
slire boyunca hemsire ve ebeler, aile tiyelerini destekleme, aile biitiinliigiinii koru-
ma, taburculuk egitimi verme ve evde bakiminin devamliliginin saglama konu-
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larinda 6nemli bir konumda bulunmaktadirlar (Wright & Leahey, 2013; Perry ve
ark., 2017). Ailenin bakima dahil edilmesi, rollerin netlestirilmesine ve aile bii-
tinliiginin korunmasina yardimer olabilmektedir. Aileler bu siiregte hemsirelerin
yeni rolleri hakkinda bilgi vermesinin, aile biitiinliigtinti destekledigini belirtmek-
tedir (Bienvenu & Hopkins, 2017).

Hemsire ve ebeler ebeveynlerin fiziksel sorunlar: haricinde duygusal problem-
leri ile ilgili risklerin belirlenmesinde, gerekli bakimin saglanmasinda ve sosyal
destegin arttirilmasinda rol oynamaktadirlar (McKinney ve ark., 2018). Ebeveyn-
lige gecisi kolaylagtiran hemgirelik miidahaleleri arasinda hamilelik ve cocuk sahibi
olmaya yonelik egitimler, ebeveyn destek gruplari, cocuk gelisimi, ebeveyn-cocuk
iliskisi ve ebeveyn igin sosyal destek gibi konular bulunmaktadir (Cowan & Cow-
an,1995; Butcher ve ark., 2013 ). Yukarda tanimlanan miidahalelerle sinirli olma-
mak {izere hemsire ve ebeler saglik ekibi icerisinde ciftlerin ebeveynlige uyumun
artmasini saglamada 6nemli bir pozisyondadirlar (Lowdermilk ve ark., 2016).

Uluslararast hemsirelik tanilama sistemlerinde aile biitiinliigii kavrami ele
almmaktadir. Yeni bebek sahibi olan bireylerin ya da ailelerin islevselligini ko-
laylastirmak amaciyla, Hemsirelik Miidahaleleri Siniflandirmasrnda yer alan “Aile
Bitiinliginii Tesvik: Bebekli Aile” tanisinda bulunan bakim uygulamalar1 yol
gosterici olmaktadir (Butcher ve ark., 2013). “Aile Butiinligint Tesvik” tanisinda
yer alan bakim uygulamalari aileleri bir araya getirme amacina hizmet etmektedir
(Pillitteri, 2010; Butcher ve ark., 2013).

Ulusal ve uluslararas: literatiirde ailedeki bireylerden birinde akut hastalik du-
rumunda aile biitéinligiinii tesvik edici hemsirelik bakim uygulamalarina yonelik
literatiir taramasi bulunurken (Van Horn & Kautz, 2007), hemsire ve ebelerin yeni
bebege sahip olan ailelerdeki yagam degisikliklerine ve tesvik edici bakima iligskin
bir ¢aligmaya ulagilmamistir. Bu nedenle yapilan bu arastirma; hemgire ve ebelerde
aile tiyelerine destek olma ile aile rollerini ve islevlerinin devamliligini saglama-
ya iligkin farkindalik olusturmasi agisindan son derece énemlidir. Bu ¢alismanin
amaci, Samsun ilinde yer alan bir ilin devlet ve iiniversite hastanesinin kadin
dogum Kkliniklerinde ¢alismakta olan ebe ve hemsirelerin, Hemsirelik Girisim-
leri Siniflamast (Nursing Intervention Classification-NIC)’na goére tanimlanan
bebekli ailelerde aile biitiinliigiinii tesvik etmeye yonelik girisimleri uygulama
durumlarini belirlemektir.

Arastirma Sorulari

« Hemsire ve ebelerin aile biitinliigiinii tesvik edici bakim uygulamalarin:
uygulama siklig1 hangi diizeydedir?
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YONTEM

Bu aragtirma, hemsire ve ebelerin kadinlara yonelik bebekli ailelerde aile bii-
tinliguni tegvik edici girisimleri uygulama durumlarini ortaya koyan tanimlayici
tiirde bir aragtirmadir.

Arastirmanin Evren Ve Orneklemi

Arastirma Ekim 2017-Mart 2018 tarihleri arasinda gergeklestirilmistir. Aragtir-
manin evreni, Samsunda bulunan bir iiniversite ve devlet hastanesindeki dogum
ve dogum sonrasi kliniklerde (perinatoloji, dogumhane, kadin dogum klinikleri
gibi) bakim hizmeti sunan 73 hemsire ve ebelerden olusmaktadir. Aragtirmada
orneklem segimine gidilmeyerek evrenin tamamina ulagilmstir.

Verilerin Toplanmasi

Arasgtirmanin verileri hemsire ve ebelerle ytiz yiize goriisiilerek doldurulmus
ve her biri ortalama 15-20 dakika siirmiigtiir. Arastirma veri toplama formunu tam
olarak dolduran 73 katilimci ile tamamlanmustir.

Kisisel Bilgi Formu

Aragtirmada hemgire ve ebelerin sosyo-demografik bilgileri (yas, medeni du-
rum, ¢aligilan klinik, 6grenim durumu) arastirmacilar tarafindan hazirlanan Kisi-
sel Bilgi Formu ile toplanmustir.

NIC’e Temellenen Rile Bitiinligini Tesvik Hemsirelik Aktiviteleri Formu
(NIC- FIPCB):

Formda NIC (2013)de “Aile Biitiinliigiinii Tesvik: Bebekli Aile (Family Integ-
rity Promotion: Childbearing Family)” hemsirelik tanisi kapsaminda belirtilen
35 emir kipi ile verilen ifade genis zaman ifadelerine dontistiirtilmiistiir. “Ailenin
kiiltiirel deger sistemine sayg1 duyun ve destekleyin” ifadesi, “Ailenin kiiltiirel deger
sistemine sayg1 duyar ve desteklerim” ifadesine donistiirtilmiistiir. Bu form gl
likert tipinde hazirlanmis ve her bir aile biitiinliiglinii tesvik etme girisiminin saglik
profesyonelleri tarafindan uygulama siklig1 belirlenmistir. (Butcher ve ark., 2013).

Verilerin Analizi

Arastirmanin verileri SPSS 24.0 bilgisayar programu ile analiz edilmis olup istatis-
tiksel anlamlilik diizeyi (a) 0.05 olarak kabul edilmistir. Arasgtirmanin verilerinde fre-
kans analizi kullanilarak her girisimin kullanilma/kullanilmama siklig1 belirlenmistir.
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Arastirmanin Etik ilkeleri

Form doldurulmadan 6nce hemsire ve ebelere, aragtirmanin amaci, ne ka-
dar siirecegi, aragtirmaya katilmalari, katilmamalar1 ya da herhangi bir zamanda
aragtirmadan ayrilabileceklerine iligkin bilgilendirilme yapilmistir. Bu aragtirma-
da hemgire ve ebelerden sozlii onam alinmigtir. Izin alindiktan sonra katilimei-
lar tarafindan form doldurulmustur. Aragtirmanin yapilmasi icin Ondokuz May1s
Universitesi Klinik Aragtirmalar Etik Kurulu tarafindan verilen izin (Karar No:
B.30.2.0DM.0.20.08/1089-1147) ve ilgili hastanelerden kurum izni (Karar No:
61646299-044) alinmigstir.

Arastirmanin Sinirliliklar
Arastirma Samsunda bulunan bir tiniversite ve devlet hastanelerinin dogum ve

dogum sonrast kliniklerinde ¢alisan ve arastirmaya katilmay1 kabul eden hemsire
ve ebelerle sinirlidir.

BULGULAR

Bulgular bolimiinde ilk olarak arastirmaya katilan hemsire ve ebelerin sosyo-
demografik ozelliklerine iliskin veriler bulunmaktadir (Tablo 1).

Tablo 1. Katilimcilarin sosyodemografik 6zelliklerine goére dagilimlar:

Yas Say1 (n) Yiizde (%)
18-24 3 4.1
25-34 19 26.0
35-44 23 31.5
45 ve Uzeri 28 38.4
Medeni Durum

Evli 62 85.0
Bekar 11 15.0
Ogrenim Durumu

Lise 9 12.3
On-Lisans 16 26.0
Lisans 41 56.1
Yiiksek Lisans 7 9.6
Calisilan Klinik

Anne Siitii 3 4.1
Kadin Dogum Klinikleri 30 41.1
Perinatoloji 9 12.3
Kadin Hastaliklar1 ve Dogum Klinigi 18 24.7
Dogumhane 13 17.8
Toplam 73 100.0

Arastirmaya katilan katilimcilarin %69.9’u 35 yas ve {izeri olup, %65.7’si lisans
ve lizeri 6grenim durumuna sahiptir. Hemsire ve ebelerin %851 evli olup, ¢aliyma
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yillar1 ortalama 19 yildir. Katilimcilarin %24.7’si kadin hastaliklar1 ve dogum kli-
niginde ¢aligmaktadir.

Arastirmaya katilan hemgire ve ebelerin bebekli ailelerde aile biitiinliigiinii tes-
vik edici uygulamalari kullanma durumunun dagilimi Tablo 2'de gosterilmektedir.

Tablo 2. Katilimcilarin “Aile Biitiinligiini Tegvik: Bebekli Aile” tanisina iliskin
hemsgirelik girisimlerini kullanma durumlarina gore dagilimi

Girisimi/Aktiviteyi Kullanma Durumu

. - Birgok Kez
Hig Birkag Kez
Aile Biitiinliigiinii Tesvik Edici Girisimler Kullanmadim  Kullandim Kullandim/
Kullaniyorum

Say1  Yiizde Sayr Yiizde Sayr Yiizde

Alt Boyut (Evlilik ve Evlilik D1s1 Uyumun Siirdiiriilmesi)

Ailenin iginde bulundugu gelisimsel doneme
6zel sorumluluklar yerine getirebilmek

i¢in gerekli becerileri kazanmalarinda
ebeveynlere yardim ederim.

12 16.4 37 50.7 24 329

Is, ebeveynlik ve evlilikle ilgili rollerin

dengelemesinde ebeveynlere yardim ederim. 28 384 28 384 17 23.3

Uygun gordigiim durumlarda anneye, ise
donme planlar1 yapma konusunda yardim 28 38.4 24 329 21 28.8
ederim.

Evlilik memnuniyetini siirdiirmek iizere,
cift olarak birlikte zaman gegirmeleri igin 29 39.7 19 26 25 34.2
ebeveynleri desteklerim.

Ev iglerinin stirdiirtilmesine iliskin
sorumluluklari birbirleriyle konugmalari i¢in 25 34.2 22 30.1 26 35.6
ebeveynleri tegvik ederim.

Bireysel hobilerini ya da ev dis1 aktivitelerini

49, 1 2 1 24.
stirdiirmeleri i¢in ebeveyn(ler)i desteklerim. 37 9:3 ? 6 7 7

Alt Boyut (Kardeslerin Hazirlik Siireci)

Uygun gordiigiim durumlarda aileyi
“kardeglerin hazirlanmas1” konusunda
egitim destegi almalari, varsa kardeslerin
(yeni bebege) hazirlanmasina iligkin hazirlik
siniflarina katilmalar konusunda tegvik
ederim.

29 39.7 22 30.1 22 30.1

Kardesin uygun sekilde hazirlanmasi

konusunda ebeveynlere bilgi saglarim. 23 315 30 411 20 274
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Uygun gordiigiim durumlarda kardegler aras:
gekisme konusunda aileye bilgi veririm.

29

39.7

24

32.9

20

27.4

Alt Boyut (Dogum Oncesi ve Sonrasi Destek Sistemi)

Ebeveynlik hakkindaki duygularini
agiklayabilmeleri igin ebeveyn(ler)e firsat
veririm.

6.8

31

42.5

37

50.7

Yeni doganin aile dinamikleri ve dengesi
tizerine olan etkilerini tanimlarim.

11

35

47.9

27

37.0

Dogum deneyimi/yasantis1 hakkindaki
duygu, alg: ve kaygilarini dile getirmeleri igin
ebeveynleri desteklerim.

6.8

26

35.6

42

57.5

Postpartum depresyonun nedenleri ve
belirtilerini ebeveynlere agiklarim.

13

24

329

36

49.3

Destek sistemlerini belirlemelerinde aileye
yardim ederim.

18

24.7

27

37

28

38.4

Uygun gordigiim durumlarda, destek
sistemlerini kullanmalari i¢in aileyi tegvik
ederim/desteklerim.

15

20.5

34

46.6

24

Uygun gordigiim durumlarda, yeni destek
aglar1 olugturmalari igin aileye yardim
ederim.

22

30.1

26

35.6

25

34.2

Aileye desteginizi 6neririm.

18

24.7

22

30.1

33

45.2

Alt Boyut (Ebeveynlige Uyum)

Ailenin etkilesim 6zelliklerini tanimlarim.

25

34.2

48

65.8

Giiglii ve zayif yonlerini kesfetmelerinde
aileye yardim ederim.

6.8

50

68.4

40

54.8

Olast rol ¢atigmalari ve rolde yiiklenmeler
konusunda ebeveyn(ler)i egitim veririm.

11

31

42.5

31

42.5

Ebeveyn(ler)i ebeveynlik sorumluluklarina
hazirlarim.

11

31

42.5

31

42.5

Ebeveynlik hakkindaki deger, inanis ve
beklentilerini agikea ifade etmesi i¢in
ebeveynleri desteklerim.

6.8

32

43.8

36

49.3

Ebeveynlik konusunda gergekgi rol
beklentilerine sahip olmalari igin ebeveynleri
desteklerim.

6.8

34

46.6

34

46.6
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Bagkalarinin (Orn. Ebeveynler, biiyiik anne
ve bityiikbabalar, is arkadaglari, arkadaslar)
ebeveynlik roliinden beklentileri ve
ebeveynlik performanslari konusundaki
oneri, elestiri ve kaygilari ile bas etmelerinde
ebeveynlere yardim ederim.

6 8.2 34 46.6 33 452

Alt Boyut (Bagetme Yontemlerinin Degerlendirilmesi)

Olagan/gtindelik aile bag etme yontemlerini

10 13.7 29 39.7 34 46.6
tanimlanirim.

Ebeveyn olmaya gegis stireciyle bag etmede
kullanilmak tizere, uyum saglayici bas
etme mekanizmalari gelistirmesi igin aileyi
desteklerim.

12.3 28 38.4 36 49.3

Ebeveynlerin, ebeveynlige uyumlarini

L 9 12.3 23 31.5 41 56.2
izlerim.

Ebeveyn olmay1 da igerecek sekilde, beklenen

rol degisikliklerine ebeveyn(ler)i hazirlarim. 10 137 36 49:3 27 37

Ebeveynlik rolinii gerceklestirmede 6z-

yeterlik gelistiriniz/ desteklerim. 10 137 37 >0.7 2 356

Bebekli Ailelerde Aile biitiinliiglinii tesvik edici girisimlerin ilk alt boyutu olan
“Evlilik ve Evlilik D1s1 Uyumun Siirdiiriilmesi” incelendiginde, en yiiksek uygulan-
ma oranina (%35.6) sahip olan “Ev islerinin siirdiiriilmesine iliskin sorumluluklar:
birbirleriyle konusmalar: i¢in ebeveynleri tesvik ederim” oldugu goériilmektedir.
Bu alt boyutta yer alan “Bireysel hobilerini ya da ev dis1 aktivitelerini siirdiirmeleri
i¢in ebeveyn(ler)i desteklerim? girisimi (%49.3) ile en yiiksek kullanilmama orani-
na sahip uygulamalardir.

“Kardeslerin Hazirlik Siireci” alt boyutunda, “Uygun gérdiigiim durumlar-
da aileyi “kardeslerin hazirlanmasi” konusunda egitim destegi almalari, varsa
kardeslerin (yeni bebege) hazirlanmasina iligkin hazirlik siniflarina katilmalar:
konusunda tesvik ederim.” girisimi en yitksek kullanilmayan (%39.7) girisimdir.
Bu alt boyutta yer alan “Uygun gordiigiim durumlarda aileyi “kardeslerin hazir-
lanmas1” konusunda egitim destegi almalari, varsa kardeslerin (yeni bebege)
hazirlanmasina iliskin hazirlik siiflarina katilmalar: konusunda tesvik ederim?”
girisimi ise %30.1 oraninda en ¢ok kullanilan girisimdir.

“Dogum Oncesi ve Sonrasi Destek Sistemi” olan iigiincii alt boyut ince-
lendiginde, sirasiyla “Dogum deneyimi/yasantis1 hakkindaki duygu, algi ve kay-
gilarini dile getirmeleri icin ebeveynleri desteklerim.” (%57.5) en yiiksek kullanilan
girisim olarak goriilmektedir. “Yeni doganin aile dinamikleri ve dengesi tizerine
olan etkilerini tanimlarim” girisimi ise %47.9 oraninda birkag¢ kez kullanilan gi-
risimlerin arasindaki en yiiksek orana sahiptir.
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“Ebeveynlige Uyum” alt boyutunda bulunan girisimler katilimcilarin en sik
kullandig1 girisimlerin yer aldig1 boliim olarak goriilmektedir. En sik kullanilan
girisim olarak “ Giiclii ve zayif yonlerini kegfetmelerinde aileye yardim ederim” if-
adesi %68.4 oraninda yer almaktadir. Bu girisimi sirastyla “Ebeveynlik hakkinda-
ki deger, inanis ve beklentilerini acik¢a ifade etmesi i¢in ebeveynleri desteklerim”
(%49.3) ve “ Ebeveynlik konusunda ger¢ekgi rol beklentilerine sahip olmalar i¢in
ebeveynleri desteklerim.” (%46.6) girisimleri takip etmektedir.

“Bagetme Yontemlerinin Degerlendirilmesi” alt boyutunda ise en sik kullanilan
uygulamalar %56.2 oraniyla “Ebeveynlerin, ebeveynlige uyumlarini izlerim?” gi-
risimidir. “Ebeveynlik roliinii gerceklestirmede 6z-yeterlik gelistiriniz/ destekler-
im” girisimi ise %50.7 oraninda birka¢ kullanilan girisimlerin arasindaki en
yiiksek orana sahiptir. Genel olarak bulgular incelendiginde, katilimcilarin tiim
girisimlerde birgok kez kullandim ifadesine verilen yanitlarin %50’nin altinda old-
ugu tespit edilmistir.

TARTISMA

Bu boliimde hemsire ve ebelerin NICte yer alan “Aile Biitiinligiinti Tesvik: Be-
bekli Aile” tanisinda yer alan hemsirelik girisimlerinin kullanilmasina iligkin bil-
giler sunulacaktir. Ancak bu konuda yapilmis bir arastirmaya rastlanmadigindan
kaynaklar sinirli bulunmaktadar.

Hemsire ve ebelerin “Evlilik ve Evlilik Dis1 Uyumun Siirdiiriilmesi” alt boyutun-
da yer alan hemsirelik girisimleri kullanma diizeyleri diisiik olarak bulunmustur.
Bu alt boyut kapsaminda; ailenin i¢inde bulundugu déneme 6zel sorumluluklar:
yerine getirebilmek i¢in gereken becerileri kazanma siirecine, ebeveynlik /evlilik
rollerinin dengelenmesine, evlilik memnuniyeti i¢in 6zel zaman yaratmaya ve ise
doénme planlari konusunda anneye yardimci olma konularini icermektedir. Evlilik
uyumu; partnerlerin birbirlerine olumlu duygular beslemesi, saglikli bir iletisimi
stirdiirebilmesi, gerceklesen tartigmalar1 beraber ¢6zebilme becerisinin olmasi ve
ortak sevilen etkinlikleri ytriitebilmek olarak tanimlanmaktadir. Evlilik uyumu
bireysel, sosyoekonomik ve aile ile ilgili faktorlerden etkilenmektedir (Kutlubay &
Ar16z, 2021). Ozellikle dogum sonrast dénemde es iliskileri ve evlilik/ evlilik dist
uyum etkilenmektedir. Top ve arkadaslar1 (2016) tarafindan yapilan arastirmada,
bebek sahibi olan ailelerde 6zellikle dogum sonrast donemde anne ve babanin aile
catigmalarinda artis oldugu ve evlilik uyumlarinin azaldig: belirlenmistir. Postpar-
tum dénemde uyumsuz bir evlilik, diisiik benlik saygisina ve artan aile catigmalari-
na neden olmaktadir. Hildingsson ve Thomas (2014) tarafindan yiiriitiilen aragtir-
mada ise kadinlar ve erkekler dogum siireci ile yeni bir bebek sahibi olmanin anne
ve babalar i¢in ebeveyn stresi olusturdugu da belirtilmektedir. Ebeveynlige gecis
stirecinin etkisi incelendiginde genel olarak bir kriz dénemini olusturdugu kabul
edilmektedir (Lawrence ve ark., 2010). Ote yandan Nezhad ve Goodarzi (2011)
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tarafindan yapilan baska bir arastirmada ise dogum sonrasi donemde cinselligin
ve evlilik doyumunda artis oldugunu gostermektedir.

Yasamsal kriz donemlerinde ebeveynlerin duygularini kontrol etmede en
onemli saglik hizmeti saglayicilarinin yani hemsire ve ebeler tarafindan saglanan
sosyal destegin ¢ok 6nemlidir. Bu destek birlikte kisilerin ebeveynlik deneyimle-
rine ve evlilik uyumlarma olumlu katkilar saglamaktadir (Kilic ve ark., 2013; Sa-
lonen ve ark., 2010). Ebeveynlerin dogum sonrasi siireg ile ilgili bilgilendirilmesi,
sorularimin yanitlanmasi, bag etme yontemleri ve evlilik stirecine iliskin konula-
rin tartisiimasi evlilige ve ciftler arast uyumu olumlu etkilemektedir. Aile dina-
miklerinin diizenlenmesinde saglik profesyonellerinin katkis: olduk¢a énemli bir
yere sahiptir (De Montigny & Lacharité, 2004). Kisilerin evlilik memnuniyetini
devam ettirmek ve buna engel olan durumlarla bas etmek icin biligsel ve davra-
nigsal stratejiler onemlidir. Ciftlerin birlikte vakit gecirmesi, etkinlikler planla-
masi ve buna tesvik edilmesi iligkiyi olumlu etkileyen ve devam ettirici stratejiler
arasinda goriilmektedir. Hemgire ve ebeler tarafindan, kisilerin birlikte hobi ve
ilgi alanlar1 olusturmalari i¢in 6nerilerde bulunmasi ve zaman gecirmekten hos-
nut olup olmadiklarinin sorgulanmast iliski siirecini tespit etmeyi saglamaktadir
(Harvey & Wenzel, 2004).

Ayni zamanda hemgireler ve ebeler de dahil olmak tizere saglik profesyonelle-
rinin evlilik uyumuna iliskin konularda bilgilerini artirmalar1 ve bu bilgileri ebe-
veynler i¢in kullanabilecekleri stratejiler seklinde sunmalar1 gerekmektedir. Bu tiir
girisimler kaygiy1, depresif semptomlari, bitkinligi azaltarak kisilerin stresle basa
¢ikmalarina yardimci olarak bebekli yasama adaptasyonu kolaylastirmakta ve evli-
lik uyumunu arttirmaktadir (Kilic ve ark., 2013).

Diger ¢ocuklarin yeni bir kardese sahip olma ve hazirlik stirecinde hemsire ve
ebelerin ilgili girisimleri uygulama sikliklar1 diigiik olarak belirlenmistir. ¢ocuk-
larin dogumdan sonraki haftalardaki ilk tepkileri uzun vadedeki kardesler arasi
iliskiyi olumsuz etkilemektedir. Bu nedenle ¢ocuklar ve aileleri, yeni bir kardes ve
¢ocuk sahibi olmaya sorunsuz bir gecis yapmak ve yasamin erken déonemlerinde
olumlu bir kardes iliskisi kurmak i¢in hazirlanmalidir (Buist ve ark., 2013). Ebev-
eynler yeni bir ¢ocuga sahip olma ve diger ¢ocukla iletisimle ilgili farkl tepkiler
vermektedirler. Bazi ebeveynler ilk dogan ¢ocugun olumsuz davranislari ile etkili
bir sekilde basa ¢ikamadiklar icin sugluluk ve iiziintii yasayabilmektedirler. Ayri-
ca ebeveynler ilk ¢ocuklarmin kii¢iik kardeslerini kabul edip etmeyeceklerini ve
iki cocugun bakimini dengeleyip dengelemeyecekleri konusunda endise duymak-
tadirlar (Beyers-Carlson & Volling, 2017). Naber ve arkadaslar1 (2018) tarafindan
yapilan bir meta analiz ¢aliymasinda saglik profesyonelleri tarafindan diizenlenen
kardes hazirlik siniflarina katilan ¢ocuklarin dogumu olumlu, heyecan verici ve
onemli bir yasam olay1 olarak degerlendirdigi ve ilk ¢ocuklarin kardeslerine kar-
s1 olusturduklar: endise ve korkularin azaldigi bulunmustur. Yeni dogan bebege
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hazirlanmaya odaklanan bir kardes hazirlik sinifina katilan 241 ailenin ilk ¢o-
cuklarinda bebekten kaginma ve olumsuz tavirlar sergileme davranislar: hazirlik
kurslarina katilan ¢ocuklarda daha az bulunmustur. Tiim bu sonuglar ebeveynlere
ozellikle de hemygireler tarafindan ilk dogan ¢ocuklarini yeni bir bebegin gelisine
nasil hazirlayacaklar1 konusunda tavsiye vermek ve rehber olmak olasi bir stresli
gecis stirecini kolaylagtirmaktadir (Beyers-Carlson & Volling, 2017).

Bas etme yontemlerinin degerlendirilmesinde hemsire ve ebelerin girisimle-
ri kullandig1 ancak yeterli oranda olmadig: tespit edilmistir. Ebeveynlerin bebek
bakimi konusunda agir sorumluluklar1 géz oniine alindiginda ilk kez ebeveynlik
yapacak olan bireylerde, yeni rollerinin beklentilerini yerine getirmede zorluklarla
karsilasabilirler ve 6z-yeterlikten yoksun olabilmektedirler (Entsieh & Hallstrom,
2016). Yapilan ¢alismalar dogum sonrasi erken donemde deneyimli ebeveynlerin
ilk kez ebeveyn olanlara gore 6z-yeterlik duygularinin azaldig: bildirilmistir (Br-
yanton ve ark., 2008; Ngai ve ark., 2007). Oz-yeterlik, ebeveynlik roliinde bir ye-
terlilik duygusu ve bir ¢cocugun yas grubuna gore ayr1 ebeveynlik gorevlerini yerine
getirme algis1 olarak degerlendirilmektedir. Oz-yeterligi yiiksek olan ebeveynler,
zor durumlarla kargilastiklarinda daha inatc¢1 ve basarisiz olduklarinda daha olum-
lu davranirlar (Lipscomb ve ark., 2021). Ebeveynlerin 6z-yeterligini arttirmak ve
yeni bir bebege sahip olma siirecinde bas etme yontemlerinin degerlendirilmesinde
hemsirelerin ve ebelerin aktif rol oynamaktadir. Hemsireler ve ebeler risk altindaki
ebeveynleri belirleyip dogum sonrast dénemdeki uyum konusu ve olumsuzluklarla
bas edebilme yeteneklerine iliskin birebir goriismeler yapmalar1 ve ayni zamanda
bebek bakimuyla ilgili becerileri yerine getiren ebeveynlerin hemsireler ve ebelerin
tarafindan sozlii olarak onaylanmasi da 6z yeterligi arttirici miidahaleler arasinda-
dir (Leahy-Warren & McCarthy, 2011). Hemsire ve ebelerin yeni bebek sahibi olan
kisilere aile merkezli bakima iliskin miidahaleleri planlamasi ve uygulamast aile bii-
tinliigiini tesvik edici girisimleri desteklemektedir (Butcher ve ark., 2013).

SONUC VE ONERILER

Bu caligmada hemygire ve ebelerin yeni bir bebege sahip olan bireylerde aile
bitiinligiini tesvik etme girisimlerini kullanma durumlar incelenmistir. NIC'in
“Aile Butiinligunt Tesvik: Bebekli Aile” hemgirelik aktiviteleri formuna gore hem-
sire ve ebelerin aile biitlinliigiinii tegvik edici girisimleri uygulama oranlar1 %6,8-
65,8 arasinda degisim gostermekte ve en fazla kullanilan girisimlerin “Ebeveynlige
Uyum” alt boyutunda oldugu goriilmektedir. Hemsire ve ebeler tarafindan daha
az degerlendirmeye alinan maddeler ise “Evlilik ve Evlilik Digt Uyumun Stirdi-
rilmesi” alt boyutunda yer almaktadir. Aile buitiinliigiini tesvik etme konusunda
gelecekte yapilmasi planlanan arastirmalarda, ailenin yeni bir bebege sahip oldugu
donemde yasadig: stresi yonetmede bu girisimlerin kullanilmasi 6nerilmektedir.
Ayrica planlanacak arastirmalara aile biitinligiinii ve igleyisini tesvik etmek igin
hemsirelik girisimlerinin etkinligini hastane ve taburculuk sonras1 dénemde de-
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gerlendirme eklenmelidir. Aile merkezli bakim 6nem kazanmaya devam ettikge,
aile girisimlerin temelinde olmali ve bireysel sonuglardan 6nce aileye iliskin so-
nuglara oncelik verilmesi gerekmektedir. Aile biitiinligiinii tesvik edici girisimlere
iligkin farkindaligin arttirilmasina yonelik 6zellikle dogum sonu dénemde aile ile
caligan hemsire ve ebelere egitimler planlamasi 6nerilmektedir.

Tesekkiir

Calismaya katilmayi kabul eden tiim ebe ve hemsirelere tesekkiir ederiz.
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EBELiK OGRENCILERININ COVID-19 PANDEMISINDE
TAMAMLAYICI VE ALTERNATIF TEDAVILERiI KULLANIM
DURUMLARI VE YASAM KALITESINE ETKISi

0z

Amag: Bu ¢alisma, Covid-19 pandemisinde ebelik 6grencilerinin tamamlayic
ve alternatif tedavileri (TAT) kullanma durumlar1 ve yasam kalitesine etkisinin sap-
tanmas1 amaciyla ytirtitiildi.

Yontem: Tanimlayici ve korelasyonel desendeki arastirmanin 6rneklemini, bir
kamu tiniversitesinin Ebelik boliimiinde 6grenim goren ve galigmaya katilmak i¢in
gonilli olan 175 6grenci olusturdu. Veriler, “Kisisel Bilgi Formu”, “Tamamlayic1 ve
Alternatif Tibba Karsi Tutum Olgegi (TATKTO)”, “WHOQOL BREF Yagam Ka-
litesi Olgegi” ile toplandi. Verilerin degerlendirilmesinde tanimlayici istatistikler,

Mann Whitney U ve Kruskal Wallis Testi kullanildi.

Bulgular: Aragtirmaya katilan 6grencilerin yas ortalamasinin 21.36+2.26 ol-
dugu, 6grencilerin %43.4’tiniin Covid-19 enfeksiyonunu gegirdigi belirlenirken,
%34.3’tinlin ise Covid-19 enfeksiyonu nedeniyle bir yakininin kaybettigi belir-
lendi. Pandemi siirecinde 6grencilerin %87.2’sinin bir TAT yontemi kullandig1 ve
kullanilan yontemler arasinda gogunlukla C vitamini destegi (%47.7), dua etme
(%42.1), sarimsak (39.5), bal (%37.4) ve zencefil kullanimi (%34.4) yer aldig1 sap-
tandi. Ogrencilerin TATKTO puan ortalamasinin 30.80+4.88 oldugu belirlendi.
Ebe adaylarinin, ailede TAT kullanan bireyin bulunmasi ve TAT egitimi alma
durumu degiskenlerinin TATKTO puan ortalamalarini anlamli olarak farklilas-
tirdig1 belirlenirken, gelir durumu, sinif diizeyi ve Covid-19 ge¢irme durumunun
TATKTO puan ortalamalarini anlamli olarak etkilemedigi belirlendi. TATKTO ile
WHOQOL-BREEF alt boyut psikolojik, ¢evresel ve sosyal yasam kalitesi puan orta-
lamalar1 arasinda negatif diizeyde anlaml iligki saptandi.

Sonuglar ve Oneriler: Ebelik 6grencilerinin TATa yonelik tutumlarinin pozi-
tif ve orta diizeyde oldugu belirlenmistir. Ayrica, TAT yontemlerine tutumun psi-

kolojik, cevresel ve sosyal yasam kalitesini anlamli olarak etkiledigi belirlenmistir.

Anahtar Kelimeler: Covid 19; Tamamlayict ve Alternatif Tedavi; Yagsam
Kalitesi; Ebelik.
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USE OF COMPLEMENTARY AND ALTERNATIVE TREATMENTS IN
THE COVID-19 PANDEMIC OF MIDWIFERY STUDENTS AND ITS
EFFECT ON QUALITY OF LIFE

ABSTRACT

Aim: This study was carried out to define the use of complementary and alter-
native therapies (CAM) in the Covid-19 pandemic of midwifery students and to
evaluate the effect on their quality of life.

Methods: The sample of the research in the descriptive and correlational de-
sign consisted of 175 students who were studying in the midwifery department
of a public university and volunteered to participate in the research. (Participati-
on Rate: 56%). Data were collected with the “Personal Information Form”, “Atti-
tudes Toward Complementary and Alternative Medicine Scale (ATCAMS)”, and
“WHOQOL BREF Quality of Life Scale”. Descriptive statistics, Kruskal Wallis Test
and Mann Whitney U were used to evaluate the data.

Results: It was determined that the average age of the students participating in
the research was 21.36+2.26, 43.4% of the students had Covid 19 infection, while
34.3% of them lost a relative due to Covid 19 infection. During the pandemic pro-
cess, 87.2% of the students used any CAM method and among the methods used
were mostly vitamin C supplementation (47.7%), praying (42.1%), garlic (39.5%),
honey (37.7%). 4) and ginger use (34.4%). It was determined that the students’
ATCAMS mean score was 30.80+4.88. While it was determined that the midwife
candidates, the presence of a family member using CAM and the status of receiving
CAM training, significantly differed the ATCAMS score averages, it was deter-
mined that class level, income status and Covid-19 infection did not significantly
affect the ATCAMS score averages. A negative significant correlation was found
between ATCAMS and WHOQOL-BREF sub-dimension psychological, environ-
mental and social quality of life score averages.

Conclusion and Recommendations: It was determined that midwifery stu-
dents’ attitudes towards complementary and alternative medicine were positive
and moderate. In addition, it was determined that the attitude to CAM methods
significantly affects the psychological, environmental and social quality of life.

Keywords: Covid-19; Complementary and Alternative Treatments; Life Quality;
Midwifery.
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GIRIS

flk olarak 2019 yilinin Kasim ile Aralik aylarinda Wuhanda saptanan ve ardin-
dan bir¢ok iilkeye yayilan Covid-19, morbidite ve mortaliteye neden olan, kesin ve
etkili bir tedavisi olmayan bir viriistiir (Igsever ve ark., 2020). Covid-19 enfeksiyo-
nun heniiz tedavisi bulunmamakla birlikte, koruyucu olarak 2020 yilinin sonla-
rinda agilar gelistirilmis ve uygulanmaya baslanmistir (Zhang ve ark., 2021). Aym
zamanda bulag1 engellemek igin saglik otoriterleri dneriler yayinlamustir. Bunlar;
sosyal mesafeyi korumak, el ve yiizey temizligine dikkat etmek, kalabalik ve kapali
alanlara girmemek, kronik hastalik varliginda bu hastaliklarin semptomlarini ve
tedavisini diizenli takip etmek, misafir kabul etmemek, saglikli ve dengeli beslen-
mek, uyku diizenini saglamak, maske kullanmak, bol s1v1 ve su titketmektir (WHO,
2022; Ozlii & Zorlu, 2021). Bireylerin biiyiik bir cogunlugu Covid-19 déneminde
korunmak ve tedavi olmak amaciyla, ilaglar ve asilar disinda tamamlayici ve al-
ternatif tedavilere yonelmektedir (Kaplan, 2020). Yiizyillardir farkli cografyalarin
farkli toplumlarin beslemis oldugu tamamlayici ve alternatif tedavi yontemleri
tan1 koymays, tedavi etmeyi, hastaliklardan korumay1 hedeflemektedir. Tecriibe ile
inanglara dayanan bilgi ve beceriler modern tibb1 desteklemektedir (Ozlii & Zor-
lu, 2021). Tamamlayici ve alternatif tedaviler icerisinde modern tibbin yani sira
bitkisel ve hayvansal iirtinler, koku, ses, uyarilar, telkin gibi yéntemler yer almak-
tadir (Aslan, 2016). TAT yontemleri, halk tarafindan hastaliktan korunmak, has-
talik semptomlarini kontrol altina almak, ila¢ yan etkilerini azaltmak, bagisiklig1
giiclendirmek amaglariyla kullanilmaktadir (Solmaz & Altay, 2019; Aktas, 2017).
Covid-19 pandemisinde; viriisiinden korunmak igin bagisiklig1 yiikseltme, mo-
dern tibbin 6nerdigi ilaglar1 kullanirken yan etkilerinden arinma, modern tibbin
kesin tedavi bulamamasi gibi nedenlerle diinyanin dért bir yanindan bircok kisi
TAT yontemlerine yonelim gostermektedir (Ugar, 2020). Hemsirelik 6grencileriyle
yapilan bir ¢aligmaya gore Covid-19 pandemisi boyunca TAT yontemlerinden en
az biri, 6grenciler tarafindan uygulanmistir (Isik & Can, 2021). Pandemi boyunca
tedavi ve korunma amacli bitkisel yaklagimlarin kullanimi da artmigtir. Ayrica din-
sel/biiyiisel pratiklere de yonelim artmistir (Kaplan, 2020). Saglik sisteminde yer
alan ebelere, kisilerin tercih ettikleri TAT yontemlerinin degerlendirilmesinde, bu
yontemlerin kullanim amaglarinin, kullanim sekillerinin, etkilerinin, risklerinin
dogru ve tarafsiz sekilde aktarilmasinda 6nemli sorumluluklar diismektedir. Bu
6nemli gorevleri nedeniyle ebe adaylarinin heniiz tedavi yontemi gelistirilmemis
Covid-19 pandemi siirecinde, TAT y6ntemlerine yaklasimini belirlemeye yonelik
bilgi ve tutumlarinin arastirilmasi gerekmektedir. Dolayisiyla bu arastirma, ebelik
6grencilerinin Covid-19 pandemisinde TAT yontemlerini kullanma durumlar: ve
yasam kalitesine olan etkisini belirlemek amaciyla yiiriitilmiistiir.
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YONTEM

Tanimlayici korelasyonel desende tasarlanan arastirma Nisan 2022- Agustos
2022 tarihleri igerisinde bir kamu {iniversitesinin Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ebelik
Boliimii 6grencileri tizerinde yiirtitilmistiir.

Calisma Evreni ve Orneklemi

Caligmanin evrenini; bir kamu tiniversitesinin Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ebelik
Boliimii 6grencileri olusturmaktadir (N:357). Calismada 6rneklem segimine gidil-
memis olup, 357 6grenciden ¢alismaya katilmayi kabul eden 6grenciler ¢aliymanin
orneklemini olugturmaktadir. Arastirmaya 175 kiz 6grenci katilmayi kabul etmistir.

Veri Toplama Araglari

Veriler, aragtirmacilar tarafindan olusturulan “Kisisel Bilgi Formu”, “Tamamla-
yic1 ve Alternatif Tibba Kargt Tutum Olgegi (TATKTO)” ve “Diinya Saglik Orgiitii
Yasam Kalitesi Olgegi Kisa Formu (WHOQOLBREF-TR)” kullanilarak toplanmustar.

Kisisel Bilgi Formu

Aragtirmacilar tarafindan literatiir baz alinarak tasarlanan anket formu iki ki-
simdan olugmaktadir. Birinci kisimda sosyo-demografik bilgilerini igeren (cinsiyet,
yas, medeni durum, egitim durumu, kronik hastaligy, ila¢ kullanimi vb.) sorular yer
almaktadir. ikinci kisimda tamamlayici ve alternatif tedavi yontemlerine yonelik
sorular yer almaktadir (Kaplan, 2020; Isik & Can, 2021; Gor & Asiret, 2022).

Tamamlayici ve Alternatif Tibba Karst Tutum Olgegi (TATKTO)

Hyland ve arkadaslarinin tasarlamis olduklar: bu 6lgegin Tiirkiye'ye yonelik
gecerlik ve giivenirlilik calisgmasini Erci tamamlamugtir. Olgekten en az 11 puan, en
yiiksek ise 66 puan alinabilir. Alinan puanin azalmasi tamamlayici ve alternatif tib-
ba yonelik pozitif tutumun, artmas da tamamlayici ve alternatif tibba karsi negatif
tutumun gostergesidir. Ercinin ¢alismasinda 6lgegin Cronbach Alpha degeri 0.72
olarak bulunmugtur (Erci, 2007). Yapilan ¢aligmada Cronbach Alpha degeri 0.80
olarak tespit edilmistir.

Diinya Saglik Orgiitii Yasam Kalitesi Olgegi Kisa Formu Tiirkce Versiyonu
(WHOQOLBREF-TR)

DSO'niin gelistirdigi oldugu bu dlgegin gegerlilik-giivenilirligi Eser ve arka-
daslar1 tarafindan yapilmistir. Olgek 26 soru igermektedir. Olgek yetiskinlere uy-
gulanmaktadir. Alan puanlar1 420 arasinda hesaplanmaktadir. Puan yiikseldikce
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yagam kalitesi artmaktadir. Olgegin orijinalinde Cronbach alfa 0.892dir (Eser
ve ark., 2006). Uygulanan ¢alismada 6l¢cegin Cronbach Alpha degeri 0.86 olarak
bulunmustur.

Rrastirmanin Etik ilkeleri

Calismaya 25.05.2022 tarihli ve 14/24 karar sayili Bilimsel Arastirmalar Etik
Kurul onay1 alinmasinin ardindan baslanmistir. Orneklem grubu segim kriterle-
rine uyan kiz 6grencilere ¢alismanin hangi amagla yapildig: ve icerigi konusunda
bilgi verilip, online olarak bilgilendirilmis goniillii onamlar1 alinmistir.

Verilerin Degerlendirilmesi

Veriler, SPSS 25 paket programi kullanilarak degerlendirildi. Kategorik de-
giskenler i¢in frekans ve yiizde degerleri; nicel degiskenler i¢in ise normal dagi-
lima uygunluk durumlarina gore standart sapma ile aritmetik ortalama veya mi-
nimum-maksimum, medyan degerleri bildirildi. Bagimsiz iki kategorik degisken
arasindaki karsilastirmalar ki-kare testi kullanilarak gerceklestirildi. Datalarin de-
gerlendirilmesinde tanimlayici istatistikler, Kruskal Wallis Testi ve Mann Whitney
U kullanildi. Calismada tip I hata orani (a) 0,05 olarak alindi.

BULGULAR

Calismaya katilan Ogrencilerin yas ortalamalarmin 21.36 + 2.26 (min:18,
max:33) ve ¢ogunlukla gelirin gidere denk oldugu (%52.8) belirlendi.

Tablo 1. Ogrencilerin tanitic1 6zellikleri

Tanitica Ozellikler Orttss Min-max
Yas 21.36+2.26 18-33
n %
Sinif
1 48 27.4
2 44 25.1
3 24 13.7
4 59 33.7
Mezun Olunan Lise
Saglik Meslek Lisesi 23 13.7
*Diger Liseler 152 77.9
Gelir-Durumu
Gelirim Giderimden Az 63 36.0
Gelirim Giderime Denk 103 52.8
Gelirim Giderimden Fazla 9 4.6
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Aile Tipi

Cekirdek Aile 153 87.4
Genis Aile 15 8.6
Pargalanmig Aile 7 4.0
Sosyal Giivence

Var 136 77.7
Yok 39 223
Yasanilan Yer

Yurt 45 25.7
Ogrenci Evi 17 9.7
Aile Evi 113 57.9
Sigara Kullanma

Evet 21 12.0
Hayir 154 88.0
Alkol Kullanma

Evet 14 8.0
Hayir 161 92.0
Kronik Hastalik Varlig1

Evet 9 5.1
Hayir 166 94.9
Siirekli {lag Kullanimu

Evet 17 9.7
Hayir 158 90.3
Diizenli Spor Yapma Durumu

Evet 12 6.9
Hayir 79 45.1
Bazen 84 48.0

*Imam hatip Lisesi, Meslek Lisesi, Anadolu Lisesi, vb.

Tablo 1.de belirtildigi tizere katilimcilarin ¢ogunlugu 4. sinif (%33.7) 6gren-
cisidir. Ogrencilerin %77.7’sinin sosyal giivencesi oldugu saptandi. Katilimeilarin
%87.4’1i gekirdek aile tipine sahipken %57.9’unun aile ile yasadig: belirlendi. Aras-
tirmaya katk: saglayan 6grencilerin %5.1’inin kronik bir rahatsizligi bulundugu
tespit edildi. Ayrica katilimcilarin siirekli kullanilan ila¢ durumu sorgulandiginda
%9.7’sinin siirekli ilag kullandig1 saptandi. Ogrencilerin %12’sinin sigara kullandig:

ve %8’inin ise alkol tiikettigi belirlendi.
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Tablo 2. Ogrencilerin covid-19 enfeksiyonu iliskin bilgi, tutum ve deneyimleri

Covid-19 Gegirme Durumu n %
Evet 76 43.4
Hayr 99 56.6

Covid-19 Siirecinde ilag Kullanma Durumu

Evet 27 27.8
Hayir 70 72.2
Covid-19 Siirecinde Pozitif Hasta ile Temas Durumu

Evet 101 57.7
Hayir 74 42.3
Pandemi Siirecinde Endiselenme Durumu

Evet 76 434
Hayir 99 56.8
Covid-19 Nedeniyle Aileden Birini Kaybetme Durumu

Evet 60 34.3
Hayir 115 65.7

Covid-19 Gegirme Siddetini VAS’a Gore Puanlama

(1: iyi, 10: kotii) Ort£SS Min-Max

5.37+2.18 1-10

Arastirmaya katki saglayan 6grencilerin %43.4’tintin Covid-19 tanisi aldig1 be-
lirlenirken %57.7’sinin pozitif vaka ile temas ettigi tespit edildi. Tablo 2/de belir-
tildigi tizere siire¢ boyunca %27.8’inin ila¢ kullandig1 saptandi. %43.4’ti pandemi
stirecinden endise duyarken %34.3’ii Covid-19'dan dolay: aileden birini kaybettigi
belirlendi. Covid-19u gegiren 6grencilerin hastalik siddetini VAS’a gore puanladi-
ginda; 5.37 + 2.18 (1: hafif, 10: agir) oldugu saptand.

Tablo 3. Ogrencilerin TAT a iliskin bilgi, tutum ve deneyimleri

n %
TAT Etkisine inaniyor Musunuz?
Evet 145 82.9
Hayir 30 17.1
Ailede TAT Kullanan Var M1?
Evet 139 79.4
Hayir 36 20.6
TAT Yontemlerini Nereden Duydunuz?
TV 10 5.7
Internet 46 263
Aile-akraba-arkadas 76 43.4
Saglik ¢alisanlar: 17 9.7
Bu konuda bilgim yok 26 14.9
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n %
TAT Yontemlerinden Yarar Sagladiniz Mi?
Evet 78 49.4
Hayir 19 12.0
Kismen 61 38.6
TAT Hakkinda Bilgi-Egitim Aldiniz M1?
Evet 35 20.0
Hayir 140 80.0
*Kullanilan TAT Yontemleri Nelerdir?
C vitamini 93 47.7
Dua 82 42.1
Sarimsak 77 39.5
Bal 73 37.4
Sirke 67 34.4
Zencefil 64 32.8
D vitamini 57 29.2
Pekmez 46 23.6
Sogan 43 22.1
Zerdegal 38 19.5
Propolis 21 10.8
Dini ritiiel 21 10.8
Corekotu 13 6.7
Meditasyon 9 4.6
Sumak 9 4.6
Kara Miirver Ekstresi 9 4.6
Yoga 5 2.6
Hacamat 6 3.1
Aromaterapi 2 1.0
Kupa 2 1.0
Ozon terapisi 2 1.0
Salitk 2 1.7
Kullanmadim 25 12.8
*TAT Yontemlerini Neden Kullandiniz?
Yasam kalitesini arttirmak igin 86 44.1
{lag kullanmak istemedigim igin 67 34.4
Yan etkileri az oldugu igin 58 29.7
Kolay ulagilabilir oldugu igin 52 26.7
Modern tip tedavisi yetmedigi i¢in 23 11.8
Uygun fiyath oldugu i¢in 16 8.2

*Birden fazla cevap verilmistir.

Katilimcilarin %82.9’unun TAT i etkin olduguna inandig tespit edilirken ai-
lede TAT kullanma oraninin %79.4 oldugu belirlendi. Tablo 3e gore 6grencilerin
TAT yontemlerini ¢ogunlukla (%43.4) aile-arkadag-akraba ortaminda duydugu,
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TAT hakkinda egitim alma oraninin da %20.0 oldugu saptandi. Bilgi alma kayna-
gmnin ise cogunlukla sosyal medya (%36.7) oldugu belirlendi.

Arastirmaya katki saglayan ogrencilerin %85.7’sinin TAT yontemlerini kul-
landig1, kullananlarin %49.4’tiniin yarar sagladigi ve gogunlugunun (%44.1) TAT
yontemlerini yagam kalitesini arttirmak i¢in kullandig: tespit edildi. C vitamini
(%47.7), dua etmek (%42.1), sarimsak (%39.5), bal (%37.4), sirke (%34.4), zencefil
(%32.8), D vitamini (%29.2) en ¢ok kullanilan TAT y6ntemleri olarak belirlendi.

Calismaya katki saglayan 6grencilerin TATKTO toplam puani ve WHOQOL alt
boyut puan ortalamalar1 degerlendirildiginde; TATKTO toplam puani 30.80+4.88,
WHOQOL Bref- psikolojik alt boyutu 19.41+3.04, sosyal alt boyutu 9.78+2.24, fi-
ziksel alt boyutu 21.57+3.30, gevre alt boyutu 24.92+4.43 olarak belirlendi.

Tablo 4. Ogrencilerin TAT a iligkin bilgi, tutum ve deneyimlerinin TATKTO®
gore degerlendirilmesi

n Ort£SS z P

Ailede ya da Cevrede TAT Yontemleri Kullanma
Durumu
Evet 139 30.36+4.99

-2.408 .016
Hayir 36 32.50+4.09
TAT Yontemleri Hakkinda Bilgi veya Egitim Alma
Durumu
Evet 35 28.31£5.80

-2.898 .004
Hayr 140 31.42+4.43

Katilimcilarin TAT’a iligkin bilgi, tutum ve deneyimlerine gére TATKTO top-
lam puan: degerlendirildiginde anlaml:i ¢ikan iki degisken tespit edildi. Tablo 4%
gore ailelerinde TAT yo6ntemleri kullanan bireylerin varlig1 ve TAT hakkinda bil-
gi- egitim alma durumunun 6grencilerin TATKTO toplam puan ortalamalarini
anlamli olarak farklilastirdig: belirlendi.

Tablo 5. TATKTO toplam puani ile WHOQOL alt boyut puanlar1 arasindaki
iliskinin incelenmesi

WHOQOL WHOQOL WHOQOL WHOQOL

Bref-Psikolojik Bref-Sosyal Bref-Fiziksel Bref-Cevre

Alt Boyutu Alt Boyutu Alt Boyutu Alt Boyutu
TATKTO r -.154 -.154 -.125 -.215
Toplam Puan 041 042 098 004
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Tablo 5% gére TATKTO ile WHOQOL-BREF alt boyut psikolojik, cevresel ve
sosyal yagam kalitesi puan ortalamalar1 arasinda negatif diizeyde anlaml iligki
saptandi.

TARTISMA

Ebe adaylarinin Covid-19 pandemisinde tamamlayici ve alternatif tedavi yon-
temlerini kullanma durumlar1 ve yasam kalitesine olan etkisinin belirlenmesini
amaglayan bu arastirmada 6grencilerin tamamlayici ve alternatif tibba kars: tutum-
larinin pozitif ve orta diizeyde oldugu belirlenmistir. Keten ve ark’larinin yaptiklari
sistematik bir arastirmaya gore haftalik Covid-19 vaka orani ile arama motorlarin-
da TAT yontemlerini arama oranlar1 arasinda anlamli korelasyon tespit edilmistir
(Keten ve ark., 2022). Pandemi doneminde hemsirelerle yapilan bir ¢calismaya gore
alanda caligan hemgirelerin tamamlayici tedavileri kullanmaya yonelik tutumlari-
nin pozitif oldugu saptanmustir (Gor & Asiret, 2022). Tepenin Covid-19 siirecin-
de hemsirelerle yaptig1 diger bir aragtirmaya gore ise hemsirelerin ¢cogunlugunun
TAT yontemleri kullandig1 ve hastalarina bakim verirken de 6nerebildikleri tespit
edilmistir (Tepe, 2022). Arastirmamizin sonuglar1 diger arastirmalarla benzerdir.
Literatiirde ebelik 6grencilerinin TAT yontemlerine kars: tutumlarini aragtiran bir
caligmaya rastlanmamuistir. Bu nedenle ¢alismadan elde ettigimiz sonuglar, diger
saglik disiplinlerinde yiiriitiilen aragtirmalarla karsilastirarak degerlendirilmistir.

Caligmaya katki saglayan 6grencilerin Covid-19 gecirme orani %43.4 (n:76)
olarak tespit edilirken bu siiregte ilag kullanma oranlar1 %27.8 (n:27) olarak sap-
tandi. ilag kullanma oranlarinin diisitk olmasinin nedenleri; 6grencilerin geng
olduklar: (yas ort.:21.3+2.2) i¢in hastaligin onlar1 etkilemeyecegini diigiinmeleri,
ilaglarin etkinliginin kanitlanmamasi, halk arasinda ilaglar hakkinda yapilan celis-
kili yorumlar olabilir.

Covid-19 siireci boyunca TAT yontemleri kullanma oran1 %85.7 olarak tespit
edildi ve %49.4’ti bu yontemlerden fayda sagladigini belirtti. TAT yontemlerinin
kullaniminin fazla olmasina kiyasla etkinlik oraninin daha az olmasinin en énem-
li nedeni yararlarinin profesyonel bir sekilde degerlendirilmemesi, fayda saglama
durumu kisilerin beklentilerine gore 6znel degerlendirilmesi olabilir (Kaplan,
2020). Arastirmaya gore en ¢ok kullanilan TAT yontemleri; C vitamini (%47.7),
dua etmek (%42.1), sarimsak (%39.5), bal (%37.4), sirke (%34.4), zencefil (%32.8),
D vitamini (%29.2), pekmez (%23.6) olarak saptandi. 2021 yilinda Nijeryada 68-
renciler ile yapilan bir ¢aligmaya gére katilimeilari %11.3’t Covid-19 siirecinde
fiziksel korunmayi ve iyilesmeyi saglamak amaciyla TAT yontemleri kullanmigtir.
Ancak %81.3’ti pandemi ve hastalik siirecinin psikolojik etkilerini azaltmak i¢in
yoga, meditasyon, dua gibi TAT yontemlerini tercih etmistir. TAT y6ntemlerinin
hastaliktan korunmak ve tedavi edilmek amaciyla tercih edilmedigi sadece psiko-
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lojik olarak kendilerini iyi hissetmek, pandemi stresinden uzaklagsmak amaciyla
tercih ettikleri saptanmuistir. %11.3’litk kesimin en ¢ok kullandigi TAT y6ntemleri
ise limon, bal, sarimsak, zencefil, sogan olarak tespit edilmistir (Ilori ve ark., 2021).
[randa 2022 yilinda 782 kisi ile yapilan bir calismada katilimcilarin %84’iiniin
Covid-19 siireci boyunca TAT yontemleri kullandiklari tespit edilmistir. Ozellikle
gida takviyeleri, dua, bitkisel ilaglar, kupa, masaj, meditasyon gibi yontemleri kul-
landiklar belirlenmigtir (Dehghan ve ark., 2022). Norveg¢’te 2021 yilinda doktorlar
gonilli olan hastalarina Covid-19 siirecinde TAT yontemlerini uygulamak ama-
cryla bir ¢aligma planlamis ve bagvuran hastalarin %38.4’tine TAT uygulanmustir.
En ¢ok akupunktur, kupa, masaj, gestalt terapisi ve refleksoloji tercih edilmistir
(Stub ve ark., 2021). Tiirkiyede ise kadinlarla yapilan bir ¢alismada Covid-19 siire-
cinde TAT yontemleri kullanma oran1 %36.2 iken en ¢ok kullanilan yéntemler bit-
ki caylar1 ve gida takviyeleri olarak tespit edilmistir (Unver ve ark., 2022). Ulkeden
iilkeye TAT kullanma oranlar1 ve kullanilan TAT yontemleri degisiklik gostermek-
tedir. Kiltiir yapisi, inang ve saglik sistemi, saglik alanindaki tarihi bilgi birikimi,
medyatik faktorler bu farkliliklara sebep olabilmektedir.

Arastirmaya katilan 6grencilerin %43.4 orani ile ¢ogunlugu TAT hakkinda
bilgiyi aile-akraba-arkadagindan almaktadir ayrica bu yontemleri %44.1 oraninda
yagsam kalitelerini arttirmak icin kullanmaktadir. Kadinlarla yapilan bir ¢aligma-
da katilimcilarin viicut direnglerini arttirmak icin TAT yontemlerini kullandig:
saptanmistir (Unver ve ark., 2022). Hemgsirelerle yapilan diger bir ¢aligmada ise
hastalig1 yenmek amaciyla TAT yontemlerinin kullanildig1 saptanmis ayrica bilgi
kaynag1 olarak da es-dost-akraba olarak belirlenmistir (Gor & Asiret, 2022). TAT
yontemlerinin koruyucu, zaman zaman tedavi edici amagla kullanildig: séylenebi-
lir. Bilgi kaynag1 cogunlukla cevredeki insanlardir ancak dogru bilgi saglik profes-
yonellerinden alinmalidir.

Aragtirma sonuglarina gore TAT hakkindaki genel tutum pozitif olarak tespit
edilirken katilimcilarin, ailede TAT kullanan bireyin bulunmasi ve TAT egitimi
alma durumu degiskenlerinin TATKTO topla puan ortalamasini anlamli olarak
farkhilastirdig1 belirlendi. Iranda yapilan ¢alismaya gére TAT hakkinda bilgi sa-
hibi olmanin TATKTO puan ortalamalarin: etkiledigi tespit edilmistir (Dehghan
ve ark., 2022). Ar1 ve Yilmazin yapmis olduklar1 bir caligmada ise TATKTO pu-
anin1 etkileyen 6nemli faktorlerden biri kaynag fark etmeksizin bireylerin TAT
hakkinda bilgi sahibi olmasidir (Ar1 & Yilmaz, 2016). Insanlar hastalik dsneminde
care bulmak amaciyla medikal tedavi disindaki secenekleri de gerek tedavi gerek
korunmak ve iyi hissetmek amaciyla uygulamak istemektedir. Dogru bilgi aktarimi
ile DSO'niin de destekledigi TAT yontemleri medikal tedavilere entegre edilebilir
(Tastan, 2018).

TATKTO ile WHOQOL-BREF alt boyut psikolojik, ¢evresel ve sosyal yasam
kalitesi puan ortalamalar1 arasinda negatif diizeyde anlaml iliski saptandi. Co-
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vid-19 déneminde kullanilan TAT yontemlerinin yasam kalitesi ile iligkisini in-
celeyen ¢alismalar bulunmamaktadir. Ancak ¢esitli hastaliklarda TAT yontemleri
kullanildiginda emosyonel rol, bedensel iyilik, sosyal iligkiler, ¢evre gibi yasam
kalitesi alt boyutlarini anlamli olarak etkiledigi tespit edilmistir (Iskender, 2019;
Yiicel, 2021). TAT yontemlerinin Covid-19 dahil olmak tzere gesitli hastaliklara
kars1 kesin ve etkili bir tedavisi olmasa da yasam kalitesini iyilestirdigi soylenebilir.

SONUC VE ONERILER

Covid-19 siirecinde 6grencilerin hem koruyucu hem de tedavi edici yontem
olarak TAT yontemlerini kullandigi ve gogunlukla TAT yontemleri hakkinda
olumlu tutuma sahip olduklar: tespit edildi. Ayrica kullanilan TAT yontemlerinin
yagsam kalitesini de etkiledigi saptandi. Ozellikle TAT hakkinda bilgi sahibi olun-
mast ve ¢evresinde bu yontemleri kullanan kisilerin bulunmasi 6grencilerin, TAT
yontemleri hakkindaki diistincelerini pozitif etkiledigini diigsiindiirmektedir. Diger
onemli bir nokta ise 6grenciler birer Ebe adayi olarak kullandiklar: ve bilgi sahibi
olduklar1 TAT yontemlerini ileride verecekleri bakimlara da entegre edebilir, has-
talara verecekleri egitimler ve bakim hizmetleri TAT’a kars1 olan tutumlarindan da
etkilenebilir. Hem bireysel uygulamalarinda hem de topluma saglayacaklar: katki-
larin dogru ve giivenilir olmasi agisindan saglik profesyonellerinin TAT hakkinda
bilgilendirilmesi, bu yontemlerin etkinligi hakkinda gerekli egitim programlari-
nin yapilmasi kisacasi ebelerin ve ebe adaylarinin bu konuda yeterliligi saglan-
malidir. TAT yontemleri hakkindaki yetki, sorumluluk ve gorevleri tam olarak
belirlenmelidir.

Tesekkir ve Aciklamalar

Yazarlar, aragtirmaya katilan tiim 6grencilere tesekkiir etmektedir.
Finansal Kaynak

Bu aragtirma, belirli bir finansal destek alinmadan ytiriitilmistir.
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ASSOCIATIONS BETWEEN E-HEALTH LITERACY AND
PERCEPTION OF CONTROL OF COVID-19 AMONG
ADOLESCENTS

ABSTRACT

Aim: The purpose of this study was to determine the associations betwe-
en eHealth literacy in adolescents and their levels of perception of control over
COVID-19.

Method: This descriptive and correlational study was conducted with 303
adolescents who volunteered to participate in the research between April and Au-
gust 2021. Data were collected online through the Participant Information Form,
eHealth Literacy Scale in Adolescents and COVID-19 Control Perception Scale
(PCo-COVID-19).

Results: The mean age of the participants was 19.36+2.29 years, 76.6% were
female, 23.4% were male, and 71.3% were university graduates. The mean score of
the eHealth Literacy Scale in Adolescents was 27.49+6.51. The mean total score of
the PCo-COVID-19 was 2.85+0.50. There was a positive correlation between ado-
lescents’ eHealth literacy and perception of COVID-19 control (r=0.262, p<0.001).
It was found that the ehealth scores of those whose mothers had a university educa-
tion or higher were higher than those who were illiterate (p< 0.05). The PCo-CO-
VID-19 scores of those who perceived their health condition as good were higher
than those who perceived it as medium (p<0.05).

Conclusion and Suggestions: The result showed that eHealth literacy is im-
portant in increasing adolescents’ perception of control of COVID-19. Thus, eHe-
alth literacy should be used in interventions to promote adolescents’ perceptions
and attitudes regarding COVID-19.

Keywords: Adolescent; COVID-19, E-Health; Health Literacy, Perception.

ek

ADOLESANLARDA E-SAGLIK OKURYAZARLIGI iLE COVID-19’UN
KONTROLU ALGISI ARASINDAKI iLiSKi

0z

Amag: Bu ¢alismanin amaci, adolesanlarda e-saglik okuryazarligi ile
COVID-19un kontrolil algis1 arasindaki iliskiyi belirlemektir.
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Yontem: Tanimlayici ve iliski arayici tiirde planlanan arastirma, Nisan-A-
gustos 2021 tarihleri arasinda aragtirmaya katilmaya goniillii olan 303 adélesan
ile gergeklestirildi. Veriler, ¢evrimici olarak Katilimer Bilgi Formu, Adélesan-
larda E-Saglik Okuryazarhigi Olcegi ve COVID-19’un Kontrolii Algist Olgegi
(PCo-COVID-19) ile topland.

Bulgular: Katilimcilarin yas ortalamasi 19.36+2.29 yil, %76.6’s1 kadin, %23.4’1
erkek ve %71.3’ii iiniversite mezunudur. Adélesanlarda E-Saglik Okuryazarligi Ol-
¢egi puan ortalamasi 27.49+6.51dir. PCo-COVID-19’un toplam puan ortalamasi
2.85+0.50 olarak belirlendi. Adélesanlarin E-Saglik okuryazarlig: ile COVID-19
kontrolii algis1 arasinda pozitif bir iliski bulundu (r=0.262, p<0.001). Anne egitim
diizeyi iiniversite ve iizeri olanlarin E-Saglik okuryazarlig1 puanlari, okur-yazar ol-
mayanlara gore daha yiiksek oldugu bulundu (p< 0.05). Saglik algis1 iyi olanlarin
PCo-COVID-19 puanlarinin, saglik algis1 orta diizeyde olanlardan daha yiiksek
oldugu saptandi (p<0.05).

Sonug ve Oneriler: E-saglik okuryazarliginin adélesanlarda COVID-19 kont-
roli algisini artirmada 6nemli oldugu goriildii. Bu nedenle, adélesanlarin CO-
VID-19 pandemisi ile ilgili alg1 ve tutumlar1 gelistirmeye yonelik yapilacak giri-
simlerle e-saglik okuryazarligi kavrami ele alinmalidur.

Anahtar Kelimeler: Adolesan, COVID-19, E-Saglik, Saglik Okuryazarlig, Alg:.

e 2k

INTRODUCTION

The Coronavirus Disease (COVID-19) is an infectious disease and global out-
break, which was characterized by disorders of the respiratory system. It was first
seen in the city of Wuhan in China in December 2019 (Ministry of Health, 2022).
In the struggle against the pandemic, information about the coronavirus and mea-
sures against it are being shared worldwide by the internet and other communi-
cation technologies (Sanz Suarez-Lledo & Alvarez Gélvez, 2021; Ye, Zhou & Wu,
2020). In this context, eHealth literacy, which is the ability to search for health in-
formation on the internet, access correct information, and use it for solving health
problems, is important to protect individuals and communities from COVID-19
disease (Li & Liu, 2020; Park, Cormier, Gordon & Baeg, 2016; Patil et al., 2021). In
addition, adolescents, who are the most frequent users of the internet, have an in-
creased risk of infection as they have few or no symptoms of COVID-19, and they
are active socially, and therefore it is difficult to make them comply with preventive
measures (Park & Oh, 2022; Turkish Statistical Institute, 2020; WHO, 2022). Thus,
it is of great importance to determine adolescents’ levels of eHealth literacy and
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their attitudes and perceptions concerning COVID-19 (Dardas, Khalaf, Nabolsi,
Nassar & Halasa, 2020; Patil et al., 2021; WHO, 2021).

Health literacy is defined as the skill of an individual to access health informa-
tion and to understand and use it in order to protect and maintain health (CDC,
2022). At the same time it includes people’s knowledge, motivation and efficiencies
to access, understand, appraise, and apply health information in order to take de-
cisions and make judgments on health. Increasing the level of health literacy by
providing autonomy and empowerment of individuals on health behaviors and
health service use, it leads more sustainability in positive health outcomes (Tas ve
Akis, 2016). Studies have shown that the level of health literacy is related to the
continuous provision of information, an increase in the incidence of infectious
and non-infectious diseases, a low perception of COVID-19 control, an inability
to correctly management of the disease, and an increase in the inappropriate use
of medications (Chisolm et al., 2021; Riiser, Helseth, Haraldstad, Torbjernsen &
Richardsen, 2020; Salm et al., 2018; Scannell, Oronce & Tsugawa, 2020). A system-
atic review by Seng et al. (2020) concluded that the level of health literacy relating
to the COVID-19 pandemic was low. It was recommended that health authorities
and policymakers consider the health literacy levels of individuals and society when
cooperating in the struggle against the COVID-19 pandemic (Seng, Yeam, Huang,
Tan & Low, 2020). Thus, health literacy levels are of great importance with regard
to people accessing reliable information in a crisis situation such as the COVID-19
pandemic and knowing what they have to do in order to protect themselves and oth-
ers from disease (Dardas et al., 2020; Geger, Yildirim & Akgiil, 2022; Li & Liu, 2020).

Information shared in the digital world also affects the perception of control
of COVID-19, defined as the belief in measures which must be taken to protect
individuals from the disease at a personal, community or global level (Genis et
al., 2020; Sentiirk, Genis, Menkii & Cosar, 2021). On the internet, the increasing
amount of misinformation along with correct information increases the difficulty
of supplying protective health services such as diagnosis, treatment and vaccina-
tion and contributes to raised anxiety levels (Berens et al., 2018; Lockyer et al.,
2021; Oducadoet al., 2021; Sentiirk et al., 2021). In response to the rapidly increas-
ing accumulation of information on the internet, there is a need for people to be
able to distinguish reliable and incorrect information and to make informed health
decisions (Park et al., 2016; Sanz Suarez-Lledo & Alvarez Gélvez, 2021). Thus, the
concept of eHealth literacy, meaning searching electronic sources for health in-
formation which is needed, finding it and evaluating it, becomes important (Her-
nandez-Garcia, & Giménez-Julvez, 2020; Li & Liu, 2020). Some studies state that
COVID-19 knowledge, attitude and behavior levels are lower because of low health
literacy (McCaffery et al., 2020; Seng et al., 2020; Wolf et al., 2020). However, very
few studies have examined the relation between the concepts of health literacy and
the perception of control of COVID-19 (Sentiirk et al., 2021).
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Adolescents can be less susceptible than adults to COVID-19 and show milder
symptoms (WHO, 2021). However, person-to-person spread plays a critical role in
the transmission of coronavirus. Thus, it is important to acquire protective behav-
ior to prevent it from being carried to other people (CDC, 2022; Riiser et al., 2020).
Adolescents also have a greater tendency to take risks and have a more active social
life, so they may have difficulty in conforming to protective measures and thus
may present a risk to society (Andrews, Foulkes & Blakemore, 2020). Many studies
have shown that young adults’ COVID-19 knowledge and attitude levels are lower
than in other age groups (Enticott et al., 2021; Ferdous et al., 2020; Sulistyawati,
Rokhmayanti & Aji, 2021). At this stage of life, when interacting with the family
is important, keeping social distance and making decisions independently of the
family may be difficult, so knowledge and skills relating to health may be deficient
(Andrews et al., 2020). Therefore, at a time when information on the pandemic is
being followed on the internet, it is important to determine the eHealth literacy
levels and perceptions of control of COVID-19 of adolescents, the group which
uses the internet the most (Riiser et al., 2020; Sentiirk et al., 2021; WHO, 2021).

There are many studies examining the relationship between the eHealth liter-
acy of adolescents and their demographic characteristics, health-related informa-
tion-seeking behaviors and health promotion behaviors (Sengiil, H., Cinar, E, &
Capar, 2017; Yilmaz, Saygili & Kaya, 2020). However, few studies have investigat-
ed the relationship between the perception of control of COVID-19 and eHealth
literacy (Oducado et al., 2021; Patil et al., 2021). Thus, the aim of this study was
to determine the associations between eHealth literacy and the perception of
control of COVID-19 among adolescents and the affecting factors. The research
questions were as follows:

1. What are adolescents’ levels of eHealth literacy and perception of control of
COVID-19?

2. Isthere a correlation between adolescents’ level of eHealth literacy and per-
ception of control of COVID-19?

3. What are the factors relating to adolescents” level of eHealth literacy and
perception of control of COVID-19?

METHODS

Study Design and Sample

This descriptive and correlational study was conducted with adolescents be-
tween April and August 2021 using an online questionnaire. The population of the
study consisted of all adolescents living in Turkey between April and August 2021.
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The sample consisted of 303 adolescents between 14 and 21 ages who voluntarily
agreed to participate in the study. The snowball sampling method was used for
the study. Snowball sampling is a non-random sampling technique in which study
participants are asked to help researchers reach other individuals with inclusion
criteria for the study (Parker, Scotti & Geddes, 2020). In this study, reference indi-
viduals with the desired characteristics of the study are chosen, and other individ-
uals are reached through these study participants between April and August 2021.

Instruments

Data were collected using the Participant Information Form, the COVID-19
Control Perception Scale and the E-Health Literacy in Adolescents Scale.

Participant Information Form

The researchers prepared this form to determine the participants’ sociodemo-
graphic and internet use characteristics. It contained questions on age, gender, ed-
ucation, mother’s and father’s education level, income perception, health percep-
tion, family type, duration and purpose of internet use and reading health-related
information on the internet.

The COVID-19 Control Perception Scale (PCo- COVID-19)

This scale consists of 12 items of five-point Likert type. The items are assessed
as 1: I definitely disagree, 2: I disagree, 3: I am undecided, 4: I agree, and 5: I defi-
nitely agree. PCo-COVID-19 consists of three subscales: macro control, personal
(micro) control and controllability. Macro control concerns beliefs concerning the
effectiveness of measures taken at an institutional, national or global level. The sec-
ond subscale, personal control, concerns the effectiveness of measures taken not to
catch the disease. The final subscale assesses the perception of the controllability
of the disease. Items on the controllability subscale are scored in reverse. The total
score obtained by adding together the scores of the items on a subscale and divid-
ing it by the number of items on that subscale gives a value between 1 and 5. High
scores on the subscale of macro control indicate that measures taken are adequate,
high scores on the subscale of personal control indicate that control of the dis-
ease can be achieved at a good level by personal measures, and high scores on the
subscale of controllability indicate a belief that the disease can be controlled. The
Cronbach alpha coefficient of the total scale was 0.79 (Genis et al., 2020), which
was found to be 0.644 in this study.
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The E-health Literacy Scale in Adolescents (E-heals)

E-heals was developed to determine traditional literacy, literacy relating to
health, receipt of information, scientific research, media literacy and computer lit-
eracy by Norman and Skinner was adapted to Turkish by Coskun and Bebis (2015).
E-heals consists of ten items. The scale items are scored according to a five-point
Likert-type method as 1: I definitely disagree, 2: I disagree, 3: I am undecided, 4: I
agree, and 5: I definitely agree. The lowest possible score is 8, and the highest is 40.
A high score on the scale shows a high level of eHealth literacy. The Cronbach alpha
value of the scale is 0.78 in the Turkish version of e-Heals (Coskun & Bebis, 2015).
In this study, the Cronbach alpha value was found to be 0.909.

Data Collection

Online data collection forms created on Google Forms were sent to reference
adolescents via e-mail or social media (Facebook, Instagram, and WhatsApp), and
other adolescents reached the online form through these study participants. An
informed consent form was added to the beginning of online data collection forms
as an explanation, and following the approval of the adolescents, responding to the
form was started. Answering the forms took approximately 10-15 minutes. In the
online data collection form, participants were asked to share the study link with
their acquaintances who met the criteria for inclusion in the study (these explana-
tions were included in the form).

Ethical Considerations

This study was conducted in accordance with the ethical principles of the Dec-
laration of Helsinki. Before starting the research, written permission from the
Ministry of Health in Turkey was obtained, and the Non-Interventional Clinical
Research Ethical Committee of Amasya University approved the study protocol
with file number 13566 dated 20.04.2021. The online informed consent form,
which included explanations about participation in voluntary and keeping all in-
formation confidential, was obtained from participants. Adolescents who did not
agree to participate in the study or who, after taking part, did not desire their data
to be used were excluded from the study.

Data Analysis

The data were analysed by using SPSS (Version 23; IBM Inc, Armonk, NY) sta-
tistics package program. Conformity of the parameters to normal distribution was
tested using the Shapiro—Wilk test. Descriptive statistics (mean,standard deviation
[SD] and frequency) were used to express the data. The independent groups t-test

JSHS, 2023, Cilt 8, Sayi 2, Sayfa 413-428



Gozde Vildiz DAS GECIM, Merve ALTINER YAS

was used to evaluate between two groups the variables which showed normal dis-
tribution. In evaluating variables showing normal distribution between more than
two groups, a one-way analysis of variance was used. When significance was ob-
served, the Bonferroni test was used to determine its source. The Mann-Whitney U
test was used to evaluate two groups’ variables that did not show normal distribu-
tion. In evaluating variables that did not show normal distribution between more
than two groups, the Kruskal-Wallis test was used. The Dunn-Bonferroni test was
used when significance was observed to determine its source. Pearson correlation
analysis and Spearman correlation analysis were used to determine the correlation
between quantitative variables. Data were evaluated to a 95% confidence interval,
and p < 0.05 was accepted as significant.

RESULTS

The mean age of the participants was 19.36+2.29 years, 76.6% were female,
23.4% were male, and 71.3% were university graduates. With regard to the internet
connection, 78.5% of the participants connected to the internet from home and
18.8% by mobile phone. It was found that 52.8% of the participants used the inter-
net for social media, 22.8% to do schoolwork, 20.1% for entertainment and games,
2.6% for news, and 1.7% to access information on health (Table 1).

Table 1: Participants’ sociodemographic and internet use characteristics

(N=303)
Variables Mean+SD n (%)
Age 19.36+2.29
Gender
Female 232 (76.6)
Male 71 (23.4)
Education
Middle School 11 (3.6)
High School 76 (25.1)
University 216 (71.3)
Mother’s Education
Illiterate 24 (7.9)
Basic Literacy 14 (4.6)
Primary School 126 (41.6)
Middle School 55 (18.2)
High School 57 (18.8)
University Degree or Higher 27 (8.9)
Father’s Education
Illiterate 4(1.3)
Basic Literacy 5(1.7)
Primary School 101 (33.3)
Middle School 56 (18.5)
High School 70 (23.1)
University Degree or Higher 67 (22.1)
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Family Type
Nuclear 239 (78.9)
Extended 54 (17.8)
Living Alone 10 (3.3)
Income Perception
Very Bad 3 (1.0)
Bad 27 (8.9)
Medium 186 (61.4)
Good 80 (26.4)
Very Good 7 (2.3)
Health Perception
Very Bad 1(0.3)
Bad 14 (4.6)
Medium 75 (24.8)
Good 176 (58.1)
Very Good 37 (12.2)
(Continued)

Table 2: Participants’ sociodemographic and internet use characteristics (N= 303)

Variables n (%)
Place of Internet Connection

Home 238 (78.5)
School 1(0.3)
Mobile Phone 57 (18.8)
Other 7 (2.3)
Duration of Internet Use

1 Hour a Day 19 (6.3)
2-3 Hours a Day 185 (61.1)
1 Hour in 2 Days 4(1.3)
1-2 Hours a Week 1(0.3)
Other 94 (31.0)
Purpose of Internet Use

Doing Schoolwork 69 (22.8)
Entertainment, Playing Games, Listening to Music 61(20.1)
News 8 (2.6)
Accessing Health Related Information 5(1.7)
Social Media 160 (52.8)
Difficulty in Accessing Health Information on the Internet

Yes 75 (24.8)
No 228 (75.2)
Reading Health Related Informations on the Internet

Yes 275 (90.8)
No 28 (9.2)
Information Read About

My Own Illness 49 (16.2)
Family’s Illness 68 (22.4)
Covid-19 85 (28.1)
Sexuality 6 (2.0)
Other 95 (31.4)

Abbreviations: SD, standard deviation
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The adolescents’ mean E-heals score was found to be 27.49+6.51. The eHealth
literacy level of 31.4% (n=95) was found to be low (<26), and in 68.6% (n=208),
it was found to be high (226). The mean total PCo-COVID-19 score of the ado-
lescents was 2.85+0.50, and the mean scores for the subscales were 2.31+0.81 for

macro control, 2.92+0.83 for personal (micro) control, and 3.31+0.94 for control-
lability (Table 2).

Table 3: Distribution of adolescents by E-heals and PCo-Covid-19 and
subscale scores

No of Items Min-Max Mean+SD
E-heals 8 8-40 27.49+6.51
PCo-Covid-19
Macro Control 4 1-4.5 2.31+0.81
Personal Control 4 1-5 2.92+0.83
Controllability 4 1-5 3.31+0.94
Total 12 1.25-4.33 2.85+0.50

Abbreviations: E-heals, The E-health Literacy Scale in Adolescents; Max, Maximum value; Min, Minimum value,

PCo-Covid-19, The COVID-19 Control Perception Scale; SD, Standard deviation

A statistically significant positive correlation was found between the adoles-
cents’ total E-heals scores and their total PCo-COVID-19 scores (r=0.262, p<0.001).
In addition, a statistically significant positive correlation was found between the ad-
olescents’ total E-heals scores and the PCo-COVID-19 subscale scores of macro con-
trol (r=0.178, p=0.002) and personal control (r=0.307, p<0.001). However, no statis-
tically significant correlation was found between total E-heals scores and the score of
the PCo-COVID-19 subscale of controllability (r = -0.006, p>0.05). It was concluded
that as the level of eHealth literacy rose, belief in measures taken at the national or
global level and in the effectiveness of personal measures also increased (Table 3).

Table 4: Correlation between total E-heals score and PCo-Covid-19 and subscales

E-heals Total
PCo-Covid-19

r P
Macro Control 0.178 0.002*
Personal Control 0.307 <0.001*
Controllability -0.006 0.915
Total 0.262 <0.001*

Abbreviations: E-heals, The E-health Literacy Scale in Adolescents; PCo-Covid-19, The COVID-19 Control
Perception Scale
r=Pearson correlation coefficient

*p<0.05
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A statistically significant difference was found between the mother’s education
level, income perception and place of connection to the internet and total E-heals
score (p<0.05). It was found that the scores of those whose mothers’ education was
university degree level or higher were higher than that of those whose mothers
were illiterate or who had basic literacy (p=0.026 and p=0.041, respectively). The
scores of those who perceived their income as good or very good were higher than
that of those who perceived it as bad or very bad (p=0.043 and p=0.026, respective-
ly). The scores of those who connected to the internet from home were higher than
those of participants who connected by mobile phone (p<0.001) (Table 4).

Examining the factors relating to PCo-COVID-19, a statistically significant
difference was found between the adolescents’ family type, type of health-related
information read from the internet and perception of health condition, and PCo-
COVID-19 total score (p<0.05). According to the topics of the information they
read concerning health, the PCo- COVID-19 scores of those who read information
about COVID-19 were higher than the scores of those who read information about
their own illnesses (p=0.041). Also, the PCo-COVID-19 scores of those who per-
ceived their health condition as good were higher than those who perceived it as
medium (p=0.009) (Table 4).

Table 5: Evaluation of adolescents’ E-heals and PCo-Covid-19 total scores and
related factors

E-heals Total PCo-COVID-19 Total

Variables
n r p n r p
Age 303 0.065 0.260 303 -0.059 0.310
Mean+SD Mean+SD
Gender
Female 232 27.58+6.25 232 2.84+0.5
Male 71 27.18+7.35 71 2.87+0.5
9t=0.451, p=0.652 2=-0.519, p=0.604
Education
Middle School 11 24 (20 - 31) 11 3(2.67-3)
High School 76 28.5(22.5 - 31.5) 76 2.92 (2.5-3.21)
University 216 29 (25 -32) 216  2.83(2.5-3.17)
*’=5.031, p=0.081 *y’=1.267, p=0.531
Family Type
Nuclear 239 29 (25-32) 239 2.83(2.5-3.17)
Extended 54 27 (24 - 31) 54 2.88 (2.58-3.17)
Living Alone 10 28 (24 - 30) 10 2.38 (2.25- 2.67)

y?=1.512, p=0.470

©y*=8.149, p=0.017*

Mother’s Education

Illiterate

Basic Literacy
Primary School
Middle School

24 28 (19.5 - 30.5)
14 24 (19 - 30)
126 29(25-32)
55 28 (24 - 32)

24 2.79(2.42-3.17)
14 2.75(2.08-3)

126 2.83(2.58-3.17)
55 2.83 (2.67- 3.17)
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High School
University Degree or Higher

57 29(23-31)
27 32(28 - 33)
by?=15.146, p=0.010*

57 2.75(2.42-3.17)
27 2.92(2.58-3.25)

by2=5.398, p=0.369

Father’s Education

Primary School or Below
Middle School

High School

University Degree or Higher

110 26.69+6.8
56 26.66+7.81
70 28.24+5.8
67 28.7+£5.29

4F=1.957, p=0.120

110 2.81+0.45
56 2.85+0.59
70 2.88+0.47
67 2.87+0.54

4F=0.379, p=0.768

Income Perception

Very Bad / Bad
Medium
Good / Very Good

30 26.13+7.23
186 27.04+6.44
87 28.92+6.24

dF=3.242, p=0.040*

30 2.73%£0.34
186 2.83+0.55
87 2.91+0.43

4F=1.605, p=0.203

Difficulty in Accessing Health
Information on the Internet

Yes
No

75 24.88+6.17
228 28.35+6.41

14=-4.101, p<0.001*

75 2.81+0.57
228 2.86+0.48

t=-0.635, p=0.526

Table 6:Evaluation of adolescents’ E-heals and PCo-Covid-19 total scores and

related factors

(Continued)

Variables E-heals Total PCo-COVID-19 Total
n Mean+SD n Mean+SD

Health Perception

Very Bad / Bad 15 24 (20 - 31) 15 2.58 (2.42-2.92)

Medium 75 26 (20 - 30) 75 2.75 (2.42- 3)

Good 176 29.5(25-32) 176 2.92(2.58- 3.25)

Very Good 37 31(27-33) 37 2.83 (2.5-3.08)

*y?=24.177, p<0.001*

by2=12.746, p=0.005*

Place of Internet Connection

Home
Mobile Phone
Other

238 29(25-32)
57 25 (19 - 30)
8 30 (25 - 36)

°¢’=16.678, p<0.001*

238 2.83(2.58-3.17)
57 2.75 (2.42- 3.08)
8 2.92 (2.63- 3.25)

°y’=1.865, p=0.394

Duration of Internet Use

1 Hour a Day
2-3 Hours a Day
Other

19 25 (17 - 30)
185  29(25-32)
99 29 (24 - 32)

°4?=5.695, p=0.058

19 2.83 (2.5-3)
185  2.92(2.58-3.25)
99 2.75 (2.5- 3.08)

°y?=5.043, p=0.080

Purpose of Internet Use

Doing Schoolwork
Entertainment, Games, Music
News

Accessing Health Information

69 28 (24 - 32) 69 2.83 (2.58- 3.17)
61 28 (24 - 32) 61 2.83 (2.5- 3.17)

8 30.5(26.5-31.5) 8 2.88 (2.46- 3.38)
5 29 (28 - 30) 5 3.08 (2.67- 3.08)
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Social Media

160  29(25-32)
by?=0.658, p=0.956

160 2.83(2.5- 3.08)
*y’=1.606, p=0.808

Reading Health Related

Informations on the Internet

Yes
No

275 29(25-32)
28 25.5(20.5 - 31.5)
z=-1.657, p=0.098

275 2.83(2.5-3.17)
28 2.83 (2.58- 3.04)
2=-0.035, p=0.972

Information Read About

My Own Illness 49 27 (22 - 32) 49 2.58 (2.42- 3)
Family’s Illness 68 29 (26 - 32) 68 2.83 (2.5-3.17)
Covid-19 85 29 (23 -32) 85 3 (2.58- 3.33)
Sexuality 6 30 (26 - 32) 6 2.46 (2.25- 2.58)
Other 95 28 (25 - 31) 95 2.83 (2.58- 3.17)

by?=1.213, p=0.876 °y’=13.511, p=0.009*

Abbreviations: SD, Standard deviation

r=Pearson correlation coefficient,

“‘Independent groups t test,

"Kruskal-Wallis test results are presented as median (first quartile, third quartile),
‘Mann-Whitney U test results are presented as median (first quartile, third quartile),
4One way variance analysis

*p<0.05

DISCUSSION

In this study, it was concluded that adolescents’ eHealth literacy was at a me-
dium level (27,49+6,51). This is consistent with the literature examining adoles-
cents’ eHealth literacy level (Dashti, Peyman, Tajfard & Esmaeeli, 2017; Holch &
Marwood, 2020). It was also concluded that as adolescents’ eHealth literacy in-
creases, their perception of control of COVID-19 also increases. It has been found
in some studies that individuals with high health literacy have a higher perception
of COVID-19 control measures and they are more conforming in their behavior
(Patil et al., 2021; Riiser et al., 2020). For this reason, it is of great importance in
this pandemic which has been going on for almost three years, to increase the level
of eHealth literacy of adolescents, who are especially at risk, so as to be able to
manage the situation correctly, to access correct information rather than wrong,
deficient or exaggerated information, and to increase the perception of control of
COVID-19 (Andrews et al., 2020; McCaffery et al,, 2020; Patil et al., 2021).

This study found that the eHealth literacy levels of adolescents whose mothers
were educated to a university degree level or higher and whose perception of their
income was as good or very good were higher. In a systematic review of studies
relating to factors affecting the health literacy of university students, it was con-
cluded that the education level of parents was a factor in eHealth literacy (Kiihn et
al., 2022). In the whole world, the need for the internet and technology has come
to the fore because health and education services have been provided at a distance
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during the COVID-19 pandemic (Bin Naeem, & Kamel Boulos, 2021; Xiang et al.,
2021). This has made internet connection almost necessary for living (Xiang et al.,
2021). Thus, adolescents, who are the group which uses the internet the most, are
able to quickly and easily access any kind of information which they want using
the internet (Turkish Statistical Institute, 2020). However, adolescents tend to have
mild COVID-19 symptoms or to be asymptomatic and, because of their age group’s
characteristics, have difficulty conforming to protective measures. Therefore it is
of great importance with regard to reducing and preventing the risk of infection
that they should be able to search for information on the internet, access correct
information, and understand and implement it correctly (Park & Oh, 2022; WHO,
2021). Thus, it is recommended that studies be conducted to raise eHealth literacy
levels, also taking into account sociodemographic variables such as the mother’s
education level, income level and place of internet connection.

This study found that the adolescents’ perception of control of COVID-19 was
at a medium level. This showed that their perception of measures taken at a per-
sonal, institutional, national or global level and their perception of the controlla-
bility of the disease were at a medium level. Several studies with university students
evaluating their perceptions of whether the measures taken in the struggle against
the COVID-19 pandemic were adequate concluded that this perception was high
(Albaqawi et al., 2020; Salameh et al., 2021). The present study found that approx-
imately a quarter of the adolescents read information about COVID-19 on the
internet. Some studies have shown that individuals with a high level of knowledge
on COVID-19 have a better attitude and perception concerning COVID-19 con-
trol measures (An et al., 2021; Silva & Santos, 2021). Besides, a significant positive
correlation was found between reading information on COVID-19 on the internet
and the level of perception of COVID-19 control in the study. In this regard, even
if adolescents tend to have more mild COVID-19 compared to adults, inadequacy
of their perceptions and attitude to control measures has a negative effect on the
risk of infection in the community (Riiser et al., 2020; Sentiirk et al., 2021; WHO,
2021). In addition, although measures taken against COVID-19 in different coun-
tries have been gradually reduced, as with other infectious diseases, a high percep-
tion of personal control measures and continuing to comply with these measures
is of great importance (WHO, 2022). Therefore, it is very important to determine
adolescents’ perceptions of COVID-19 control and to develop and implement
strategies to improve them (Ahmad, Iram & Jabeen, 2020).

Limitations of the Study

The research was conducted with adolescents between the ages of 14 and 21 liv-
ing in Turkey using an online survey. Thus, it was limited to those who had access
to the internet, who used social media networks, and who agreed to participate in
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the research, and its generalizability only to the sample group forms a limitation
of the research.

CONCLUSION AND SUGGESTIONS

It was concluded that the adolescents’ eHealth literacy and their perception of
control of COVID-19 were at a medium level. It was found that as their eHealth
literacy levels rose, their COVID-19 control perception also rose. In addition, it
was found that the adolescents’ eHealth literacy levels were related to their mo-
thers” education and perception of income and that their level of perception of
COVID-19 control was related to family type, the type of information read on
the internet relating to health, and perception of health. Knowledge, perception
and attitude concerning the struggle with COVID-19 are of great importance in
preventing infection. Therefore, it is recommended that studies should be conduc-
ted to raise eHealth literacy levels in adolescents whose COVID-19 symptoms are
mild or absent and who, as an age group, have difficulty in conforming to personal
protective measures and that strategies should be developed.
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DETERMINING THE DIFFERENCES OF MARRIAGE COMPATIBILITY
BETWEEN INFERTIL AND FERTILE WOMEN

ABSTRACT

Aim: This research was conducted as a descriptive study to determine the
marital adjustment differences between infertile and fertile women.

Method: This cross-sectional study was conducted in a city center in eastern
Turkey between January 2017 and December 2017. No sample selection was made,
all volunteer women were included in the study, and the study was conducted on
96 women in total, n=48 infertile, n=48 fertile women. The data were collected by
snowball method using the questionnaire form prepared by the researchers and
the marital adjustment scale (MAS). Evaluation of the data was carried out using
the Statistical Package for the Social Sciences (SPSS 20.0) package program.

Results: 37.5% of infertile women and 70.8% of fertile women state that they
have a happy marriage, and women with a happy marriage are higher in the fertile
group. 93.8% of the infertile group and 68.8% of the fertile group stated that it
is necessary to have children for a happy marriage. While 54.2% of infertile wo-
men stated that they felt worthless, only 2.1% of fertile women stated that they felt
worthless. Mean marital adjustment score of infertile women is 34.58+10.18, (min-
max=0-60) mean score of marital adjustment scale of fertile women is 40.60+9.80,
(min-max=0-60) is higher found. It was determined that the marital adjustment
scale scores of the women included in the study were higher than those who re-
ceived support from their spouses, did not receive support, those who had good
communication with their spouses, those who did not have good communicati-
on, those whose spouses were interested in them, and those who did not receive
attention from their spouses.

Conclusions and Suggestions: In this study, it was determined that infertility
brought along various problems in women’s marriages. For this reason, it is recom-
mended to increase supportive multidimensional studies that deal with the social
and psychological dimensions of infertility.

Keywords: Marital Adjustment, Fertility, Infertility, Fit Difference.
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INFERTIL KADINLAR iLE FERTIL KADINLAR ARASINDA EVLILIK
UYUMU FARKLARININ BELIRLENMESI

0z

Amag: Bu aragtirma, infertil ve fertil kadinlar arasinda ki evlilik uyum farklari-
nin belirlenmesi amaciyla tanimlayici olarak yapilmistir.

Yontem: Arastirma Tiirkiye'nin dogusunda bir sehir merkezinde Ocak 2017-
Aralik 2017 tarihlerinde yapilmistir. Orneklem secimine gidilmemis, goniillii tiim
kadinlar ¢aligmaya dahil edilmis olup, arastirma, n=48 infertil, n=48 fertil kadin
olmak iizere toplam 96 kadin ile karsilastirilmali olarak yiirtitiilmiistiir. Veriler aras-
tirmacilar tarafindan hazirlanan anket formu ve evlilikte uyum 6l¢egi (EUO) kulla-
nilarak kartopu yontemiyle toplanmustir. Verilerin degerlendirilmesinde Statistical
Package for the Social Sciences (SPSS 20.0) paket programi kullanilarak yapilmistir.

Bulgular: infertil kadinlarin %37.5’i ve fertil kadinlarin %70.8’ mutlu bir evli-
liklerinin oldugunu belirtmekte olup, mutlu bir evlilige sahip olan kadinlar fertil
grupta daha yiiksek orandadur. Infertil grubunun %93.8”i ve fertil grubun %68.8’i
mutlu bir evlilik igin gocuk sahibi olmak gerektigini belirtmislerdir. Infertil kadin-
larin %54.2%i kendini degersiz hissettiklerini belirtirken, fertil kadinlarin yalnizca
%2.1’1 kendini degersiz hissettiklerini belirtmislerdir. Infertil kadinlarin evlilikte
uyum Ol¢egi puan ortalamalar1 34.58+10.18, (min-max=0-60) fertil kadinlarin ev-
lilikte uyum o6lgegi puan ortalamalar1 40.60+9.80, (min-max=0-60) daha yiiksek
bulunmugtur. Calisma kapsamina alian kadinlarin esinden destek alanlarin, des-
tek alamayanlara, esiyle iyi iletisimi olanlarin, iyi iletisimi olmayanlara, eslerinin
kendilerine kars: ilgili olanlarin, eslerinden ilgi alamayanlara gore evlilikte uyum
6lgek puanlarinin daha yiiksek oldugu belirlenmistir.

Sonuglar ve Oneriler: Bu calismada infertilitenin kadinlarin evliliklerinde ge-
sitli sorunlar1 beraberinde getirdigi belirlenmistir. Bu nedenle infertilitenin sosyal ve

psikolojik boyutuyla ele alan destekleyici ok yonlii calismalarin artirilmasi 6nerilir.

Anahtar Kelimeler: Evlilik Uyumu, Fertil, Infertil, Uyum Farku.
ek
INTRODUCTION
Infertility, which is defined as a disease of the reproductive system that results

in inability to conceive despite regular, unprotected sexual intercourse for one year
or longer, is a global health problem affecting millions of people of reproductive
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age in the world. Available data show that globally 186 million people are infertile
worldwide. Infertility is observed in 10-20% of couples in Turkey (WHO, 2021).
According to the Bulletin of the World Health Organization, infertility can occur
due to female factors, male factors, a combination of male and female factors, but
in many societies infertility is associated only with women, so it is often violen-
ce, divorce, social distancing. stigma, emotional stress, depression, anxiety and
low self-esteem seem to have significant, negative social effects on women’s lives
(WHO, 2021). Although infertility affects the lives of individuals, it causes psycho-
logical, economic, inter-partner and family problems in individuals. On the basis
of these problems, the pressure of individuals from families and society has a great
effect. Due to the role of being a parent that society imposes on the individual and
the lack of the individual’s ability to continue her generation, the individual can
see herself as inadequate and many problems are experienced. Infertility can cause
accusatory attitudes between couples and end marriages (Sar1 & Erciyes, 2021).

Marital harmony, couples having a sense of equality, developing both intellec-
tual and physical closeness condition. In other words, it is satisfaction with mar-
riage (Yal¢in, 2014). Marital adjustment requires spouses to adapt to their daily
lives and changing conditions (Kublay & Oktan, 2015). Infertility directly or indi-
rectly affects marital adjustment. The effect of infertility on marital adjustment of
married couples. When the effect is examined, it is seen that it increases conflict
in both women and men, decreases sexual satisfaction, self-confidence in sexu-
ality and frequency of sexual intercourse (Eren Bodur et al, 2013). On the other
hand, some studies investigating the effects of infertility on the marital harmony of
couples have stated that there are conflicting results. It is stated that infertility has
positive effects on the marital harmony of couples, brings couples closer to each ot-
her and strengthens the marriage, increases the harmony between the stresses and
grief experienced in infertility and contributes to the development of couples, whi-
le having children in marriage reduces marital satisfaction (Sen et al, 2014; Yiicesoy
et al, 2021). As a health problem, infertility creates problems in the family and
social lives of both individuals and couples. In this study, it is aimed to determine
the marital adjustment differences between infertile women and fertile women.

Research Questions:

1. Does infertility negatively affect women’s marital adjustment?

2. Is marital adjustment of fertile women higher than infertile women?

https://doi.org/10.47115/jshs.1193629 d
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MATERIAL METHOD

Type of Research

This research was conducted as a descriptive study to determine the marital
adjustment differences between infertile and fertile women.

Place and Time of Research

It was carried out using the snowball method between January 2017 and De-
cember 2017 in a city center in eastern Turkey.

The Universe and Sample of the Research

The population of the study consisted of infertile and fertile women living in
a city center in eastern Turkey. Sample selection was not made, and all volunte-
er women were included in the study. The research was conducted on a total of
96 women, n=48 infertile and n=48 fertile women. While the marital adjustment
levels of the sample groups constitute the dependent variables of the study, the
socio-demographic characteristics of the women and the marital data constitute
the independent variables.

Data Collection (Data Collection Tools)

In data collection, a questionnaire prepared by the researchers using the litera-
ture and a marital adjustment scale were used.

Question Form; It consists of 14 questions that include the socio-demographic
characteristics of individuals, their marital characteristics and data on relationships
between spouses (Onat Bayram, 2009; Tas¢i et al, 2008).

Marriage Adjustment Scale (MAS): Developed by Locke and Wallace (1959)
and adapted into Turkish by Tutarel Kislak and tested for validity and reliability, the
Marriage Adjustment Scale (MAS) aims to measure marital satisfaction and mari-
tal adjustment (Tutarel Kislak, 1999). The scale consists of 15 items with different
number of options. Each item is scored according to its options; Item 1 0-6 points,
2-9. Items 5-0 reversed, 10th item 0-2 points, 11th item 3-0 inverse points, 12th
item 0-1 points, 13th item 0-3 points, 14th item 1-0 inverse points, and 15 The item
is evaluated between 0-4 points. The total score obtained from the scale ranges from
0 to 60. Those who score above 43 points are considered compatible in terms of ma-
rital relations, and those below are considered incompatible. Tutarel Kislak, found
the Cronbach’s alpha coefficient to be 84 in her study for the reliability of the marital
adjustment scale (Tutarel Kislak, 1999).
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Evaluation of Data

Statistical analysis of the data was performed using the Statistical Package for
Social Sciences (SPSS 20.0) package program. Significance level was accepted as
p<0.05. It was used to determine the descriptive statistics (number, percentage,
mean, standard deviation) regarding the questions in the questionnaire prepared
by the researchers. The scores of the women’s marital adjustment scale and the
variables were analyzed with the t-test and Anova test.

Ethical Principles

For the research, permission was obtained from the clinical research ethics
committee of Kafkas University. Ethics committee decision no: 2016/59

Limitations of the Research

The fact that the research was conducted in a city center in eastern Turkey
constitutes the limitations of the research. Research results can only be generalized
according to the place where the research was conducted.

RESULTS

Table 1. Distribution of women according to socio-demographic characteristics
(n=96)

Socio-Demographic Characteristics Infertile Women Fertile Women

n % n %
Age
15-24 2 4.2 1 2.1
25-34 32 66.7 27 56.3
35-44 14 29.2 2 37.5
45 Years and Older 0 0.0 2 4.2
Education Status
Illiterate 1 2.1 2 4.2
Primary School 28 58.3 20 41.7
High School 15 31.3 17 35.5
University and Higher Education 4 8.3 9 18.8
Working Status
Working 12 25.0 25 52.1
Not working 36 75.0 23 47.9
Civil Marriage
Yes 48 100 48 100
No 0 0.0 0 0.0
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Have Social Security

Yes 48 100 48 100
No 0 0.0 0 0.0
Income Status

Income Less Than Expense 29 60.4 25 52.1
Income Equal to Expenses 17 35.4 15 31.3
Income More Than Expenses 2 4.2 8 16.7
Family Type

Nuclear Family 38 79.2 37 77.1
Extended Family 10 20.8 11 229
Wedding Year

1-3 Years 7 14.6 2 4.2
4-5 Years 16 333 12 25.0
7-9 Years 18 37.5 19 39.6
10 Years and Above 7 14.6 15 31.3

Table 1 shows the socio-demographic characteristics of the women included in
the study. Included in the research 66.7% of the infertile women and 56.3% of the
fertile women included in the study are between the ages of 25-34, 58.3% of the in-
fertile women and 41.7% of the fertile women are secondary school graduates, only
% of the women in the infertile group It was determined that while 25.0 of them
were working, 52.1% of the women in the fertile group were working. In addition,
60.4% of the women in the infertile group and 52.1% of the women in the fertile
group have low incomes, 79.2% of the women in the infertile group and 77.1% of
the women in the fertile group live in a nuclear family, 14.6% of the women in the
infertile group and 31.3% of the women in the fertile group were married for more
than 10 years (Table 1).

Table 2. Distribution of women according to their thoughts on marriage (n=96)

Marriage and Spousal Relationship Characteristics Infertile Women  Fertile Women

n % n %

The State of Thinking That They Have a Happy Marriage

Yes 18 37.5 34 70.8
No 30 62.5 14 29.2
It is Necessary to Have Children for Happiness

Yes 45 93.8 33 68.8
No 3 6.2 15 31.2
Ability to Deal with Problems

Yes 29 60.4 36 75.0
No 19 39.6 12 25.0
Feeling Worthless

Yes 26 54.2 1 2.1
No 22 45.8 47 97.9
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Feeling Emotionally Close to Your Spouse

Yes 35 729 41 85.4
No 13 27.1 7 14.6
Getting Spousal Support

Yes 36 75.0 43 89.6
No 12 25.0 5 10.4
Good Communication with Spouse

Yes 24 50.0 44 91.6
No 24 50.0 4 84
Spousal Interest

Yes 26 54.2 42 87.5
No 22 45.8 6 12,5

In Table 2, information about some marital characteristics of women and their
thoughts on spousal relations is given comparatively between infertile and fertile
groups (n1=96). It was determined that 37.5% of the infertile group had a happy
marriage and 93.8% thought that it was necessary to have children for a happy
marriage, while 70.8% of the fertile group thought that they had a happy marriage
and 68.8% thought that they should have children for a happy marriage. While the
thought that the infertile group has a happy marriage was found to be lower than
the fertile group, the rate of those who thought that having a child for a happy mar-
riage was higher in the infertile group than the fertile group. It was determined that
54.2% of the infertile group and 2.1% of the fertile group felt themselves worthless,
and the rate of feeling worthless in infertile women was significantly higher than in
fertile women. While 50.0% of the infertile group stated that they had good com-
munication with their spouses, it was determined that 91.6% of the women in the
fertile group had good communication with their spouses. It was determined that
the rate of having good communication with the spouses of the fertile group was
higher than the infertile group (Table 2).

Table 3. Mean marital adjustment scale scores of infertile and fertile women accor-
ding to some variables (n=96)

n  Number X+SD Min-Max Cronba- Cronbach

of Items ch Alfa Alfa

Infertile Women

48 15 34.58+10.18 0-60 0.84* 0.89
Fertile Women

48 15 40.60+9.80 0-60 0.84* 0.82
Properties and Variables Infertile Group Fertile Group
Working Status
Working 37.63+11.35 t=1.28 37.56+4.19 t=2.34
Not Working 33.50+9.69 p=0.20 43.91+12.62 p=0.02
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Family Type

Nuclear Family 34.60+10.34 t=0.29 38.86+9.19 t=2.36
Extended Family 34.50+10.11 p=0.97 46.45%9.96 p=0.02
The State of Thinking

That They Have a Happy

Marriage 39.41+10.83 t=2.57 47.93+7.02 t=3.75
Yes 31.95+8.91 p=0.01 37.59+9.24 p=0.00
No

It is Necessary to Have

Children for Happiness

Yes 33.64+10.33 t=1.17 37.52+9.37 t=3.63
No 37.72+9.44 p=0.24 47.40+7.07 p=0.00
Ability to Deal with Prob-

lems 37.89+10.51 t=2.85 48.67+7.20 t=3.63
Yes 29.95+7.80 p=0.00 37.92+9.11 p=0.00
No

Feeling Worthless

Yes 30.04+6.75 t=3.24 37.73+7.38 t=3.32
No 38.76%11.11 p=0.00 46.93+9.49 p=0.00
Feeling Emotionally Close

to Your Spouse 39.78+10.46 t=3.12 51.57+6.55 t=3.58
Yes 31.17+8.56 p=0.00 38.73+£9.05 p=0.00
No

Getting Spousal Support

Yes 40.52+10.54 t=4.12 50.80+4.56 t=3.90
No 29.96+7.16 p=0.00 38.95+8.92 p=0.00
Good Communication with

Spouse

Yes 38.67+£9.93 t=3.71 51.69+3.65 t=3.78
No 28.85+7.56 p=0.00 38.93+8.87 p=0.00
Spousal Interest

Yes 38.72+10.45 t=2.77 53.50+4.50 t=3.93
No 31.07+8.68 p=0.00 38.76+8.84 p=0.00
Age

15-24 40.50+2.12 F=0.34 37.00+5.58 F=1.30
25-34 34.37+10.61 p=0.71 39.01+6.87 p=0.28
35-44 34.21+10.02 40.60+9.80

45 Years and Older 43.94+12.95

Education Status

Illiterate 42.00£10.18 43.45+12.26

Primary School 33.17+10.19 F=1.25 40.60+9.80 F=1.97
High School 35.13+10.54 p=0.23 37.53+7.88 p=0.13
University and Higher 40.50+9.25 38.11+3.88

Education
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Income Status

Income Less Than Expense 33.32+10.47 F=0.84 33.63+5.44 F=5.22
Income Equal to Expenses 35.2349.98 p=0.43 38.00£5.50 p=0.00
Income More Than Expenses 43.00£5.65 44.40+11.25

Wedding Year

1-3 Years 36.28+9.51 36.00+8.48

4-5 Years 35.25+10.37 F=0.14 38.25+4.37 F=2.24
7-9 Years 33.66+11.87 p=0.93 38.47+7.91 p=0.09
10 Years and Above 33.71+6.77 45.80+13.39

(Cronbach Alpha: Marriage Adjustment Scale =0.84* Tutarel Kislak 1999)

Table 3 provides information about the marital adjustment scale scores of wo-
men. While the marital adjustment scale mean score of the women in the infertile
group was determined as 34.58+10.18, the mean score of the women in the fertile
group was determined as 40.60+9.80. It was determined that the marital adjust-
ment scale scores of the infertile group were lower than the fertile group. While
there was no statistically significant relationship between employment status and
marital adjustment scale scores in the infertile group (p>0.05), no statistically sig-
nificant relationship was found for both conditions in the fertile group (p<0.05).
There was no statistically significant relationship between the marital adjustment
scale scores of the women who thought they had a happy marriage in both the in-
fertile group and the fertile group (p<0.05). In both groups, no statistically signifi-
cant correlation was found between the states of being able to cope with problems,
feeling worthless, feeling emotionally close to their spouses, having good commu-
nication with their spouses, receiving attention and support from their spouses,
and marital adjustment scale scores (p<0.05). In both infertile and fertile groups,
no statistically significant relationship was found between age groups, educational
status, years of marriage and marital adjustment scale scores (p>0.05). A statisti-
cally significant relationship was found between the income status of the women in
the fertile group and the marital adjustment scale scores (p<0.05).

DISCUSSION

The findings of this study, which was conducted to determine the marital ad-
justment differences between infertile and fertile women in a city center in eastern
Turkey, will be discussed in this section. It has been determined that infertile and
fertile women have similar characteristics in terms of age groups, educational sta-
tus, income status and family types, all of the women in both groups have social
security and official marriage, while the rate of employment in infertile women is
lower than fertile women. (Table 1). In another study, age, duration of marriage,
education level and duration of wanting a child were reported as variables affecting
hopelessness in infertile women, and it was reported that hopelessness and adjust-
ment increased in infertile women as age and duration of marriage increased and
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education level decreased (Kargin & Unal, 2011). In studies on marital adjustment,
infertility and marital adjustment, it was determined that results similar to the re-
sults of this study were found in terms of age ranges, educational status, monthly
income status, family type and employment status of women (Aktepe, 2019; Ege-
lioglu Cetisli et al, 2018; Eren, 2008; Eren Bodur et al, 2013; Sen et al, 2014; Tasc1
et al, 2008; Yal¢in, 2014).While the rate of women in the infertile group to think
that they have a happy marriage compared to the women in the fertile group, it was
determined that almost all of the infertile women thought that it was necessary to
have children for a happy marriage. In addition, it was determined that the rate of
women in the infertile group to be able to cope with problems and to feel emoti-
onally close to their spouses was lower than the women in the fertile group, while
the rate of infertile women who felt worthless was higher than that of fertile wo-
men. When evaluated in terms of spousal relationship characteristics, the rates of
women in the infertile group receiving spousal support, communicating well with
their spouses, and receiving attention from their spouses were found to be lower
than fertile women (Table 2). In the study of Eren, it was stated that 8.7% of them
could not share their infertility problems with anyone (Eren, 2008). In the study of
Akyiiz et al, in which the effects of infertility on marital violence were investigated,
it was stated that infertile women had higher violence scale mean scores than ferti-
le women, and that there was a statistically significant difference between infertile
and fertile women’s economic, emotional and sexual violence mean scores (Akytiiz
et al, 2013). Similarly, In the study conducted by Dayican Ozbek, it was determi-
ned that there is a positive relationship between marital adjustment and social sup-
port received from spouse, family and private individuals (Dayican Ozbek, 2016).
It has been reported that women such as loss of control, psychological inadequacy,
loss of self in infertile women feel excluded from society, lonely, lack of social role
and decrease in self-esteem (Sen et al., 2014). In studies in the literature, it is re-
ported that the burden of maternal status on women in social roles causes women
to feel inadequate and feel less female, which causes women to experience more
stress in the personal and civil sphere (Arya & Dibb, 2016; Sis Celik & Kirca, 2018).

Similarly, the infertility process has been reported to be difficult and traumatic
for couples, sharing feelings and concerns between spouses, supporting each other
and coping with the problem together, reducing stress and improving communi-
cation between partners, strengthening the relationship and creating a new space
of safety (Repokari et al. 2007). In the study, the marital adjustment scale mean
score of the women in the infertile group was determined as 34.58+10.18, while
the mean score of the women in the fertile group was determined as 40.60+9.80.
It was determined that the marital adjustment scale scores of the infertile group
were lower than the fertile group. According to the study conducted by Tase1 et al.,
it was stated that the mean score of marital adjustment of women was 46.29+6.98,
unlike the study, it was stated that infertile women had higher dyadic adjustment
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scale scores than fertile women, and that infertility increased the rapprochement
between couples in marriage (Cousineau & Domar, 2007). Bektas and Kahyaoglu
Siit, in their study with infertile and fertile women, reported that there was a sig-
nificant difference between the perceived stress scale scores of the infertile and
fertile groups, and the perceived stress scale scores of infertile women were higher
(Bektas & Kahyaoglu Siit, 2021). In another study, it was stated that 80.4% of the
participants had a marital adjustment scale average score of 43 points and above
(Can Halia1 & Saatci, 2021).

While there was no statistically significant relationship between employment
status and marital adjustment scale scores in the infertile group (p>0.05), no sta-
tistically significant relationship was found for both conditions in the fertile group
(p<0.05). In both groups, a statistically significant relationship was found between
the states of being able to cope with problems, feeling worthless, feeling emotio-
nally close to their spouses, having good communication with their spouses, re-
ceiving attention and support from their spouses, and marital adjustment scale
scores (p<0.05). In the study conducted by Tasc1 et al., it was stated that there was
no statistically significant difference between the education level, income status
and duration of marriage of infertile women, and the mean score of adjustment
in marriage (Tasc1 et al, 2008). In another study, it was stated that there was no
significant relationship between the type of family that women lived in and their
marital adjustment, and there was a statistically significant relationship between
the duration of marriage, their feelings towards their spouses, their evaluation of
their marriage and their feelings towards their spouse (Yalgin, 2014).

In the study conducted by Can Halic1 and Saatgi, it was stated that there was
no significant relationship between having children, age of the participants, family
type and marital adjustment (Can Halic1 & Saatci, 2021). In the study of Eren Bo-
dur et al, it was stated that there was no significant difference between the groups
in terms of marital adjustment, perceived social support, depression and anxiety
between infertile and non-infertile women (Eren Bodur et al, 2013). In a study, it
was stated that as the education level and income level of women increased, their
marital adjustment scores increased.

CONCLUSION AND RECOMMENDATIONS

In the study, it was determined that in addition to the negative effects of inferti-
lity on women’s mood and psychology, infertility also affects the level of relations-
hip between couples and reduces the level of marital adjustment.

It is recommended by healthcare professionals to obtain detailed information

in interviews with infertile women so that women can express their emotional sta-
tes, and to provide professional support that can be effective on fertility.
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