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Degerli bilim insanlart.,

12/13/Nisan/2018 Tarihinde Istanbul Kayasehir Hilton Hotelde gerceklestirmis oldugumuz 1. Uluslararasi
Saglikli Yasam Kongremizde bulusmus ve kongremizi gergeklestirmis olmaktan dolay1 mutluyuz. Kongremize
gosterilen ilgi ve alakadan dolay1 onurluyuz. Kongremizin birinci bulusmasinda bizleri yalniz birakmayan ve
katilimlart ile bizleri destekleyen bilim diinyasinin degerli insanlarina ayrica tesekkiir ediyoruz. Kongremizin
bu bulugmasinda toplam 68 sdzel ve 02 poster bildiri sunumu gergeklestirilmistir. Toplam 7 oturumdan olusan
program Prof. Dr. Muharrem BALKAYA, Prof. Dr. Nevin AKDOLUN BALKAYA, Prof. Dr. Umran SEVIL,
Dog. Dr. Cetin YAMAN, Dog. Dr. Esen TASGIN, Dog. Dr. Giilten HERGUNER baskanliginda tamamlanmustr.
Kongremize gonderilen bildiriler sdzel ve poster olarak dinleyicilere ve izleyicilere sunulmustur. Kongremizde
tic bildiri spor, saglik ve beslenme bilim dallarinda birincilik ile ddiillendirilmigtir. Eser sahiplerini bu
basarilarindan dolay1 kutluyoruz. Kongremize degerli bilgi ve birikimleri ile davetli konusmaci olarak katilan
Prof. Dr. Erdal ZORBA, Prof. Dr. Muharrem BALKAYA, Prof. Dr. Yasar Nuri SAHIN ve Prof. Dr. Umran
SEVIL hocalarimiz bilimsel tecriibe ve bilgi birikimleri ile bizleri onurlandirmislardir. Kendilerine tesekkiir
ediyoruz. Ayrica kongremizde emegi gegen tiim arkadaslarimizi kutluyor ve kendilerine tesekkiir ediyoruz.
Kongremizin ikincisini ilerleyen zaman igerisinde yeniden planlayarak katilimcilarimiz ve takipgilerimiz ile
paylasacagiz. Simdiden tiim destekleyen ve katki saglayanlara yiirekten tesekkiir ediyoruz. Kongremiz Bilim
Sanayi ve Teknoloji Bakanlig1 Say1:56060262-051.01.E.222 Tarih:11.08.2017 Calisma ve Sosyal Gilivenlik
Bakanlig1 Say1:77888550-051.01.E.63488 Tarih:21.07.2017, Saglik Bakanligi Say1:67598610-805.02.02.02
Tarih:07.08.2017, Ekonomi Bakanligi Sayi: 55127773-120.99-E.108116 Tarih: 10.10.2017; Gida Tarim ve
Hayvancilik Bakanligi Say1: 25961827-622.99-E.1547532 Tarih: 21.06.2017 ve Cevre ve Sehircilik Bakanligi
Say1:58732046-839-E.659 Tarih: 05.01.2018 bilgileri Canakkale Onsekiz Mart Universitesi Mimarlik ve Tasarim
Fakiiltesi Say1: 25505449-051.01-E.143130 Tarih: 06.12.2017 ve istanbul Universitesi Spor Bilimleri Fakiiltesi
Say1: 73670021-051.04 Tarih: 29.12.2017 bilgileri ile desteklenmektedir. Ayrica ¢ok sayida STK, Dernek ve
Kamu kurumlar tarafindan da desteklenmistir. Basta bakanliklara ve iiniversite yetkililerine ayrica tesekkiir
ediyoruz. Bir sonraki bulusmada yeniden bir arada olmak timidi ile tiim katilimcilarimiza, destekgilerimize,
organizasyonda yer alan ekip arkadaslarimiza saglikli ve giizel giinler diliyoruz. Saygilarimizla..

Prof. Dr. Nevin AKDOLUN BALKAYA
Kongre Baskam
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Dear Scholars,

We are so glad to meet and complete the 1st International Congress on Healthy Life organized in Istanbul
Kayasehir Hilton Hotel on April 12th-13th 2018. We are honored by the interest and concern you have shown
for our congress. We would like to express our gratitude to precious scholars who did not leave us alone and
supported our congress with their participation to our first meeting. In this meeting of our congress, 68 verbal
and 02 poster presentations were presented. Consisting of 7 sessions in total, the program was completed
under the chairmanship of Prof. Dr. Muharrem BALKAYA, Prof. Dr. Nevin AKDOLUN BALKAYA, Prof.
Dr. Umran SEVIL, Assoc. Prof. Dr. Cetin YAMAN, Assoc. Prof. Dr. Esen TASGIN, and Assoc. Prof. Dr.
Giilten HERGUNER. Papers submitted to our congress were presented to audiences as orally and as posters.
In the congress, three papers were rewarded as being the first in the branches of sports, health, and nutrition.
We would like to congratulate the authors of these papers. We are honored by the participation and supports
of Prof. Dr. Erdal ZORBA, Prof. Dr. Muharrem BALKAYA, Prof. Dr. Yasar Nuri SAHIN ve Prof. Dr. Umran
SEVIL who attended to our congress as speakers and contributed to our congress with their precious fund of
knowledge and scientific experiences. We would like to extend our deepest thanks to them. We would also like
to congratulate and express our gratitude to all colleagues who contributed to our congress. The second meeting
of our congress will be organized in the following days and it will be announced to our followers. We would like
to express our deepest thanks our supporters and contributors in advance. Our congress was supported with the
information provided by the Ministry of Science, Industry and Technology No: 56060262-051.01.E.222 Dated:
11.08.2017, by the Ministry of Labor and Social Security No: 77888550-051.01.E.63488 Dated: 21.07.2017,
by the Ministry of Health No: 67598610-805.02.02.02 Dated: 07.08.2017, the Ministry of Economy No:
55127773-120.99-E.108116 Dated: 10.10.2017, by the Ministry of Food, Agriculture and Livestock No:
25961827-622.99-E.1547532 Dated: 21.06.2017, and by the Ministry of Environment and Urban Planning
No: 58732046-839-E.659 Dated: 05.01.2018, and also with the information provided by Canakkale Onsekiz
Mart University Faculty of Architecture and Design No: 25505449-051.01-E.143130 Dated: 06.12.2017, and
Istanbul University Faculty of Sport Sciences No: 73670021-051.04 Dated: 29.12.2017. The congress was also
supported by many CSOs, Organizations, and Public Institutions. We would also like to thank to the relevant
ministry and university officials. We hope to meet you again in the next meeting of our congress, and we wish
the best to all our participants, supporters, and colleagues who took part in the organization. Best regards...

Prof. Dr. Nevin AKDOLUN BALKAYA
Head of the Congress
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KONGRE BASKANI
Prof. Dr. Nevin AKDOLUN BALKAYA

KONGRE ES BASKANLARI YURUTME KURULU
Prof. Dr. Sevgi OZKAN Prof. Dr. Cengiz ANIK
Prof. Dr. Yasar Nuri SAHIN Prof. Dr. Giray Saynur DERMAN
Dog. Dr. Cetin YAMAN Prof. Dr. Umran SEVIL
Dog. Dr. Alpaslan Hamdi KUZUCUOGLU
DUZENLEME KURULU Dog. Dr. Ayhan AYTAC
Prof. Dr. Nevin AKDOLUN BALKAYA Dog. Dr. Pelin AVSAR KARABAS
Prof. Dr. Nezahat GUCLU Yrd. Dog. Dr. Ayca GURKAN
Prof. Dr. Fatih CATIKKAS Av. Fevzi PAPAKCI
Prof. Dr. ibrahim BALCIOGLU Av. Ibrahim DURSUN
Dog. Dr. Ayse TURKSOY Av. Nazmi ARIF
Dog. Dr. Giilten HERGUNER Av. Onur BAYKAN
Dog. Dr. Mehmet BAYANSALDUZ
Yrd. Dog. Dr. Ali Serdar YUCEL KONGRE SEKRETERYA
Yrd. Dog. Dr. Ayca GURKAN Yrd. Dog. Dr. Goksen ARAS
Yrd. Dog. Dr. Dilek OZTAS Yrd. Dog. Dr. Selvinaz SACAN
Yrd. Dog. Dr. Havwva KACAN SOFTA Ogr. Grv. Ozan KARABAS
Yrd. Dog. Dr. Ozlem DEMIREL BOZKURT Ogr. Grv. Yavuz ONTURK

Yrd. Dog. Dr. Sezer ER GUNERI
Yrd. Dog. Dr. Vasfiye BAYRAM DEGER
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2.ULUSLARARASI SOSYAL BESERI VE EGiTiM BiLIMLERi KONGRESI

(BILIMSEL PROGRAM)
12 NiSAN 2018 PANEL 2
08:30 - 09:00 Oturum Baskani: Prof. Dr. Nevin AKDOLUN
KAYIT ISLEMLERI BALKAYA
KONUSMACILAR
09:00 — 09:30 Prof. Dr. Yasar Nuri SAHIN
ACILIS SERAMONISI “Fruktoz Metabolizmasinin Molekiiler Temelleri”
Saygi Durusu ve Istiklal Mars:
ACILIS KONUSMASI 12:30 - 13:30
Prof. Dr. Nevin AKDOLUN BALKAYA Ogle Yemegi Arasi
(Kongre Baskam)
PANEL 3
DAVETLI KONUSMACILAR PRORGAMI Oturum Baskani: Doc. Dr. Cetin YAMAN
09:30 — 10:15 KONUSMACILAR
PANEL 01 Prof. Dr. Erdal ZORBA
Oturum Baskani: Yrd. Do¢. Dr. Ayca GURKAN “Yasam Kalitesi ve Egzersizin Onemi”
KONUSMACILAR
Prof. Dr. Muharrem BALKAYA PANEL 4
“Mikrobiyota ve Disbiyozis” Oturum Baskam: Dog. Dr. Giilten HERGUNER
KONUSMACILAR

Prof. Dr. Umran SEVIL
“Kadin Saghginda Tamamlayici Tedavilerin Kul-
lamm1”

N

Prol. Dr. Nevin AKDOLUN
BALKAYA

‘I
Prif Qr. Erdal ZOREA Pref Dr Umran SEVL Pral Dr Yagar Nun SAHIN Frof Dr Wuharmem BALMAYA
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SOZEL VE POSTER SUNUM PROGRAMI

OTURUM 01

SALON A

Oturum Baskam : Doc. Dr. Esen TASGIN
Saat: 10:00 — 12:30 — 12 NISAN 2018

Esen TASGIN

EGITIM DURUMUNUN VE GELIR DUZEYININ KALSiYUM
TUKETIMI VE OSTEOPOROZ RiSKI UZERINE ETKISININ
BELIRLENMESI

Asli KORKUT, Tugba
KIPER, Meltem GUNES

KENT iCI YOL AGACLARININ KENTSEL YASAM KALITESINE
ETKILERI

Ayse YILMAZ

TEKNOLOJININ KADIN SAGLIGINA YANSIMALARI

Aysegiil ARSLAN, Fatma
ARSLAN

YARATICI DRAMA EGITIMININ UNIVERSITE OGRENCILERININ
SOSYAL ZEKA VE MENTAL iYI OLUS DUZEYLERINE ETKIiSi

Ayse ARSLAN, Sinemis
Cetin DAGLI

SAGLIK YUKSEKOKULU OGRENCILERINDE BESLENME
DURUMU VE SAGLIKLI YASAM BiCiMi DAVRANISLARI

Cemil KAHRAMAN, Ahmet
ALVER

KARBONHIDRATLI VE YUKSEK YAGLI DIiYETLE BESLENMEDE
DENERVASYONUN YAG DOKUSUNDAKI AGIRLIK ARTISINA
ETKIiSI

Cigdem AYDIN BILGE,
Aytug TURK, Nevin
AKDOLUN BALKAYA,
Nezihe BULUT UGURLU

MAHKUM KADINLARIN YASADIKLARI ZORLUKLAR:
DAMGALAMA VE GEREKSINIMLER

Dilek ONGAN

OZEL SEKTOR FIRMA CALISANLARININ EKMEK TUKETIM
TERCIHLERI VE BESLENME DURUMLARI ARASINDAKI ILiSKIi

Elif Tuba KOC, Zehra
CALISKAN

ANAOKULU OGRENCILERININ OBEZITE DURUMLARI VE
EBEVEYN BESLEME TARZLARI

Zehra CALISKAN, Gonca
OZYURT, Derya EVGIN,
Bahriye KAPLAN, Nuray
CANER

ENGELLI COCUK AILELERINE VERILEN EGITIM AILELERIN
YASADIGI SORUNLARI AZALTMADA NE KADAR ETKILI?

Elvan YILMAZ AKYUZ,
Biisra AKYOL

COCUK BESLENME POLIKLINIGINE GELEN TiP 1 DIYABETLI
COCUKLARIN D VITAMIN DUZEYLERI
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OTURUM 02
SALON A

Oturum Baskami : Prof. Dr. Muharrem BALKAYA
Saat: 13:00 — 15:00 — 12 NISAN 2018

Burcu GUVENDI, Ayse
TURKSOY, Mehmet
GUCLU, Erkut KONTER

PROFESYONEL GURESCILERIN CESARET DUZEYLERININ VE
ZIHINSEL DAYANIKLILIKLARININ INCELENMESI

Burcu GUVENDI, Suzan
DAL, Géniil TEKKURSUN
DEMIR, Ibrahim
CICIOGLU, Ulviye BILGIN

SPOR BiLIMLERI FAKULTESI OGRENCILERININ EGZERSIZDE
DAVRANISSAL DUZENLEMERININ VE WELLNESS
DUZEYLERININ INCELENMESI

Selin BAIKOGLU, Suzan
DAL, Burcu GUVENDI,

SEDANTER BIREYLERDE UYGULANAN 6 HAFTALIK FiZIKSEL
AKTIVITE PROGRAMININ OZGUVEN VE SOSYAL FiZIKSEL

Ugur GENCTURK KAYGI DUZEYI UZERINE ETKIiSININ INCELENMESI

Feray GUNGOR, Sezen FiZIKSEL AKTIVITE DUZEYLERI KADINLARIN BEDEN YAPISI
KARABORKLU ARGUT FARKINDALIGI ILE ILISKILI MIDIR?

Hazal OKSUZ, Esra KRONIK BOYUN AGRISINDA EMG BIOFEEDBACK ILE
ATILGAN RELAKSASYON EGITIMININ AGRI, UYKU KALITESI VE YASAM

KALITESI UZERINE ETKIiSi

Leyla ATAS BALCI, Liitfii
HANOGLU

YASLI BIREYLERDE KOGNITIF, DENGE VE YURUME EGITIMI
ILE CIFT GOREV EGITIMININ UYKU VE YASAM KALITESINE
ETKISI

Nevin HOTUN SAHIN, FiZIKSEL AKTIiVITE ENGELLERI OLCEGI’NIN TURKCE

Saliha YURTCICEK, FORMUNUN GECERLIK VE GUVENIRLIK CALISMASI
Mukaddes MIRAL

Selin BAIKOGLU, Murat ISKEMIK ONKOSULLAMA SONRASI LAKTAT VE ANAEROBIK
KALDIRIMCI PERFORMANS PARAMETRELERINDE ORTAYA CIKAN

DEGISKENLERIN INCELENMESI

Semra OGUZ, Gamze
ERTURK, Aysel YILDIZ,
Hiilya APAYDIN

PARKINSON HASTALARINDA FiZIKSEL AKTIVITE DUZEYI VE
YASAM KALITESI ARASINDAKI ILISKI

Sezen KARABORKLU
ARGUT, Tugba ATES, Murat
ERMIS

GENCLERDE DUZENLI SPORTIF FAALIYETLERE KATILIM
DEPRESYON DUZEY1, SAGLIKLA ILGILI YASAM KALITESI VE
AKADEMIK BASARI UZERINE ETKILi MIDIR?
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OTURUM 03
SALON B

Oturum Baskam : Prof. Dr. Nevin AKDOLUN BALKAYA
Saat: 13:00 — 15:00 — 12 NiSAN 2018

Nursel GULYENLI, Melike
YALCIN GURSOY, Giilbu
TANRIVERDI

SON SINIF HEMSIRELIK OGRENCILERININ ALANDA SAGLIK
EGITIM TERCIHLERI: DOKUMAN iNCELEMESI

Birnur YESILDAG, Zehra
GOLBASI

DOGUM AGRISI YONETIMINDE AKUPUNKTUR ETKINLIiGi:
SISTEMATIK DERLEME

Eda SIMSEK SAHIN, Birgiil
ERDOGAN, Tugba OZ

PRENATAL DONEMDE YOGA UYGULAMASININ KADIN
SAGLIGI UZERINE ETKILERI

Elvan YILMAZ AKYUZ, DUSUK FODMAP iCERIKLI DIYETIN IRRITABLE BARSAK
Elif YILDIRIM SENDROMU SEMPTOMLARI UZERINE ETKISI

Nevin AKDOLUN PELVIK TABAN DISFONKSIYONU, NEDENLERI VE
BALKAYA ONLENMESINDE PELVIK TABAN KAS EGZERSIZLERI

FARKINDALIGI

Nuriye ERBAS, Birnur
YESILDAG

DOGUM SALONUNDA HASTA GUVENLIGI

Rukiye TURK, Ruken EFE

KALICI DOGUM KONTROL YONTEMLERI VE DANISMANLIK
HIZMETLERI

Rukiye TURK, Ruken EFE

PRENATAL DONEMDE GUNCEL VE KANIT TEMELLI
UYGULAMALAR

Irem AKOVA, Oznur
HASDEMIR, Hayriye
TURKOGLU, Mehmet Emin
OZDEMIR, Muhammed
Fatih AKOVA

BIR ILDE 40-69 YAS KADINLARDA MEME KANSERI
TARAMALARININ DEGERLENDIRILMESI

Irem AKOVA, Oznur
HASDEMIR, Hayriye
TURKOGLU, Mehmet Emin
OZDEMIR, Muhammed
Fatih AKOVA

30-65 YAS KADINLARDA SERVIKS KANSERI TARAMA
ORANLARI VE SONUCLARININ DEGERLENDIRILMES]

Birgiil ERDOGAN, Tugba
0Z, Eda SIMSEK SAHIN

ERKEN POSTPARTUM DONEMDE ANNE BEBEK
BAGLANMASININ INCELENMESI
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OTURUM 04
SALON C
Oturum Baskam : Dog. Dr. E

sen TASGIN

Saat: 13:00 — 15:00 — 12 NISAN 2018

Serife Zehra
ALTUNKUREK, Sema
BABAT

HALK SAGLIGI HEMSIRELIGI STAJINA CIKAN INTORN
HEMSIRELIK OGRENCILERININ SAHA UYGULAMALARINA
YONELIK DENEYIMLERI

Serife Zehra
ALTUNKUREK, Hatice
BEBIS

SEKIZINCI SINIF OGRENCILERINE UYGULANAN WELLNESS
KOCLUGU PROGRAMININ [YILIK HALI VE SAGLIK
DAVRANISLARINA ETKISi

Ozlem CEYHAN, Zeliha
KAYA ERTEN, Ziibeyde
KORKMAZ, Oznur
BASDAS, Ozlem AVCI

HEMSIRELIK OGRENCILERININ BILISIM FARKINDALIGI VE
MESLEGE YANSIMASI

Ozlem AVCI, Oznur
BASDAS, Fatma BOZDAG

HEMSIRELIK OGRENCILERININ SAGLIKLI YASAM BiCiMi
DAVRANISLARI

Zehra GOLBASI, Birnur
YESILDAG, Nermin
ALTUNBAS

UNIVERSITE OGRENCISI KIZLARIN MEME KANSERI RiSK
FAKTORLERI VE SAGLIK INANCLARININ BELIRLENMESI

flayda ERDOGAN, Aycan
GOKBUDAK, Tugge Nuriye
UNLU

SAGLIK UNIVERSITESI OGRENCILERININ RISKLI SAGLIK
DAVRANISLARININ INCELENMESI

Tijen NEMUT, Sinem YAL-
NIZOGLU CAKA, Siimeyra
TOPAL, Nursan CINAR

HEMSIRE ADAYLARININ TUKETICI CEVRE BILINCI
ALGILARININ INCELENMESI

Stimeyra TOPAL, Tijen NE-
MUT, Sinem YALNIZOGLU
CAKA, Nursan CINAR

BEBEGIN ENFEKSIYON HASTALIKLARINDAN KORUNMASINDA
ANNE SUTUNUN ETKISi

Sevcan KARATAS, Nurcan
HAMZAOGLU

SAGLIK EGITIMI ALAN BIREYLERIN DOKU VE ORGAN
NAKLINE YONELIK TUTUM VE BILGI DUZEYLERININ
DEGERLENDIRILMESI

Sedef SELCUK, Serife Zehra
ALTUNKUREK

AILE SAGLIGI MERKEZINE BASVURAN BIREYLERIN ESENLIK
DUZEYLERININ SAGLIK DAVRANISLARINA ETKISININ
BELIRLENMESI
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Oturum Baskam : Prof. Dr. Umran SEVIL
Saat: 15:15 — 17:15 — 12 NiSAN 2018

Sevcan KARATAS, Nurcan
HAMZAOGLU

OBEZ VE OBEZITEDEN KURTULMUS BIREYLERIN OBEZITEYE
YONELIK TUTUMLARI VE YASAM KALITELERININ
KARSILASTIRILMASI: NITELIKSEL CALISMA

Selvinaz SACAN, Derya
ADIBELLI, Rahsan CEVIK
AKYIL

COCUK GOZUYLE YASLILIK

Seda OGUR, Ziilkiif
YILMAZ, Giilsiim TAS,
Abdulkadir BILGIN

Selvinaz SACAN, Derya ADIBELLI, Rahsan CEVIK AKYIL

Seda OGUR, Esmanur
ORUC

BITLIS IL MERKEZINDE BULUNAN KREDIi YURTLAR
KURUMUNDA KALAN KIZ OGRENCILERIN ABDOMINAL
OBEZITE PREVALANSININ SAPTANMASI

Ramazan INCI, Mehmet
SAGLAM, Giray
ERDOGAN

BILGISAYAR OYUNU BAGIMLILIGININ COCUKLAR
UZERINDEKI ETKILERININ DEGERLENDIRILMESI

Ramazan INCI, Mehmet
SAGLAM, Giray
ERDOGAN

IKi DILLILIGIN COCUKLARDA YENI DIL OGRENIMINE ETKISi

Nurten ELKIN

BIR AILE SAGLIGI MERKEZI’NE EVLILIK RAPORU ICIN
BASVURAN KiSILERIN DEGERLENDIRILMES]

Hande SAHIN, Kiibra
ARSLAN

YAZILI BASINDA COCUK ISTISMARI

Hande SAHIN, Sibel
ERKAL, Kiibra ARSLAN

UNIVERSITE OGRENCILERININ AILE AIDIYETININ
AILE ICI SIDDETE ILISKIN GORUSLERINE VE BIREYSEL
OZELLIKLERINE GORE KARSILASTIRILMASI

Filiz TAS, Merve GULPAK,
Ayse Asli OKTAY

UNIVERSITE OGRENCILERININ SUBJEKTIF SAGLIK ALGILARI
VE OBJEKTIF SAGLIK DURUMLARI
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OTURUM 06
SALON B

Oturum Baskam : Doc. Dr. Cetin YAMAN
Saat: 15:15 — 17:15 — 12 NISAN 2018

Suzan DAL, Eray
YURTSEVEN, C. Nihal
YURTSEVEN

SPOR BiLIMLERI FAKULTESI OGRENCILERININ CEP TELEFONU
PROBLEMLI KULLANIM DURUMLARININ INCELENMESI

Suzan DAL, Burcgak
KESKIN, Eray
YURTSEVEN, C. Nihal
YURTSEVEN, Osman ATES

1.LIG GOALLBALL OYUNCULARININ ORGUTSEL STRES
DAVRANISLARININ INCELENMESI

Tugba KIPER, Asli
KORKUT, Meltem GUNES

KENTSEL YASAM KALITESI VE YASANABILIR KENTLER

Niliifer TUGUT, Birnur
YESILDAG, Ayse YILMAZ

ENGELLI BIREYE BAKIM VEREN KADINLARIN GENEL SAGLIK
DURUMU ILE DEPRESYON VE CINSEL YASAM KALITESI
ARASINDAKI ILISKININ BELIRLENMESI

Dilek ONGAN, Gamze
KUNDAKCI, Giilgin
YELTEN, Hatice YILDIRIM
SARI

Melih BALYAN YASAM DOYUM DUZEYLERINE GORE BASARI HEDEFLERININ
DEGERLENDIRILMESI: GENC FUTBOL OYUNCULARI UZERINE
BIR CALISMA

Medine YILMAZ, ILKOKUL OGRENCILERINDE AGIRLIK YONETIMI: BIiR

MUDAHALE CALISMASI-BIRINCI ASAMA SONUCLARI

Elif EROL, Ozge BURAN
KOS

ERGEN PSIKOPATOLOJILERININ ALGILANIS FARKLILIKLARI:
ERGEN VE AILE TARAMA FORMLARI KARSILASTIRILMASI

Ayse Asli OKTAY, Filiz TAS,
Merve GULPAK, Fadime
YEL

GECMISTEN GUNUMUZE TOPLUMSAL CINSIYET, KADIN VE
HEMSIRELIK (POSTER SUNUM)

Tomris DUYMAZ

ROTATOR CUFF KALSIFiK TENDINITI TEDAVISINDE
EKSTRAKORPOREAL SOK DALGA TEDAVISININ ETKINLIGI
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OTURUM 07
SALON A

Oturum Baskami : Doc. Dr. Giilten HERGUNER
Saat: 15:15 — 17:15 — 12 NISAN 2018

Murat KORKMAZ, Vastiye
BAYRAM DEGER, Saliha
OZPINAR, Umran SEVIL,
Dilek OZTAS, Ozlem
GUNER, Nigar CELIK,
Selvinaz SACAN, Ayca
GURKAN

AKILLI iILAC KULLANIMI VE YASAM KALITESI ARASINDAKI
ILISKI: YASLI BIREY ALGI BOYUTUNUN INCELENMESI

Murat KORKMAZ, Vasfiye
BAYRAM DEGER, Saliha
OZPINAR, Umran SEVIL,
Ozlem GUNER, Nigar
CELIK, Dilek OZTAS, Haluk
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ACILIS KONUSMASI
Prof. Dr. Nevin AKDOLUN BALKAYA
Kongre Baskani

Mugla Sitkt Kocman Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Mugla / Tiirkiye

Degerli Bilim Insanlar,

Uluslararas1 Saglikli Yagam Kongremize hepiniz hos geldiniz. Kongre vesilesiyle sizlerle bir araya gelmekten
mutluluk duydugumu belirterek sdzlerime baslamak istiyorum. Istanbul Bilim ve Akademisyenler Derneginin
diizenledigi ve Caligma ve Sosyal Giivenlik Bakanligi, Saglik Bakanligi, Bilim, Sanayi ve Teknoloji Bakanlig
ile Gliven Grup Plus A.S. destekleriyle ger¢eklestirdigimiz Uluslararast Saglikli Yasam kongremizin ilk bulus-
masini Istanbul Hampton By Hilton Hotel’de gergeklestirdik. Bu ve benzeri aktivitelerin, {ilkemizde algilanan
saglik ve iyilik haline ve yasam kalitesinin artirilmasi siirecine katkida bulunacagmi diisiiniiyor ve bundan
gurur duyuyorum. Her gecen giin 6nemi giderek artan saglikli yasamin korunmasi ve gelistirilmesi ve Diinya
Saglik Orgiitii (DSO)’niin de belirttigi gibi; algiladigimiz, hissettigimiz saglik ve iyilik halimizin devammin
saglanmas1 bir¢ok bilim dalinin ortak hareket etmesini gerektirmektedir. Bu anlamda saglikli yasama katki
saglayacak multidisipliner bir organizasyon gerceklestirmenin heyecanini yasiyoruz. Ayrica, lilkemizin de
icinde bulundugu ve kabul ettigi 2030 yil1 siirdiiriilebilir kalkinma hedeflerine ulasilmas1 agisindan saglikli
yasam kongresinin énemli oldugunu diisiiniiyorum. Bugiin kiiresellesmenin yarattig1 etkileri hep birlikte yasi-
yoruz. Gelismis ve gelismekte olan iilkelerdeki ve lilkelerin bolgeleri arasindaki ugurumlar giderek artmakta-
dir. Bir yandan saglik ve teknoloji alanindaki gelismeler yagam siiresini uzatirken, diger yandan endiistrilesme
ve modern tarimin kontrolsiiz uygulanmasi, dogal olmayan gidalarin tiiketimi, giivensiz ve sagliksiz yagam
ortamlari, yoksulluk, aclik, susuzluk, barinma, iklim degisiklikleri, kotii hava ve ¢evre sagligi gibi temel insan
gereksinimlerinden yoksun insanlarin sayisini giderek artirmaktadir. Bunun yaninda ekonomik ve sosyal zor-
luklar, ulusal ve uluslararast gocler, savaslar, siddet, suglar, madde kullanimi, giivensizlik ve psikolojik prob-
lemler gibi sagligi olumsuz etkileyen pek ¢ok sorunu ve bunlarin toplumsal etkilerini daha fazla hissetmekte-
yiz. Binyil Kalkinma Hedefleri’nden bu yana bir milyardan fazla insan asir1 yoksulluktan kurtulmus, ¢ocuk
6liim oranlar1 ve okulu birakan ¢ocuk sayisi yaridan fazla ve HIV/AIDS bulasma orani yaklasik %40 azalmis-
tir. Ancak, bugiin de ¢ok sayida insan en temel insani gereksinimleri karsilama savasi vermektedir. Afrika’da
her dort insandan biri agtir. Her giin yiizlerce kadin hamilelik veya dogumla baglantili komplikasyonlar nede-
niyle dlmektedir. Baz1 bolgelerde isgiicli ve iicretlerinde biiyiik esitsizlikler var, 6zellikle kadinlar aleyhine.
Kadinlar ve kiz ¢cocuklarina kars1 her tiirlii ayrimciligin ortadan kaldirilmasi onlari temel insan haklaridir ve
ayn1 zamanda siirdiiriilebilir kalkinmay1 hizlandirmak i¢in kritik 6nem tasir. Cinsel siddet ve istismar, kamu
gorevlerinde ayrimcilik hala biiyiik engel teskil ediyor. Su kitligi, diinya genelinde insanlarin %40’indan faz-
lasini etkiliyor; iklim degisikligi sonucunda kiiresel 1sinma nedeniyle, zaten kaygi verici diizeyde olan bu
oranin daha da yiikselecegi tahmin ediliyor. Her bes insandan birinin elektrige erisimi yok. Bu nedenle ulusal
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ve uluslararasi alanda toplumlarin daha iyi kosullarda yagamasina katki saglayacak bilimsel aragtirma ve yeni-
liklere yatirim yapilmasi, saglik basta olmak iizere is giicii ve licret esitsizliklerinin giderilmesi siirdiiriilebilir
kalkinmay1 miimkiin kilacak baz1 yollardir. Kardiyovaskiiler hastaliklar, kanser, diyabet veya kronik solunum
hastaligina baglh 6limlerin %30 azaltilmasi, diyabet ve obezite artisinin durdurulmasi, ilag¢ ve tedavi olanakla-
rina erigimin saglanmasi gibi 2030 y1li siirdiiriilebilir kalkinma hedefleri; iklim degisikligi, ekonomik esitsiz-
lik, yenilikgilik, stirdiiriilebilir tiiketim, baris ve adalet gibi birbiriyle baglantili yeni alanlar1 da icermektedir.
Ormnegin; Bat1 Balkanlar genelinde insanlar sera gazi emisyonlarini diisiirmek, can kurtarmak ve toplumlarin
diize ¢ikmasina yardimci olmak igin seferber olmus durumdadir. Hirvatistan’in bagkenti, 2050 yilina kadar
sifir karbonlu sehir olacagini vaad etmistir. Giircistan, simdiden sel felaketine karsi ileri uyari sistemleri gelis-
tirmistir. Stirdiiriilebilir Kalkinma Hedefleri, sagligin gelistirilmesi ve sagligi olumsuz etkileyen siddet, ¢atis-
ma ve giivensizlik gibi birgok soruna kalici ¢oziimler bulmak i¢in hiikiimetler ve toplumlar ile birlikte ¢calisma-
y1 hedeflemektedir. Bu hedeflere ulasmanin yolu hep birlikte adim atmak ve toplumsal olarak birlikte ¢éziimler
iiretmektir. Toplumlar var olusundan bu yana hayatta kalmak i¢in savasmaktadir. Hayatta kalabilmeyi basaran
toplumlarin ikinci amaci ise saglikli olarak hayatin stirdiiriilmesidir. Saglikli olmak, temel bir ihtiyagtir ve
onsuz diger mal ve hizmetlerin anlami1 yoktur. Saglikli yasam tiim canlilarin en dogal hakki ve temel ihtiyact
olup, insan yagaminin siirdiiriilmesi ve yasam kalitesinin korunmasinda 6zel bir 6neme sahiptir. Toplum sagli-
ginin korunmasi ve gelistirilmesi birincil olarak bireyin, ikincil olarak ta saglik sektdriiniin sorumlulugundadir.
Bu sorumluluk sadece farkinda olmak degil, harekete gecmek ve fark yaratmaktir. Elbette saglik calisanlart
icin bu, farkli disiplinlerle birlikte hareket etmeyi gerektirir. Milenyum ¢aginda sagligi gelistirme ve algilanan
saglik ve iyilik hali, saglik hizmetlerinin nitelik ve niceliginin artirilmasi yaninda pek ¢ok sektdriin igbirligiyle
saglanabilir bir stratejiler biitiinii olarak benimsenmistir. Bu agidan uluslararasi saglikli yasam kongremizin
diizenlenmesi oldukca anlamlidir. Uluslararas: ve multidisipliner olarak diizenledigimiz bu kongrede saglikli
yasamin dnemi, saglikli yasamla ilgili mevcut durum ve sorunlar, nedenleri, gereksinimler, hedefler ve bu he-
deflere ulagmada bireysel ve toplumsal olarak yapilmasi gerekenler hem bilimsel hem de toplumsal ve sosyo-
kiiltiirel agidan siz degerli katilimecilarin katkilari ile tartisilmistir. Kongremizin ana konular1 DSO ve
Tiirkiye’nin de onayladig1 ve lizerinde 6nemle durduklar: Sirdiiriilebilir Kalkinma Hedefleri dogrultusunda ve
hepimize kapsamli bir bakis acis1 ve ¢ozliim onerileri sunacak sekilde hazirlandi. Bunlar “saglikli anne ve ¢o-
cuk, saglikli yasam, spor ve egzersiz, saglikli yagam, aile, egitim ve ¢ocuk, saglikli yasam ve beslenme, sag-
likl1 beslenme, saglikli yaslanma ve welness programlari”dir. Ayrica, bu ana konu basliklarinin altinda farkl
alt konu bagliklar1 da kongremizde ele alinmistir. Kongremizde farkli disiplinlerden davet edilen konusmaci-
larin yer aldig1 konferanslarda “Mikrobiyota ve Disbiyozis, Fruktoz Metabolizmasinin Molekiiler Temelleri,
Yasam Kalitesi ve Egzersizin Onemi ile Kadin Saghginda Tamamlayic1 Tedavilerin Kullanimi1” konularinda
bizlere degerli bilgi, tecriibe, dneri ve katkilarini aktaran Prof. Dr. Muharrem BALKAYA, Prof. Dr. Yasar Nuri
SAHIN, Prof. Dr. Erdal ZORBA ve Prof. Dr. Umran SEVIL’e yiirekten tesekkiir ediyorum. Bu oturumlara
bagkanlik eden degerli bilim insanlarina da emekleri ve katkilari i¢in ayrica tesekkiir ediyorum. Degerli kati-
limcilar, saglik ve ilgili diger bilim alanlarindan kongremize ¢ok sayida degerli calismalar gelmistir. Bu kong-
rede tip, biyokimya, halk sagligi, hemsirelik, beslenme, fizyoterapi, spor bilimleri ve egitim alanindan galis-
malar ile katilimlarin olmast bilim diinyas1 adina bizleri mutlu etmistir. Her yastan, 6zellikle geng bilim insan-
larinin kongremize bilimsel ¢aligmalari ile yaptiklari katkilardan dolayr mutlu oldugumu belirtmek isterim.
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Bilimsel kurul tiyelerinin 6zverili ve ciddi degerlendirmeleri sonucunda farkli disiplinlerden kabul edilen 70
sozel bildiri kongremize ayr1 bir zenginlik katmistir. Kongre bilimsel kurul iiyelerinin etik kurallar ¢cergevesin-
de ve titizlikle yaptig1 inceleme ve degerlendirmeler sonucunda bir hemsirelik, bir beslenme ve birde spor bi-
limlerinden olmak iizere {i¢ s6zel bildiriye birincilik 6diilii verilmistir. Bu kongrenin diizenlenmesini saglayan
[$tanbul Bilim ve Akademisyenler Dernegi’ne, kongre es baskanlarina, Kongre Diizenleme Kurulu ve Yii-
riitme Kurulu’na, Bilimsel Kurul iiyelerine, Bilimsel Sekreterya, Teknik Kurul ve Iletisim Organizasyon
Kurulu’na ¢ok tesekkiir ederim. Kongremizin gergek bir bilimsel ortamda ve igerikte siirdiiriilmesine katkist
olan tiim konugmaci ve arastirmacilara ve siz degerli katilimci ve izleyicilerimize, bizi takip eden ve destekle-
yen herkese goniilden tesekkiir ediyorum. Ozellikle; kongremize énemli katkilar saglayan, desteklerini daima
hissettigim ve iizerimde biiyiik emegi olan saygideger hocam Prof. Dr. Sayin Umran SEVIL’e ayrica tesekkiir
etmek istiyorum. Kongrenin alt yapisinin olusturulmasi, duyurulmasi ve mutfaginda basindan bugiine kadar
bizleri yormadan, zevkle ve 6zveri ile calisan ve iistiin emekleriyle bu kongreyi olanakli Giiven Plus Grup A.S.
caliganlar1 ve yoneticileri’ne ve ekibine ayrica tesekkiir ediyorum. Kongremizin bu ilk bulugsmasinda bizleri
her konuda destekleyen Saglik Bakanligi’na, Calisma ve Sosyal Giivenlik Bakanli§i’na ve Bilim Sanayi ve
Teknoloji Bakanligi’na da tesekkiirlerimi sunuyorum. Bu bakanliklar bizleri destekleyerek kongremize farkli
bir deger katmiglardir. Son olarak kongrenin diizenlendigi Hampton By Hilton yetkililerine ve ¢alisanlarina her
tirli destekleri, anlayislar1 ve ikramlari igin tesekkiir ediyorum. Ulusal ve uluslararasi diizeyde katilimlari ile
alaninda uzman bilim insanlarimin tartisma ve gorts alisverisi yaparak saglikli yasama katki saglayacak giincel
bilgiler ile gelecege doniik ¢6ziim Onerilerinin ortaya konuldugu kongremize gosterilen ilgi, alaka ve 6zveriye
yiirekten tesekkiir ederim. Hepimiz i¢in verimli ve yararli gecen Uluslararas1 Saglikli Yasam Kongresi’nde
emegi gecen herkese tekrar tesekkiir eder, saygilar sunarim. Saglik ve sagligi ilgilendiren tiim paydaslarin or-
tak katilimlari ile bilimsel bilgi ve tecriibelerin paylasilmasini umdugum ikinci bulusmamizda tekrar goériismek
iimidi ile hepinize saglik, huzur, mutluluk ve esenlik dolu giizel giinler dilerim. Sevgi ve saglik dileklerimle...
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FRUKTOZ METABOLIZMASININ MOLEKULER TEMELLERi
Prof. Dr. Yasar Nuri SAHIN

Kastamonu Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Kastamonu / Tiirkiye

Oz: Giris: Diyetimizdeki karbonhidratlarda glukozdan sonra ikinci en ¢ok bulunan monosakkarit friiktozdur.
Fruktoz bir ketoheksoz ve glukozun keto izomeridir. Daha ¢ok meyvelerle binlerce yil, seker pancari ve seker
kamisindan {iretilen ¢ay sekeri olarak ta glukozla birlikte yiiz yillardir insanoglunun diyetinde yer almaktadir.
Fruktoz heksokinaz bulunan dokularda friikktoz-6-fosfata doniisiip glikoliz reaksiyonarina girmektedir. Mey-
velerden giinde on bes ile yirmi gram friikktoz alimi, gelismis iilkelerde rafine karbonhidratlarla 85-100 gram
seviyelerine ¢ikmigtir. Fruktozun, son yillarda gida teknolojisiyle iiretimindeki artis1 ve giinliik tiitketimindeki
artisiyla es zamanli goriilen patolojiler, metabolizmasinin ¢ok kapsamli arastirilmasina baslica neden olmus-
tur. Aksine makaleler olmakla beraber, son yillarda obesite, tip2 diyabet ve bunlara sekonder gelisen diger
hastaliklardan yiiksek konsantrasyonda alinan friiktoz sorumlu tutulmaktadir. Cok sayida deneysel hayvan
caligmalar1 ve insan deneyleri yiiksek friiktoz kullanimi ile bu hastaliklar arasindaki iliskiyi desteklemektedir.
Glincel literatlirde yer alan friiktozla ilgili olabilen metabolizmadaki bu degisiklikleri beslenme ve diyetetik
bilimi ¢alisanlarmin ve dolayisi ile tiim insanlarin olabildigi kadar dogru bilmesi geregi kagiilmazdir. ince-
bagirsaklardan GLUT-5 ile emilmektedir. Bu kolaylastirilmig emilim, glukozun SGLT-1 ile olan yar1 aktif
taginimi kadar hizli olmamaktadir. Fruktoz alimina baglh olarak tasiyici proteinin sentezi indiiklenmekte.
Yiiksek fruktozlu diyet verilen deney hayvanlarinda ince bagirsaklardan salinan silomikronlara giren triagilg-
liserollerde artig oldugu tespit edilmis. Kana gecisi GLUT-2 ile olmakta ve karaciger tarafindan tamamina
yakini kandan alinmaktadir. Karacigerde friiktoz metabolizmasi, kastakinden farkli olarak, fruktokinazla
fritkktoz-1-fosfata fosforillenerek baglamakta ve aldolaz-B ile dihidroksiasetonfosfat(DHAP) ve gliseraldehide
par-calanarak devam etmektedir. Gliseraldehid enzimatik fosforillenerek glikolitik yolla metabolize olmakta,
DHAP da glikolitik yola ve/veya gliserol-3-fosfat {izerinden triagilgliserol sentezine girmektedir. Fosfofruk-
tokinaz-1 basamaginin atlanmig olmasiyla, friikktoz kontrolsiiz ve daha hizli metabolize olmaktadir. Stirekli
ve yiiksek fruktozlu diyet ilkdnce gegici adenozintrifosfat(ATP) azalmasina ve adenozinmonofosfat(AMP)
artisina yol agmaktadir. Glikolitik yol arametabolitlerinde ve triagilgliserol olusumunda da artis olmaktadir.
Kanda TG, kan basinci, LDL-kolesterol artmakta, HDL-kolesterol azalmakta, aglik glukozu bozulmaktadir.
Fruktozun kas ve yag dokusunda hiicreye girisi ve metabolize olmasi igin glukozunki kadar insiiline gerek
olmamakta, ayrica fruktozlu gruplarda insiilin reseptoriit mRNA diizeyinde bir azalma tespit edilmis bulun-
maktadir. Insiilin azhig1, lipoprotein lipaz sentezinde azalmaya ve kanda triagilgliserol miktarinda artisa neden
olmaktadir.Lipoprotein lipaz eksikligi karacigere donen lipid miktarinda da artigla birlikte sentezin de artmasi
alkolik olmayan yagh karaciger hastaliginin(non alcholic fatty liver diseas=NAFLD)gelismesinden sorumlu
tutulmaktadir. Zamanla kan lipid artig1 periferal insiilin direncine ve abdomen yag depolanmasindaki artigla
birlikte obesite tip-2 diyabet gelisimine yol agmaktadir. Tip-2 diyabetiklerde es zamanli olarak artmig gliko-
liz arametabolitleri diyabetin kronik komplikasyonlarinin gelismesinde baslica sorumlu ileri glikasyon son
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tiriinlerini(advanced glycated end products=AGEs) artirmaktadir. AMP seviyesindeki artis iirik asit sentezin-
de artisa ve gut hastaligina yol agmaktadir. Kasta heksokinazla fosforillenerek glikolitik yola giren friiktoz,
fosfofruktkinaz-1 basamaginda kontrol edilerek ileri basamaklara gegmektedir. Deneysel ¢aligmalar friikktozun
beyinde gegici AMP ylikselmesine, AMP ile aktiviteleri artan AMPkinazlarin(AMPK) asetil-KoA karboksilaz
da dahil bir takim proteinleri fosforilledigi tespit edilmistir. Asetil-KoA karboksilaz fosforillendiginde inaktif
olmakta ve malonil-KoA seviyesi diismektedir. Arkuat merkezlerde malonil-KoA azlig1 oreksijenik peptitlerin
salmimina ve istah artigin1 uyararak gida aliminda artigla obeziteye yol agmaktadir. Fruktoz, energi gereksi-
nimini azaltip karacigerden kana glukoz salinimini da artirmakta, glukoza doniismektedir. Yapilan ¢aligmalar,
fritkktozun glukoneogeneze ve gliseroneogeneze girdigini belirtmektedir. Diyabetiklerde insiilinden bagimsiz
glukoz alan dokularda, hiicrei¢i glukoz konsantrasyonu artmakta ve aldoz rediiktazi aktiflestirerek glukoz sor-
bitole doniismektedir. Sorbitol vaya poliol yolu denilen bu yolun ikinci enzimi sorbitol dehidrogenazla sorbitol
fritkktoza dontismektedir. Bu friiktoz seminal plazmanin yakiti olarak fizyolojik 6neme sahiptir. Diyabetiklerde
aldoz rediiktaz aktivitesini karsilayacak diizeyde sorbitol dehidrojenazin olmayisi, hiicreici sorbitol artisi ile
osmotik degisikliklere ve NADPH tiiketimi ile de antioksidan savunmada zaafiyete sebep olmaktadir. Siirekli
yiiksek konsantrasyonlu friikktoz kullanimi diyabetin kronik komplikasyonlarmin olusmasindan sorumlu tutu-
lan AGE, osmotik degisiklik ve oksidan stres teorileriyle ilgili bulunmustur. Dogal besinlerle alinmasinda be-
lirlenmemis bu bozukluklardan bagka, metabolizmasindaki enzim defektlerine bagl bozukluklar; fruktokinaz
yetmezligine bagl semptom vermeden seyreden esansiyel fruktoziiri ve aldolaz-B yetmezligine bagli herediter
friiktoz intolerans1 ki hipoglisemi, P, ve ATP tiikenisi ve AMP birikiminden kaynaklanan patolojiler, yer
almaktadir. Sonuc olarak, siirekli bir bigcimde, dogal kaynaklardaki konsantrasyonlarin ¢ok iistiinde friiktoz
igceren rafine karbonhidratlarin tek tarafli kullaniminda bir takim patolojilere maruz kalinabilecegi géz 6niinde
bulundurularak beslenilmesi gerekmektedir.
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MIKROBIYOTA VE DiSBiYOZIiS
Prof. Dr. Muharrem BALKAYA

Adnan Menderes Universitesi, Veteriner Fakiiltesi, Fizyoloji Anabilim Dali, Aydin / Tiirkiye

Oz: Giris: Mikrobiyota ya da mikrobiyom, kendisine 6zgii 6zelliklere sahip belirli bir toprak veya su kiitlesin-
de veya bir canlinin yiizeyi ya da i¢i gibi 6zel bir ¢evrede yerlesen mikroorganizmalari tanimlayan kollektif te-
rimlerdir. Canlilar i¢in bu birlikte yagayanlar1 ve paydaslaridir. Mikrobiyota filogenetik olarak Bacteriae, Arc-
haea, Protistae, Fungi ve Protozoa ailelerinden prokaryotlar ve 6karyotlar ile Viridae ailesindeki canlilardan
olusur. Mikroorganizmalar insan ve hayvanlarda deri, kulaklar, konjoktivalar, gastro-intestinal ve tirogenital
sistem, memeler, kan ve diger sivi alanlar ile hiicreler, dokular ve organlara, tek hiicreli canlilarda da hiicre-
nin i¢ine ve yiizeyine yerlesirler. Kan, uterus ve plasenta gibi steril olarak bilinen organ ve dokularda bulun-
maktadirlar. Toplam mikrobiyotanin %70 kadar1 intestinal luminada bulunmaktadir. Mikrobiyotanin baslica
kaynagini ¢evre olusturur. Mikroorganizmalar ve organizmadaki yerlesim bolgelerinin aerobik, mikro-aerobik
ve anaerobik 6zelliklerine gore, bir insan organizmasinin sundugu toplamda 400 m?’lik yerlesim yiizeyinin de-
gisik bolgelerine yerlesen mikroorganizmalarda tiir ve yogunluk agisindan dnemli farkliliklar goriilmektedir.
Ayrica, mikroorganizmalarin diinyadaki dagilimi cografi bolgelere gore farkliliklar gosterdigi icin, bir canlinin
mikrobiyota kompozisyonu da bolgesel 6zellikler tasir. Normalde memeliler igin ilk ciddi karsilasma dogum
sirasinda genital kanalda gergeklesir. Saglikli bir bireyde ilk yerlesen bakteriler Lactobacillus genusuna aittir.
Kolostrum ve izleyen siitle beslenme siireglerinde yogun bir Bifidobacteria kolonizasyonu goriillir. Yagamin
baslangicindaki kolonizasyon dogum sekli tarafindan énemli dlgiide etkilenir. Yas ile birlikte ¢evresel etki-
lesim ag1 da genisledik¢e yerlesen mikroorganizmalarin ¢esitliligi giderek artar ve sadece gastro-intestinal
sistemdeki miktar1 yasa bagl olarak 175 gr - 2 kg’a ve toplam sayilar1 da 3.8 x 10'*'*’lere ulasir. Boylece
bir insanin yasamini, organizmasini olusturan toplam hiicre sayisinin 10 ile 70 kat1 sayida mikroorganizma
ile paylastig1 sOylenebilir. Besinler baslica ¢evresel kaynagi olustururken, hormonlar ve noérotransmitterler
gibi organizmada fizyolojik siire¢lerin diizenlenmesinde rol oynayan maddeler de mikroorganizmalar {ize-
rinde cesitli etkilere sahiptir. Bu nedenle bir canlida deri ve i¢ yiizeylere yerlesmis mikroorganizma tiirleri ve
yogunluklar1 yasa ve cinsiyete bagl olarak degisiklikler gosterir. Bagisiklik sisteminin fonksiyonel durumu
da mikrobiyota kompozisyonunda belirleyicidir. Bir yenidogan, dogumla birlikte mikro-organizmalar ile etki-
lestiginde, mikrobiyota yerlesimi gerceklestigi andan itibaren kendisi ve gevresi i¢in mikroorganizma kaynagi
ozelligi de kazanmis olur. Ozetle, o da artik bir ¢evresel faktdrdiir. Dinamik bir yap1 ve konagi ile dinamik bir
iligkiler ag1 olusturan mikrobiyota metabolik bir organ ve ikinci beyin (intestinal mikrobiyota) olarak da isim-
lendirilmektedir. Mikrobiyota sindirime yardim eder, ugucu yag asitleri, poliaminler ve diger bir¢ok biyoaktif
maddeyi sentezler, konag toksinlere karsi korur, 6zellikle barsak mukozasinin ve sinir sisteminin ve ayrica
diger organ ve dokularin gelismesi ve fonksiyonlarini etkiler. Germ-free hayvanlarda barsaklarin kontrolsiiz
genisledigi, ancak fonksiyonel 6zelliklerinin gelisemedigi bilinmektedir. Bunlarin yaninda patojen mikroor-
ganizmalarin yerlesmesini ve ¢ogalmasini baskilar. Degisik mikroorganizma tiirleri kendi aralarinda iletisim
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kurmak i¢in salgiladiklart hormonlar ve benzeri maddelerle konak ile de etkilesime girerler. Benzer sekilde
mikrobiyotanin bileseni ¢esitli mikroorganizmalar da konagin néro-endokrin sistemi tarafindan farkl sekiller-
de etkilenir. Biitlin bu karsilikli etkilesimler normobiyozis kosullarinda her iki taraf i¢in de olumlu sonuglar
olusturur. Ancak, disbiyozis veya disbakteriyozis durumlarinda, yani saprofit ve patojen mikroorganizmalar
arasindaki dengenin patojenlerin lehine degismesi ile karakterize mikrobiyal popiilasyonda gelisen bir imba-
lans veya maladaptasyon enfeksiyonlar, insiilin direngliligi ve diyabet, obezite, kardiyo-vaskiiler hastaliklar,
otizm, psikoz ve kansere kadar bir¢ok hastalia neden olmaktadir. Bu agidan 6zellikle maternal separasyon
gibi yasamin erken doneminde yasanan olumsuzluklar dnemlidir. Deneyimin 6zellikleri ve siddetine bagh
olarak etkileri kiside yasam boyu devam edebilir ve gelecek kusaklara da aktarilabilir. Sonu¢: Mikrobiyota
konak ile girdigi karsilikli olumlu veya olumsuz etkilesimleriyle bugiin bizim bir tiir i¢in normal, biyolojik ve
fizyolojik olarak tanimladigimiz durumu belirlerken, patolojik durumlarin da baslica sorumlusudur. Saglikli
bir yasam, konagin heniiz yasamin baslarindayken normal bir mikrobiyota yerlesimine sahip olmasi ve onunla
yasam boyu saglikli karsilikli etkilesimlerine baglidir. Disbiyozisde ise konak ile mikrobiyotasi arasindaki
denge bozulmustur ve bu durum basit bir yorgunluk veya halsizlikten psikoz ve kansere kadar degisen yelpa-
zede gesitli hastaliklarin tetikleyicisidir.
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KADIN SAGLIGINDA TAMAMLAYICI TEDAVILERIN KULLANIMI
Prof. Dr. Umran SEVIL

Ege Universitesi, Hemgirelik Fakiiltesi, Tzmir / T iirkiye

Oz: Giris: Yiizyillar boyunca insanlar karsilastiklari, hastalik, felaket, 6liim gibi varliklarim tehdit eden olay-
lar karsisinda Onleyici, iyilestirici yontemler ve yaklasimlar belirlemeye ¢alismislardir. Halk hekimligi olarak
adlandirilan bu uygulamalara, pek ¢cok hekim siipheyle bakmakta, kullanilmasina tamamen karsi ¢gikmaktadir.
Ancak diinya tlizerinde alternatif tip uygulama sikligini arastiran ¢aligmalara bakildiginda artik bu reddedigin
bir ¢6ziim olmadig agiktir. Bu tedaviler kontrollii uygulandiklarinda, hastaliklar iyilestirmeseler bile, birey-
lerin kendi yasamlari iizerinde daha fazla kontrol sahibi olduklarini hissetmelerini sagladigi, beyin ve beden-
sel fonksiyonlariin korunmasina yardimci oldugu, cerrahi ve ilac tedavilerine bagli olarak ortaya c¢ikan yan
etkilerle daha iyi miicadele edilmesine yardim ettigi ve hayat kalitesini arttirdig1 ortaya konmustur. Ameliyat
sonrasi agri, kemoterapi sonrasi bulanti, dogum agrilar1 gibi pek ¢ok sorunda bati tibbinin dnerilerine ek olarak
alternatif yaklasimlardan faydalanilmaktadir. Ulkemizde de bu konuda Saglik Bakanligi tarafindan (27 Ekim
2014 tarihli Say1:29158 sayili resmi gazete) GELENEKSEL VE TAMAMLAYICI TIP UYGULAMALARI
YONETMELIGI ¢ikarilmistir. Bu Yonetmeligin amaci, insan sagligina yonelik geleneksel ve tamamlayici tip
uygulama yontemlerini belirlemek,bu yontemleri uygulayacak kisilerin egitimi ve yetkilendirilmeleri ile bu

yontemlerin uygulanacagi saglik kuruluslarinin ¢calisma usul ve esaslarini diizenlemektir.
Kadin Saghgi ve Tamamlayici Tedaviler (TAT)
Kadinlar genellikle kiiltiirel yapilartyla bagdasan tedavi yontemlerini tercih etmektedirler.

Bu yontemler arasinda; akupunktur, yoga, rahatlama hareketleri, manipiilasyon teknikleri, meditasyon, egzer-
siz, homeopati, geleneksel Cin ilaglari, dogal 6strojen kaynaklari, diyet, vitaminler ve minareller yer almak-
tadir. Ornegin, Kadinlarin menopoz dénemindeki sicak basmalarinda soya fasulyesi, 1spanak, koyu yaprakli
sebzeler, tahillar, sebze, yer fishig1, yogurt, siit, ginseng ¢ay1 ve meditasyonu tercih ettikleri bilinmektedir.
Kardiyovaskiiler hastaliklar ve osteoporozdan korunmak igin egzersizin ve soya iriinlerinin vazomotor ya-
kinmalar1 azaltmada, lipid seviyesini diisiirmede, kemik dansitesini artirmada etkili oldugu, balik yaginin da
koroner kalp hastaliklarindan sekonder korunmada etkili oldugu belirtilmektedir. Uykusuzlukta kediotu, nane,
serbetciotu, carkifelek; Bas agrisinda maydanoz, naneyagi; Sinirlilikte beyin, organ etleri, seker tortusu, ceviz,
yerfishigi, kahverengi piring yemeleri gibi uygulamalarin yararli oldugu belirtilmektedir

Tamamlayici Alternatif Tedavi Yontemleri

TAT yontemleri ile ilgili birgok siniflandirma vardir. Siklikla kullanilan TAT yontemleri dort grupta incelen-
mektedir.
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1. Metabolik/beslenme (aloe vera, vitaminler, vejetaryen beslenme, omega-3-6 yag asitleri, akdeniz diyeti,
keten tohumu, 1sirgan otu, ari siitii, soya, papaya ekstresi,zencefil, at kestanesi, yaban mersini, sarimsak

2. Psikolojik/davramssal (meditasyon, yoga, hayal kurma, hipnoz,ayurveda, refleksoloji/gevseme, reiki,
psikoterapi, biyoenerji, renklerle terapi, masaj)

3. Farmakolojik/biyolojik (antioksidanlar, antikoagiilanlar, kopek baligi kikirdagi,kopek baligi karaciger
yagn),

4. Makine ve araclari iceren (diisiik voltajh elektrik, akupunktur) tedavi yontemleridir

Bir baska stnmiflama ise;

a. Bitkisel yontemler

b. Davranigsal yontemler

c. Biligsel-diisiinsel yontemler

d. Dokunsal yontemler dir.

1. Bitkisel Yontemler

Aromaterapi: Aromaterapi bitkisel 6z yaglarla yapilan dogal bir tedavi ydntemidir. Ozler viicuda
banyo,bugu,  kompres veya masaj ile uygulanabilir. Hamilelik doneminde kullanilmasi 6nerilen saf aro-
materapi yaglari; Bergamot, Roma papatyasi, Servi, Greyfurt, Havug, Lavanta, Susam, Limon, Mandalinadir.

2. Davramissal Yontemler

Alexander Teknigi: Durus egitimi olarak tarif edilse de bu basit kavramin 6tesinde viicudun ve zihnin uyum
icinde olmasmin saglandig1 bir teknik olarak gériiliir. Ozellikle gebeligin son aylarinda gebelerin korkulu
riyast haline gelen bel ve sirt agrilarinda Alexander teknigi ¢ok yardimci olup, bu agrilarin kisa siirede gi-
derilmesine, bebegin omurgaya yaptig1 basi sonucu bozulan gebelik postiiriiniin diizelmesine yardime1 olur.
Biofeedback: Biofeedback, normalde farkina varmadiginiz ancak fizyolojik olarak viicudunuzda olusan is-
levleri bir monitdr araciligi ile takip etmemizi saglayan bir tedavidir. Monitorii izleyerek, uzmanin yonlendir-
mesi, deneme ve odaklanma yoluyla istemsiz viicut fonksiyonlarini kisi kendi kendine kontrol eder hale gelir.
Ozellikle pelvik kaslarin yetersizligine bagli cinsel uyarilma, orgazm sorunlarinda veya pelvik kaslarm asiri
caligmasina baglh gelisen cinsel agr1 hastaliklarinda biofeedback ile olumlu sonuclar alinmaktadir. Dans Te-
rapisi: Dans terapisi, beden ve zihin iligkisine dayali, hareketi ara¢ olarak kullanan bir psikoterapi ¢esididir.
Bu yaklasimda dogru-yanlis, glizel-¢irkin ayrimiyoktur, yapilan her hareket dogru harekettir. Dans terapisi
dogumu kolaylastirmak ve dogumda konforu artirmaya yonelik uygulanan bir yontemdir. Yoga: Yoga bireyin
kendi i¢ diinyasina yapmis oldugu zihinsel bir yolculuktur. Kisilerin kendi 6zii ile bag basa kalmasini saglar.
Hamilelik siiresince diizenli yapilan yoga programu ile kisinin fiziksel kondisyonu korunmus olur. Hamilelige
bagli postiir bozukluklari en aza iner. Solunum ve dolasim sistemleri gii¢clenir. Gebelige bagli bulant1 ve kus-



malar1 azalir. Viicutta meydana gelen 6demler ve 6zellikle son aylarda ¢ok sikca hissedilen kramplar azalir.

Karin kaslarmi giiglendirerek ve masaj etkisi yaparak bagirsak hareketlerini rahatlatir. Istahin kontrol altina
alinmasinda yardime1 olur. Yasam enerjisi yiikseltilerek kisinin daha sakin ve daha konsantre olmasi saglanir.
Hamilelik ve giindelik yasamin yarattig1 bedensel ve zihinsel gerginliklerden uzaklasarak, daha huzurlu ve
doyumlu bir yasama ulasmay1 saglanir. Stresi ve bedende biriken 6fkeyi azaltir, hosgoriiyl arttirir. Bedeni
ve bebegi sevmeyi arttirir, kabullenmeyi ve baglanmay1 saglar. Hipnoz: Hipnoz, sozciikler, bakis ya da bazi
yardimct nesneler kullanilarak telkin gibi tekniklerle olusturulan ve kisinin duygu, diisiince, alg1 ve bellek
islevlerinde degisikliklerin gerceklestirilebildigi 6zel bir biling durumudur. Hipnozun tedavi amaciyla kulla-
nimina hipnoterapi denir. Hipnozun biitiin diinyada analjezik, anestezik ve psikolojik tedavide kullanildig1
bilinmektedir. Kadinlarda veya geng kizlik doneminde, 6zellikle dismenore, premenstriiel sendrom Oncesi ger-
ginlik sendromunda hipnotik konsantrasyon ve telkinlerle sikayetler tam olarak giderilebilmekte veya azalti-
labilmektedir. Hipnoz kadinlardaki cinsel islev bozukluklarinin tedavisinde kullanilabilmektedir. Hipnoterapi
ile menopoz sikdyetlerini azaltmak veya gidermek miimkiin olabilmektedir. Hipnozun diger bir kullanim alani
ise dogum agrisidir. Dogum agrisinin azaltilmasi konusunda etkin ve digerlerine oranla farmakolojik ajan ve
ekipman gerektirmemesi, fetiis ve yeni dogan iizerinde olumsuz etkilere sahip olmamasi gibi avantajlari olan
bir yontemdir. Hipnozun dogumun ilk evresini kisalttigi, daha iyi analjezi sagladig1 ve dogumu hos bir tecriibe
haline getirdigi gosterilmis, hipnoz kullanan kadinlarda dogumun daha doyum verici olduguna inanilmistir.
Yine dogum sonrasi lohusalik donemindeki depresyon hali ve anksiyeteye bagli siit miktarinin az olmasi gibi
problemlerde de hipnoz terapileri kullanilabilmektedir.

3. Biligsel-Diisiinsel Yontem

Meditasyon: Meditasyon, kisinin i¢ huzuru, siikiinet, degisik suur halleri elde etmesine ve 6z varligina ulas-
masina olanak veren, zihnini denetleme teknikleri ve deneyimlerine verilen ad olarak tanimlanmaktadir. Me-
ditasyonun klimakterik donemdeki kadinlarin menopozal yakinmalarini azaltmak i¢in kullandiklart bilinmek-
tedir. Miizik Terapisi: Miizik, insanlara 6zgii ve insanin dogasinda bulunan bir davranis bi¢gimidir. Miizigin
insanlar {izerinde giiclii bir etkisinin oldugu bilinmektedir. Ayrica miizigin dogum agrisini azaltmada kullani-
lan bir yontem oldugu bilinmektedir.

4. Dokunsal Yontemler

Ayurveda: Ayurveda her kisinin “kendi 6zel yapisina” gore, saglikli ve uzun bir Omiir i¢in, yasam tarzini dii-
zenlemesidir ve Dogal Yagsam Bilimi anlamina gelir. Kadmin tiim yasam doneminde kullanabilecegi bir yon-
temdir. Adet 6ncesi donemde ve dogumda agr1 ve gerginligi azaltir. Yine benzer sekilde gebeligin daha rahat
gecmesini, dogum sonu donemde viicudun daha ¢abuk eski haline dénmesine yardime1 olur. Ayrica menopoz
yakinmalarinin azaltilmasinda da oldukea etkilidir. Ayurvedik yasamda en ¢ok dikkat edilmesi gereken Fi-
ziksel Beden, Zihinsel Beden, Ruhsal Bedenin birbiri ile saglikli bir sekilde yagamasidir. Bunlardan birinde
bir sorun olmasi diger bedenleri de tamamen etkilemektedir. Fiziksel bedenimizi spor yaparak ve kotii aligkan-
liklardan uzak tutarak saglikli halde tutabiliriz. Zihin Bedenimizi kotii diisiincelerden, kasvetten ve sikintilar-
dan arindirarak saglikli halde tutabiliriz. Ruhsal bedenimizi ise olumsuzluklardan uzak tutarak iyi diisiinerek

10
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saglikl olarak tutabiliriz. Akupunktur: Akupunktur viicutta bulunan 6zel noktalarin ignelerle uyarilmasi so-
nucunda, viicudun dengesini yeniden bulmasini saglayan bilimsel bir tedavi yontemidir. Obstetri ve jinekolo-
jide, akupunktur, dogum agris1 gibi ¢esitli durumlarda uygulanabilmektedir. Yapilan bir caligmada akupunktur
uygulanan kadinlarin dogum agrisini daha az hissettikleri bulunmustur. Reiki Dokunma Terapisi: Reiki vii-
cudun digindaki elektromanyetik alanlara ve viicuttaki enerji alanlarina odaklanan bir enerji terapisidir. Reiki
ile daha rahat bir hamilelik saglanmaktadir. Anne ile bebek Reiki sayesinde dogum 6ncesinde iletisime geger.
Anne adaylari, bebeklerini Reiki ile sakinlestirir. Mide bulantilarini rahatlatir, Agriyan kaslarin gevsemesini
saglar. Ayrica dogum sonrasinda da yasanan dogum sonu depresyonuna karsida etkili olur. Masaj: Masaj te-
rapisi, relaksasyonu ve sirkiilasyonu artirarak, agri ve gerginligi azaltmay1 amaclar. Masaj ayrica dismenorede
ve dogumda agriy1 azaltmada kullanilan non farmokolojik bir yontemdir. Refleksoloji/Zone Terapi: Bir¢ok
kiiltiirde eski zamanlardan beri uygulanan refleksoloji, ayaklarda bedenin tiim bolgelerine, organlarina ve sis-
temlerine karsilik gelen refleks noktalart oldugu ve bu noktalarin beden anatomisinin aynasi oldugu prensi-
bine dayanan bir yontemdir. Ozel el ve parmak teknikleriyle bu refleks noktalarina uygulanan baski, stresin
azaltilmasini saglayarak bedende fizyolojik degisikliklere yol actig1 ileri siiriilmektedir. Refleksoloji, hamile-
ligin ilk ¢ aymda diisiige neden olabileceginden tavsiye edilmez ve uygulanmasina dikkat edilmesi gereken
bir tedavidir. Terapotik Dokunma: Dokunmanin iletisimde 6nemli bir yeri vardir. Terap6tik dokunma tiim
canlilarin elle ovularak dengede tutulabilecek bir enerji alani ile ¢evrildikleri (Aura) tahminine dayanir. Elle-
rin kullanildig1 invazif olmayan bir sifa yontemdir. Uygulayici hastaya elleri yoluyla enerji transferi yaparak
hastanin enerji alanimi degistirir. Ciltten 3-5 ¢cm yiiksekte bulunan bu enerji alanin1 (Aura) dengeleme ve yu-
musatma ¢abasina terapétik dokunma adi verilir. Ozel bir egitimi gerektirmekte olup kendine 6zgii teknikleri
vardir. Zihni gevsetir, viicudu iyilestirir ve ruhu yatistirir. Dogumda stres ve agr1 giderici olarak kabul edilen
bu dokunma bi¢imi diinyada yeni islerlik ve kabul gérmektedir. Sonug¢: Yapilan ¢aligmalarda hastalarin ¢o-
gunlugunun TAT yontemlerini bildikleri, kullandiklar1 ve yarar sagladiklar1 saptanmigtir. Ancak TAT kullanan
hastalarin saglik personeli tarafindan bilgilendirilmedigi ve kendilerinin de onlarla paylasimda bulunmadiklar
belirlenmistir. Bu nedenle saglik personellerinin TAT a iligskin olasi riskleri ve yararlar1 konusunda bilgi sahibi
olmalari, hastalar bilgilendirmeleri ve onlarin sorularini yanitlayabilmesi agisindan gerekli bilgi ve beceriye
sahip olmalar1 biiylik 6nem tasimaktadir. Diinyada ve iilkemizde TAT yontemlerinin kullanimi hizli bir artig
gostermesine karsin saglik ¢alisanlarinin bu yontemlere bakis agilari lizerine sinirlt sayida bilimsel aragtirma
bulunmaktadir. Bu ¢alismalar az sayida 6rneklem iizerinde yapilmis oldugundan saglik personelinin bu konu
ile ilgili durumlarini yeterli bir sekilde yansitmamaktadir. Bu nedenle bu alanda daha ¢ok calisma yapilmasina
gereksinim duyulmaktadir.
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YASAM KALITESI VE EGZERSIZIN ONEMIi
Prof. Dr. Erdal ZORBA

Gazi Universitesi, Spor Bilimleri Fakiiltesi, Balkan Herkes I¢cin Spor Federasyonu Bagkan,
Ankara / Tiirkiye

Oz: Giris: Yasam kalitesi literatiirde kalite ve yasam kelimelerinin birlesimleri, mitkemmelligin ve tistiinliigiin
varlig1 olarak tanimlanmistir. Yasam kalitesi konusunun en 6nemli parametrelerinden biri sagliktir.  Yapilan
caligmalar, farkli bakis agilari farkli yontemlerle degerlendirilmis ve kaliteli yasam anlayisinin saglik ve ¢aba
faktorlerinin carpimi olarak formuliize edilecegi sonucuna ulasilmistir. Kaliteli Yasam = Saglik x Caba: Bu
formiil igerisinde saglik; fiziksel, duygusal, sosyal v.b. yasamsal bakis a¢ilarinin her birinde ne kadar iyi ola-
bildigimiz anlamima gelmektedir. Saglik ilgili yasam kalitesi; hastaligin olmamasi yaninda kisinin fiziksel,
psikolojik ve sosyal agidan aktif olmasini ve kendini iyi hissetmesini ve yasam memnuniyetini kapsar. Saglik,
insanlarin yasam bigimiyle dogru orantilidir. Hipokrat asirlar dnce “Eger biz her ferde, ne ¢cok az, ne de ¢cok
fazla, dogru miktarda gida ve hareket (spor) verebilseydik saghk icin en giivenli yolu bulurduk” s6zini
sOylemistir. Biiyiik Tiirk alimi Ibn-i Sina da “saglig1 korumanin ii¢c temel prensibi vardir; hareket (spor), gida
ve uykudur” diyerek saglikli yagsamin ana hatlarini géstermistir. Shin ve Johnson(1978) Yasam kalitesini “Bi-
reyin isteklerini gerceklestirmesi, etkinliklere katilmasi, kisisel gelisim imkanlarindan yararlanmasi, nitelikleri
bakimindan yeterli kaynaklara sahip olmasi ve bu kaynaklar: sosyal karsilastirmalar olarak yeterli bulmast”
olarak aciklar. Diinya Saglik Orgiitii saglikli yasami tanimlarken sagliksiz uzun dmiirlii olmak degil, saglhkli
yaslanarak uzun omiirlii olmay1 hedef koymustur. Yine ayni kurum; Obesideye bagl olarak Avrupa’daki ye-
tiskinlerde tip 2 ye bagh diyabet hastaliklarmin %80 den, kalp hastaliklarinin %35 inde, hiper tansiyonun
%S55 inden sorumlu oldugu ve Diinyada her yil bir milyondan fazla 6liime sebep oldugu belirtilmistir. Hiper-
tansiyon, Seker hastaligi, Bobrek ve pankreas yetmezligi, . Kalp ve damar hastaligi, . Metabolik aksamalar, .
Solunum rahatsizliklari, 7. Osteoarthritis (kemik incelmesi), gut hastalig1 ve eklem bozukluklari, . Mekanik
yetersizlikler; anormal plazma lipid ve lipoprotein konsantrasyonu, Kaza riski, . Kas hareketlerinde verim-
liligin azalmasi, Bagisiklik sisteminin zayiflamasi, Yasam siiresinin kisalmasi ve yaglanmay1 ¢abuklagtirma
olarak sayabiliriz. Tiirkiye Hastalik ytikii ¢alismasinda ise diizenli ve yeterli fiziksel aktivite yapildig1 takdirde
tiim hastalik yiikiiniin %4.3 6nlenebilecegi bulunmustur. Hareketlilik ve egzersiz yagam kalitesi kavrami ige-
risinde 6nemli bir yeri vardir. Diizenli egzersiz sayesinde; Kalp krizi, seker, tansiyon, kemik erimesi, sismanl
gibi birgok saglik riskleri azalmaktadir. Ayrica Is verimi artisi, 6z sayginin gelismesi, hayata daha mutlu bak-
masi stresle basa ¢ikabilmesi, kendine giiveninin artmasi, uyku ritminin diizene girmesi, bireyler aras1 dostluk
ve empatinin daha rahat kurulabilmesi her ne kadar bireysel goziikse de toplum sagliginin ve diizenli egzersiz
yapma bilincin oturtulmasini saglayacaktir. Kisaca egzersizin temel amaci; hareketsiz bir yasantinin neden ol-
dugu organik, fiziki bozukluklar1 6nlemek veya yavaslatmak beden sagliginin temeli olan fizyolojik kapasiteyi
yikseltmek ve fiziksel uygunlugu ve sagligi uzun yillar muhafaza etmektir. Bu yiizden egzersiz, 3 den 93 e
kadar her yastaki insanin yasam kalitesini arttirmak, cocukluk ¢agindan itibaren; dogru beslenme, viicudunu
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dogru kullanma dogru degerleri yasam felsefesi olarak benimseme 6zelliklerini gelistirmeyi hedefler. Ayrica,
sigara alkol gibi zararl aliskanliklardan uzak durma, daima aktif yasam tarzin1 benimseme, aile ve toplum
ile uyum i¢inde olma gibi degerlerde kazandirilmaya calisilir. Ailede baslayan bu aliskanliklar, okul ¢aginda

gelisir.
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ERKEN POSTPARTUM DONEMDE ANNE BEBEK BAGLANMASININ INCELENMESI
Birgiil ERDOGAN’, Tugba 072 Eda SIMSEK SAHIN’

3Kocaeli Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Boliimii, Kocaeli / Tiirkiye
*[stanbul Gelisim Universitesi, Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu, Istanbul / Tiirkiye

Oz: Giris: Problem Tanimi ve Amag: Insanlarin yasaminda ¢ocuk sahibi olmak 6nemli bir olaydir. Her anne
ve baba isteyerek diinyaya getirdigi ¢cocuklarinin saglikli, normal gelisimini tamamlamis bir bebek olmasini
hayal eder. Cocugun saglikli gelismesi ve sosyallesmesi i¢in ailenin énemli islevleri vardir. Baglanma tam
olarak alt1 ay ile bir y1l arasinda sekillenmektedir. Dogumdan hemen sonra insan yavrusunun dogasi geregince
basglayan baglanma; meme arama, emme, yutma, parmak emme, yakalama, anneye yonelme, beslenme saat-
lerini sezinleme ve hazirlanma seklinde kendisini gostermektedir. Bu derlemenin amaci postpartum baglanma
konusunda kanguru bakimi, ten tene temas ve ayni odanin paylasimi konularinda literatiir 1s181inda incelemek-
tir. Gere¢ ve Yontem: Bu calismada “Pubmed, EBSCO, Science Direct ve Google Akademik™ veri tabanlart
kullanilmis ve konuyla ilgili yapilan ¢aligmalar taranmistir. Bulgular: Annenin bebegi ile kurdugu iletisim
ve etkilesim ne kadar erken ve saglikli ise anne bebek baglanmasi o kadar kuvvetli gelisecektir. Dogumdan
hemen sonraki zaman periyodu baglanmanin en yogun yagandigi donem olmasi nedeniyle olumlu anne-bebek
iligkisinin baglatilmasi i¢in en elverigli zamandir. Bu nedenle anne ile bebek iletisiminin ve emzirmenin dogum
sonrasi donemde en erken zamanda baslatilmasi gerekmektedir. Bu konuda en énemli uygulamalardan biri
anne ve bebegin ayni oday1 paylasmasidir. Dogumdan hemen sonra annenin bazi nedenlerden dolay1 bebegiyle
ayni oday1 paylasamamasi, uzun siire bebeginden ayr1 kalmasi anne-bebek iligkisini olumsuz yonde etkiler.
Diinya Saglik Orgiitii'ne gore, dogumdan sonraki ilk bir saat iginde &zellikle anne ve bebegin ayni odada
tutulmasi ve ten tene temasin saglanmasi elzemdir. Bebegin anneden ayrilmasini gerektiren bir tibbi tedavi
olmadig siirece, yeni dogum yapmis annelerin saglikli bebekleriyle (sezaryen ile doganlar dahil) odalarina
gelmelerinden itibaren taburcu olana kadar giiniin 24 saati ayni odada kalmalilardir. Ten tene temas konusunda
ise Moore ve arkadaglarinin 1925 anne ve bebekleriyle yapilan 30 ¢alismayi inceledikleri derlemede; anneyle
erken ten tene temas kuran bebeklerin anneleriyle daha ¢ok etkilesim kurdugunu, daha sicak kaldigini ve daha
az agladigini saptamiglardir. Bunun yani sira bebeklerin daha fazla ve daha uzun siire emzirilme egiliminde
oldugunu ve anneleriyle erken ve olumlu bir iliski icinde olduklarini belirtmislerdir. Kanguru bakimi ise anne
bebek baglanmasini saglayan, yeni doganin dis ortama uyumunu kolaylastiran ten tene temasa verilen addir.
Kanguru bakiminin bebegin fizyolojik 6zelliklerine etkisi dikkate alindiginda; basarili emzirme siirecine katki
sagladigi, bebeklerde hipoglisemiyi 6nledigi, kalp hizi, solunum hiz1 ve viicut sicakligindaki degisimi ortadan
kaldirdig: bilinmektedir. McCain ve arkadaslar1 prematiire bebeklerde kanguru bakiminin kalp hizina etkisini
incelemek amaciyla yaptiklari ¢alismalarinin sonucunda kanguru bakimini stres azaltan bir uygulama oldugu-
nu kalp hizin1 diizenledigini buldu. Sonug¢: Sonug olarak, kisinin ilerideki iligski bigimlerinin belirlenmesinde
yasamin ilk giinlerinde kurulan baglanma &riintiisiiniin etkisi tartisilmaz bir gergektir. Ozellikle hastanede uzun
siireli kalan bebeklerin uygun sartlar olusturularak anneleriyle siklikla temas igerisinde olmalarint saglamanin
onemi bir kez daha ortaya ¢ikmaktadir. Bu kapsamda; anne bebek baglanmasinin baslatilmasinda 6zellikle
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dogum sonrasi donemde bilingli hemsirelik yaklasimlari 6nem tagimaktadir. Hemsire, baglanmanin multifak-
toriyel bir stire¢ oldugu gercegini gdz Oniine alarak, aile-bebek etkilesimi ve kalitesini arttirmaya yonelik aileyi

desteklemeli ve cesaretlendirmelidir.

Anahtar Kelimeler: Postpartum, Anne, Bebek, Baglanma
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SON SINIF HEMSIRELIK OGRENCILERININ ALANDA SAGLIK EGiTiM TERCIiHLERi:
DOKUMAN iINCELEMESI

Nursel GULYENLI', Melike YALCIN GURSOY?, Giilbu TANRIVERDF

3Canakkale Onsekiz Mart Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Canakkale / Tiirkiye

Oz: Giris: Sagligin korunmasi ve gelistirilmesindeki en 6nemli yontemlerden birisi saglhk egitimidir. Saglk
egitimi, dnemli ama zorlu ve zaman alic1 bir hemsirelik miidahalesidir. Diinya Saglk Orgiitii hemsirelik meslek
grubunun birinci basamak saglik hizmetlerine biiyiik katkisina isaret ederek hemsirelik egitim programlarinda
birinci basamak saglik hizmetlerine yer verilmesine vurgu yapmistir. Bu baglamda hemsirelik dgrencilerinin,
birinci basamak saglik hizmetlerine katkisi olarak degerlendirilen saglik egitim tercihlerinin belirlenmesinin
onemli oldugu diistiniilmektedir. Amag: Bu arastirma son sinif hemsirelik 6grencilerinin alanda saglik egitim
tercihlerini tanimlamak amaciyla yapildi. Kapsam: 2016-2017 egitim-6gretim y1l1 bahar yartyilinda, Canak-
kale Onsekiz Mart Universitesi Saglik Yiiksek Okulu Hemsirelik Boliimiinde egitim gérmiis olan 112 son simif
ogrencisinin Halk Sagligi Hemsireligi dersi kapsaminda verdikleri saglik egitimlerini igeren raporlar olustur-
du. Ogrencilerin bir dénem boyunca saglik egitimi vermeleri ve verdikleri egitimleri rapor haline getirerek
donem sonunda aragtirmacilara teslim etmeleri istendi. Saglik egitimlerinde yer, zaman, konu, hedef kitle ve
egitim siiresi hakkinda hi¢bir kisitlama yapilmadi. Saglik egitim tercihleri tamamen 6grencilerin kendilerine
birakildi. Simirhiklar: Gergeklestirilen egitimlere yonelik veriler dgrencilerin kendi beyanlarina dayandiril-
maktadir. Yéntem: Dokiiman incelemesi olan bu arastirmada 2016-2017 Egitim Ogretim yilinda Canakkale
Onsekiz Mart Universitesi Hemsirelik Boliimiinden mezun 112 6grencinin saglik egitim raporlar1 degerlendi-
rildi. Ogrencileren Halk Sagligi Hemsireligi dersi kapsaminda bir ddnem boyunca yaptiklari biitiin egitimleri
kapsayan bir rapor hazirlamalari istendi. Ogrencilere egitim konularina, egitim ydntemine, egitim yapacaklart
yere, zamana, slireye ve hedef kitlelerine kendilerinin karar vermesi istendi. Ddnem sonunda saglik egitim ra-
porlar1 6grencilerden toplandi ve dosyalandi. Dosyalanan bu raporlarda; egitimin kime, nerede, hangi siirede,
hangi konuda ve hangi yontemle yapildig: sorularina yanit arandi. Her bir rapora bir numara verilerek belirle-
nen sorular dogrultusunda bilgisayar ortamina aktarildi. Elde edilen veriler SPSS (Statistical Package for So-
cial Sciences) for Windows 19 programi kullanilarak analiz edildi. Verilerin degerlendirilmesinde tanimlayici
istatistiksel yontemler (say1, yiizde) kullanildi. Bulgular: Ogrencilerin saglik egitim raporlar1 dogrultusunda
toplamda 2573 kisiye, 1413 egitim verdikleri belirlendi. Ogrencilerin egitimleri ortalama 16,85+0,25 dakika-
da ve 3-60 dakika araliginda yaptiklar1 belirlendi. Ogrencilerin verdikleri egitimlerin %87,7 sinin (n=1239)
bireysel, %12,3’{iniin (n=173) ise grup egitimi seklinde gerceklestirildigi saptandi. Ogrencilerin egitimlerini
raporlar dogrultusunda aile bireylerine (%19), akrabalarina (%16,9), yetiskin kadinlara (%16.,4), arkadasla-
rma (%12,3), cocuklara (%7,2), yaslh bireylere (%5), gebelere (%3,5), komsulara (%3,5), yetiskin erkeklere
(%3.3), yetiskin kadin ve erkeklere (%2.8), yash kadin ve erkelere (%2), adolesan kadin ve erkeklere (%1.1)
ve %]1’in altindaki oranlarla gocuk, hasta ve addlesan erkeklere yaptiklar: belirlendi. Ogrencilerin egitimle-
rini yaygin olarak %45,3’linlin ev ortaminda, %17’sinin telefonda, %9,1’inin huzurevinde, %5,5’inin ilk ve
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ortaokulda, %3,5’1 kreste ve azalan oranlarda kdyde, spor salonunda, isyerinde, genglik merkezinde ve inter-
nette egitim verdikleri saptandi. Ogrencilerin yaygin olarak %16,7’sinin erken tan1 ve taramalar, %10,8’inin
bireysel hijyen, %9,6’sinin kronik hastaliklar, %9,4’iiniin saglikli ve dengeli beslenme, %8,6’sinin bebek ve
cocuk bakimi, %6,9 unun tireme sagligi, %6,6’simin madde bagimliligi, %4.3 tinlin gebelik, %2.5’inin siddet
konularinda egitim verdikleri belirlendi. Ogrencilerin bu konularin yan1 sira diisiik oranlarda akilci ilag kulla-
nimi, dogal afetler, otizm, ev kazalari, is saglig1, ¢evre sagligi, bulasici hastaliklar, temel ilk yardim, lohusalik,
anemi, stresle bas etme, anemi, saglikli yaglanma, menopoz, egzersiz vb. birgok konuda egitim verdikleri
saptand1. Sonug: incelenen 6grenci raporlar1 dogrultusunda son simf hemsirelik dgrencilerinin egitim olarak
bireysel egitim yontemini; egitim verilecek grup olarak aile bireylerini, egitim yeri olarak ev ortamini; saglik
egitim konusu olarak ise erken tani konularini tercih ettikleri saptandi.

Anahtar Kelimeler: Halk Saghgi Hemsireligi, Uygulama, Ogrenci, Saglhk Egitimi, Tercih
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KENT iCi YOL AGACLARININ KENTSEL YASAM KALITESINE ETKIiLERI
Ash KORKUT', Tugba KIPER?, Meltem GUNES®

23Namik Kemal Universitesi, Giizel Sanatlar, Tasarim ve Mimarlik Fakiiltesi, Peyzaj Mimarhg Béliimii,
Tekirdag/ Tiirkiye

Oz: Giris: Diinya genelinde, niifusun yaklasik olarak yaris1 kentlerde yasamakta ve bu say1 ekonomik ve
sosyal nedenlerden dolay1 giderek artis gostermektedir. Hizl1 kentlesme olgusuna bagli olarak, insan yapisi
¢evrenin dogal ¢evreye egemen olmasi ile fiziksel ve ekolojik ¢evre sorunlari ortaya ¢ikmaktadir. Kentlesme
ve sanayilesmenin etkisiyle giderek azalan, farkli kullanim alanlarina doniisen kentsel agik ve yesil alanlara
kargin yapilagma ve betonlagmanin artmasi kentsel yagam kalitesini de diigiirmektedir. Kentlerin vazgecilmez
elemanlar1 olan ve kentsel karakteri olusturan agaglar, kentsel acik ve yesil alan sisteminin ve kentsel altya-
pmin temel bilesenleri arasinda yer almaktadir. Kent agaclarmin, kent ekosistemine ekolojik etkilerinin yani
sira estetik ve psikolojik iglevleri ile de kentsel ortamlarin yasam kalitesinin ylikseltilmesinde ¢ok dnemli
gorevleri bulunmaktadir. Bu nedenle, ¢agdas kentlerde agaclar, kentin temel planlama elemanlar1 olarak dii-
siiniilmekte ve kent planlamasi ¢er¢evesinde bir sistem dahilinde ele alinmaktadir. Gelisen siire¢ igerisinde
kentlesme ile birlikte acik ve yesil alan varlig1 giderek azalmaktadir. Bu durum kent i¢i yol agaglandirma
caligmalarini bir zorunluluk haline getirmistir. Buradan yola ¢ikilarak, bu caligmanin hipotezini “ekolojik,
estetik ve psikolojik etkileri ile kent i¢i yol agaglarinin kentsel yasam kalitesine katkilari onemlidir’ gorisi
olusturmaktadir. Amag: Bu hipotez ¢ercevesinde, bildiride, kendine 6zgii bir ekosisteme sahip olan kentlerde
yol agaclarmin 6énemi ile ekolojik, estetik ve psikolojik etkilerinin vurgulanmasi amaglanmaktadir. Kapsam:
Kent i¢i yol agaglarinin kent ekosistemi tlizerindeki ekolojik, estetik ve psikolojik etkileri; oksijen iiretimi,
karbon birikimini azaltma, toprak su dengesini koruma, giiriiltiiyii absorbe etme, toz, gaz, riizgar zararlarini
onleme, iklim kontrolii; mekan etkisi yaratma, dl¢ek etkisi yaratma, uyum, perdeleme; ve insanlarin psikolojik
acidan enerji depolamasina katki saglamasi gibi ana basliklar altinda ele alinmaktadir. Ulusal ve uluslararasi
ornek kentlerdeki uygulamalar bu kapsamda irdelenmistir. Stmirhiklar: Bildiri kapsaminda ele alinan 6rnekler
gorsel materyaller ve literatiir ¢alismalar ile desteklenerek incelenmistir. Yontem: Bildiride, hem konu ile
ilgili literatiire dayali olarak hem de ulusal ve uluslararasi 6rnekler {izerinden, kent i¢i yol agaglarinin kentsel
yasam kalitesine olan katkist vurgulanmistir. Bu kapsamda ilk olarak kent i¢i yol agaglariin ekolojik, estetik
ve psikolojik etkileri ortaya konulmustur. Sonrasinda, ulusal ve uluslararasi 6rneklerle birlikte kentsel yasam
kalitesine olan irdelenmistir. Bulgular: Agaclar bilindigi iizere, oksijen iireterek insanlarin yagami i¢in gerekli
oksijeni temin eder ve 6ziimleme ile havadaki karbondioksiti tiiketerek karbon birikimini azaltir. Motorlu arag-
larin egzoz gazlari ve ¢esitli 1siticilar gibi. olumsuz etkenler nedeniyle kirlenen kentte, kent i¢i yol agaglarinin
ekolojik, estetik ve psikolojik islevleri toplum sagligi bakimindan biiyiik 6nem tagimaktadir. Literatiir deger-
lendirmeleri kapsaminda incelenen 6rneklerde, yol agaglarinin, kent icindeki yapay sekilde yiikselen sicakligi
diisiirerek, havanin nispi neminin yiikselmesine, dolayisiyla serinlik olusmasina neden oldugu, diger taraftan
kentlerde yasam kalitesini olumsuz etkileyen, trafik ve sanayi tesislerinden kaynaklanan giiriiltiiniin énemli
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derecede azaltilmasinda da etkili oldugu goriilmistiir. Gorsel materyaller kapsaminda yapilan degerlendirme-
ler ile, insan Ol¢iilerine uygun mekan yaratma, trafigi yonlendirme ve kavsak noktalarin1 vurgulama, yayalar
icin giivenli bir mekan olusturma ve mevsimlere gore degisen farkli goriiniimlerle kentler ve kentliler igin
farkli agilardan olumlu katkilar sagladigi belirlenmistir. Sonu¢: Kentlerimizde, cogu zaman uygun olmayan
tiir se¢imi, ekolojik kosullar ve yeterli olmayan bakim kosullar1 nedeniyle saglikli bir gelisim gosteremeyen
kent i¢in yol agag¢lariin kentlilerin sagligi, konforu, diger bir ifade ile yasam kalitesi bakimindan ¢ok énemli
islevleri vardir. Bu dogrultuda daha saglikli ve yasam kalitesi daha yliksek kentler i¢in yol agaclarinin planla-
ma, tasarim ve uygulama siireclerine dahil edilmesinin gerekliligi ortaya konulmustur.

Anahtar Kelimeler: Kent, Kentsel Yasam Kalitesi, Yol Agaglari, Ekolojik Etki

19



s
z
z
5
5

h/
P

N
S

- SOZEL SUNUMLAR

>
=
f%‘\fbﬂa

SAGLIK YUKSEKOKULU OGRENCILERINDE BESLENME DURUMU VE SAGLIKLI YASAM
BiCiMi DAVRANISLARI

Ayse ARSLAN', Sinemis Cetin DAGLP

"Yiiziincii Yil Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Van / Tiirkiye
*Yiiziincii Y1l Universitesi, Tip Fakiiltesi, Van / Tiirkiye

Oz: Giris: Toplumdaki tiim bireylerin kendi sagliklarim korumalari ve gelistirmeleri i¢in olumlu saglhk dav-
ranis1 kazanarak kendi “saglikli yasam bi¢imlerini” olugturmalar1 gerekir. Saglikli yasam bi¢imi, bireylerin
saglhigini etkileyebilecek tiim davraniglari kontrol etmeleri, giinliik aktivitelerini diizenlemelerinde sagliklarini
yiikseltmeye yonelik davraniglari secerek uygulamalaridir. Saglikli yasam bi¢imi davraniglari ise “bireylerin
kendi iyilik seviyelerini korumalarina ve yiikseltmelerine hizmet eden davraniglar” seklinde tanimlanmaktadir.
Saglikli yagam bi¢imi davranislari, yeterli ve dengeli beslenmeyi, stres yonetimini, diizenli egzersiz yapmayi,
manevi gelisimi, kigilerarasi iligkileri ve bireyin sagligini koruma ve gelistirmesine iligkin sorumluluk almasi-
n1 kapsar. Yasam biciminden kaynaklanan hastaliklarin ve bu hastaliklara bagli 6liimlerin 6nlenmesi i¢in birey-
lerin saglikli yasam bi¢imi davranislar1 kazanmasi gerekmektedir. Amac: Saglik yiiksekokulu 6grencilerinin
beslenme durumu ve saglikli yagsam bi¢imi davranislarinin tespit edilmesi amaglanmaktadir. Gere¢-Yontem:
Kesitsel tipte ¢aligmadir. 28 soruluk anket formu ve 52 soruluk Saglikli Yagam Bigimleri Davraniglart 6l¢egi
(SYBDO) kullanilmistir. SYBDO 6 alt gruptan olusmaktadir. En diisiik puan 52, en yiiksek puan 208dir. Puan
arttik¢a saglikli yasam bigimi artmaktadir. YYU Saglik Yiiksek Okulu Hemsirelik boliimiinde 887 dgrenci bu-
lunmaktadir. Orneklem biiyiikliigii 6nceki arastirmalardan elde edilen SYBDO puani 123,23, standart sapmast
+9,37, %95 giliven araligi ile 367 olarak bulunmus, 6grenciler basit rastgele drnekleme yontemiyle se¢ilmistir.
Calismaya katilmay1 kabul etmeyen 5, ulasilamayan 17 6grenci ¢aligma dis1 birakilmis, 345 (%94,0) 6grenciy-
le calisma yapilmistir. Van Bolge Egitim ve Arastirma Hastanesi Yerel Etik Kurulundan ¢alismayla ilgili gerek-
li onay alinmistir. Bulgular: Ogrencilerin yas ortalamasi 21,48+2,36°dir. %71,1°i kiz dgrencidir. %80,4 iiniin
annesi, %47,5’inin babasi ilkokul ve alt1 6grenim diizeyine sahiptir. %15,2’sinin herhangi bir hastalig1 bulun-
maktadir. %5,2’si vitamin, %2,9’u bitkisel tiriin kullanmaktadir. %16,51 sigara, %2,3’ii alkol, %3,5’1 bagimli-
lik yapict madde kullandigini belirtmistir. %56,6°s1 giinde 2 ana 6giinle beslenmektedir. %80,0°1 ana 6giiniinii
bazen/siirekli atlamaktadir. %45,2si diyet iiriinii kullanmaktadir. Ara 6giin olarak en sik simit vb. tiiketilmek-
tedir. SYBDO toplam puani 125,24+20,37 bulunmustur. SYBDO toplam ve fiziksel aktivite alt dlgek puani er-
keklerde anlamli olarak yiiksektir (sirasiyla p=0,01, p<0,001). Beden Kitle Indeksi (BK)’ine gére 6grencilerin
%13,0°1 normalin tistiindedir. BKI erkeklerde kizlara gore anlamli olarak yiiksektir (p<0,001). Kizlarin %6,0°1,
erkeklerin %35,6’s1 bel/kalga oranma gore riskli gruptadir. Ogrencilerin %4,2’sinin diyastolik, %7,3’{iniin sis-
tolik kan basinci yiiksektir. Dogru beslenme davranisi olanlarda SYBDO toplam puani, beslenme, fiziksel
aktivite, manevi gelisim, kisisel iligkiler, stres yonetimi alt puanlar diger gruba gore anlaml olarak yiiksektir
(swrastyla p<0,001, p=0,01, p=0,01, p=0,01, p=0,008, p=0,002). Baba egitimi ilkokul ve alt1 diizeyde olanlarda
SYBDO toplam puan, saglik sorumlulugu, fiziksel aktivite, beslenme alt puanlar1 diger gruba gore anlamli
olarak diisiiktiir (sirastyla p=0,008, p=0,03, p=0,01, p=0,02). Sonu¢: Calismada SYBDO puan yiiksektir. Yine
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de ana 0giin sayisi, ara 6gilinde tiiketilen besinler agisindan dogru beslenme davranisi géstermeyen 6grenci
sayis1 fazladir. ileride saglik profesyonelleri olarak calisacak grubun dogru beslenme ve dogru saglik davranisi
konusunda egitim almasi1 ve bu konuda bilgi, tutum davranig gelistirme agisindan miidahale ¢alismalarinin ya-
pilmasi 6nerilmektedir. Ayrica hemsirelik ve ebelik 6grencilerinin ileride kendi alanlarinda yeterli olabilmeleri
icin Oncelikle kendilerinin saglikli yasam bigimi davraniglarina sahip olmalar1 gerekir. Hemsirelik ve ebelik
ogrencilerinin saglikli yasam bi¢imi davranislarinin belirlenmesi, mevcut durumun degerlendirilmesine ve
bu alandaki gereksinimlerin tanimlanmasina olanak saglayacaktir. Bunun yani sira egitimcilerin, hemsirelik
ve ebelik 6grencilerinin saglikla ilgili egitim mifredatinin, 6grencilerde saglikli yasam bi¢imi davranislarini
gelistirecek sekilde diizenlenebilmesi saglanacaktir.

Anahtar Kelimeler: SYBDO, Van, Beslenme, Saglik Yiiksekokulu
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TEKNOLOJININ KADIN SAGLIGINA YANSIMALARI
Ayse YILMAZ

Cumhuriyet Universitesi, Susehri Saghk Yiiksekokulu, Hemgirelik Boliimii, Sivas / Tiirkiye

Oz: Giris: Giiniimiizde teknolojinin hizla gelismesi insanlarin teknolojiden yararlanmasini zorunluluk haline
getirmistir. Teknolojinin yaygin olarak kullanilmasinin, bilgi paylagiminin artmasi, iletisimin kolaylagmasi,
bir isi kisa siirede ve daha az enerji harcayarak yapabilme gibi hayati kolaylastirici faydalart bulunmaktadir.
Fakat kimi uzmanlar teknolojiyi, toplum tarafindan iyi veya kotii yonde kullanilabilecek yansiz bir potansiyel
gii¢ olarak goriirken kimi uzmanlar da toplumu olumsuz yonde etkileyen kotii faktor olarak degerlendirmek-
tedir. Her iki bakis agisina gore toplum iizerinde 6nemli etkisi olan teknoloji, en basit araglardan, en karigik
teknik sistemlere kadar, yasantimizin her aninda ve bulundugumuz yerde var olan bir olgudur. Teknolojiyle
birlikte toplumsal bir degisim ve gelisim yasanmaktadir. Kadinlar toplumsal yasamin her alaninda yer alabil-
mekte, egitim seviyeleri artabilmekte, ekonomik gii¢ kazanabilmekte, saglik alanindaki gelismeler ve sagliga
ulagim imkanlariyla birlikte kadinin saglk diizeyi gelismektedir. Kadin saghigimi etkileyen faktdrlerden olan
teknolojik gelismeler kadin sagligini olumlu ve olumsuz yonde etkilemektedir. Giiniimiizde elektrik enerjisi
ile ¢alisan ve elektromanyetik dalga yayan araglarin yaygin olarak kullanilmasi elektromanyetik alana maruz
kalma riskini artirmakta, genelde toplum sagligi, 6zelde ise kadin sagligi olumsuz yonde etkilenmektedir.
Radyasyona bagli olarak 6zellikle kanserler, iireme ve kalp-damar sistemi iizerine olan etkiler, katarakt ve bag
agrisit gibi semptomlar goriilmektedir. Artan radyasyon iireme sagligini da olumsuz sekilde etkilemektedir.
Elektromanyetik kaynaklar arttikca kadinda ovulasyon ve yumurta kalitesi bozulmakta ya da gecikmis ge-
belik olabilmektedir. Ozellikle her giin kullanilan cep telefonu, uzaktan kumanda, internet baglantilari, mik-
rodalga firmlar, uydu antenleri elektromanyetik dalga yayan araglara birer 6rnektir. Her yil binlerce kadinin
radyasyona maruz kalmasiyla gebeligi sonlandirilmaktadir. Giiniimiizde bilim, iletisim ve teknolojide yasanan
gelismeler sonucunda medya en yaygin bilgi kaynagidir ve biiyiik kitlelere kisa siirede ulasabilmekte ve on-
lar1 etkileyebilmektedir. Iletisim araglar toplumun davranis kaliplari, deger ve diisiince tarzlarinin bireylere
kazandirilmasi ve 6grenilenlerin i¢sellestirilmesinde etkili olmaktadir. Medyada “saglik konulu haberler” sag-
ligin insan yagamindaki dnemi nedeniyle biiyiik 6nem teskil etmektedir. Literatiirde saglik konusunda verilen
haberler “iki ucu keskin bir bigak gibi” yorumlanmaktadir. Cok 6nemli konularda kamuoyunu aydinlatmak
ve egitmek miimkiin olabilecegi gibi, verilen bilgiler eksik ve yanlis yorumlamaya miisait ise tehlikeli hale
doniisebilmektedir. Medya kadini; “cinsel-magazin nesnesi” gibi temsili dzelliklerle gostermektedir. Ulkemiz
Aile ve Sosyal Politikalar Bakanlig1 medyadaki cinsiyet¢i tutumu, toplumdaki cinsiyet¢i tutumdan bagimsiz
diisiiniilemeyecegini, birbirlerini pekistirdiklerini ileri stirmiis ve Toplumsal Cinsiyet Esitligi Ulusal Eylem
Plani’nda “Kadin ve Medya” konusuna genis yer vermistir. Medya, reklamlar araciligiyla yaptig1 propaganda-
lar da toplumda ideal kadin profili ¢izmektedir. Kadinlar siklikla meme, burun, kalga ve karin bdlgelerine este-
tik operasyon yaptirmakta olup bu kadinlar, estetik girisim uygulanmadan 6nce medyay1 6nemli bilgi kaynagi
olarak kullanmaktadir. Yabanci literatiirde siber taciz, siber zorbalik gibi farkli kavramlar ile de tanimlanan
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dijital siddet insanlarin mail, kisa mesaj gibi teknoloji ile alakali yollar araciligiyla diger insanlar1 tehdit ederek
veya onlara santaj yaparak zarar vermelerini iceren her tiirlii faaliyet olarak tanimlanabilir. Baz1 aragtirmalara
gore diger siddet tiirlerinde oldugu gibi kadinlar erkeklerden daha fazla dijital siddete maruz kalmaktadirlar.
Ancak kadmlarin dijital siddet uygulamaya daha meyilli olduklarini ileri siiren arastirmalar da mevcuttur.
Gilinimiizde sosyal medya 6zellikle ikili iligkilerde gozetleme araci olarak kullanilmaktadir. Hatta gozetle-
mek sosyal medyayla bir aligkanlik haline gelmektedir. Gozetim, beraberinde siddeti getirmektedir. Toplumsal
siddetin ve ozellikle toplumsal cinsiyet esitsizliginden kaynaklanan kadinlara yonelik siddetin yogun oldugu
iilkemizde siddetin sosyal medyayla yeni bir boyut kazandig1 goriilmektedir. Teknolojinin gelismesiyle tekno-
lojik cihazlar saglik alanina da girmis, saglik teknolojisi de gelismistir. Saglik teknolojisi ve bu teknolojideki
cihazlar ya da uygulamalar “saglig1 gelistirmek, hastalig1 tanilamak, 6nlemek, tedavi etmek, rehabilite etmek
ya da uzun dénem bakim i¢in kullanilan her tiirlii girisim olarak tanimlanabilir. Saglik teknolojisinin kullanil-
dig1 en 6nemli alanlardan biri yardimci iireme tekniklerinin (YUT). Olumlu yénii, ileri yaslarda cocuk sahibi
olma sans1 sunmasidir. YUT gebeliklerinde normal gebeliklere gore ikiz gebelik orani 22 kat, iiciiz orantysa 50
kat artmistir. Buna bagli gelisen cogul gebeliklerde en 6nemli komplikasyon, erken dogum eylemi ve diisiik
dogum agirlikli bebeklerdir. Ayrica bu gebeliklerde dogumsal defektler artmakta, gebelik izlemi giiglesmekte,
annede genel obstetrik komplikasyonlar ve sezeryan oranlari artmaktadir. Sezaryen operasyonu maternal, pe-
rinatal mortalite ve morbiditeyi arttirmaktadir. Amag: Bu derlemede amag gelisen teknoloji ile artan teknoloji
kullaniminin kadin sagligina yansimalarin1 degerlendirmektir. Sonug: Teknoloji hayatimizin vazgecilmez bir
pargast olup kullanimindan uzak durulmasi s6z konusu degildir. Teknolojinin olumsuz etkilerinden korunmak
icin en 6nemli adimlardan birisi teknolojinin gerektigi kadar, dogru ve amacina uygun olarak kullanilmasidir.
Kadinlar hem biyolojik 6zelliklerinden hem de bazi teknolojik araglar1 daha fazla kullanmalarindan dolay1 bu
olumsuzluklardan daha fazla etkilenmektedirler. Bilgilendirme 6nemli hemsirelik fonksiyonlarindan birisidir
ve hemsirelerin kadinlar1 teknolojinin kullanimi, bu araglarin olumlu ve olumsuz etkileri hakkinda bilinglen-
dirilmesi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Teknoloji, Kadin Sagligi, Teknoloji ve Kadin
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YARATICI DRAMA EGITIMININ UNIiVERSITE OGRENCILERININ SOSYAL ZEKA VE
MENTAL iYi OLUS DUZEYLERINE ETKISI

Aysegiil ARSLAN', Fatma ARSLAN?

2Necmettin Erbakan Universitesi, Turizm Fakiiltesi, Rekreasyon Yonetimi Boliimii, Konya / Tiirkiye

Oz: Giris: Drama, lider ve katilimcilar tarafindan belirli bir ortamda herhangi bir olay1, konuyu, diisiinceyi,
siiri, oykiiyii, masali vb gibi konular1 rol yaparak, do§aclama yontemi ile canlandirilmasi olarak ifade edile-
bilir. Drama programlarina katilan bireylerde hayal giicii, iletisim becerileri gelismekte ve kendilerini ifade
etmekte olumlu yonde katkist olmaktadir. Drama, tasarimlarin eyleme doniisebilecegi insansal gelisime de
denir. Engelsizce yaratici olabilmek; kendini tanimay1 ve kaliplasmis diisiincelerden kurtulmus olmay1 gerek-
tirir. Dramanin alt boyutlarindan bir tanesi olan yaratici dramanin ise, drama ile bir¢ok ortak noktasi bulun-
maktadir. Yaratici dramanin temelinde dogaglama yatmaktadir. Yaratic1 drama da, birlikte ve aninda kotarilan
bir yasanti sunar sunar insana. Yani bir nevi kendini ifade yontemidir. insani var eden yaraticilik, toplu katilim,
hayal giicii, 6z giiven saglama ve 6zgiin kisilik olusturmaya katki, bireysel cesaret gibi pek ¢ok kazanim sunan
yaratict drama bu yiizden glinlimiizde 6gretme yontemi olarak kullanilmaktadir. Yaratici drama, dogaglama
ve role biiriinme gibi tiyatro ya da drama tekniklerinden yararlanilan bir grup ¢aligsmasi i¢indeki bireylerin; bir
yasanti, olay, fikir, egitim iinitesi, soyut kavram ya da davranisi eski bilissel oriintiilerin yeniden diizenlenmesi
yoluyla gozlem, deneyim, duygu ve yasantilarin gézden gegirildigi ‘oyunsu’ siireclerde anlamlandirilmasi,
canlandirilmasidir. Sosyal zekay1 “insanlarla geginebilme ve anlagsma becerisi olarak tanimlanabilir. Zeka ile
ilgili yapilan tanimlarda zekanin ¢evreye bir uyum yetenegi olugu hep vurgulanmistir. Aslinda burada farkin-
da olmadan sosyal zeka da tanimlanmis olmaktadir. Zira ¢evreye uyumdan kastedilmis olan yalnizca fiziksel
cevreye uyumdan degil bilakis i¢inde bulunan sosyal ortama uyumdur. Dolayisiyla bireylerin sosyal zekas1
ne kadar yiiksekse ¢evreye uyum yetenekleri ve insan iliskilerini yiiriitme becerileri o kadar yiiksektir. Sosyal
zeka, insanlarin duygularini, ruh hallerini ve giidiilerini dogru olarak degerlendirme, insanlar1 anlama idare
etme yetenegi ve insan iligkilerinde ustaca davranma olarak tanimlanabilir. Genel olarak iyilik hali kavrami
“bireyin bedensel, ruhsal ve sosyal boyutlarda islerliginin gelistirilmesinin amaglandig1 bir yasam bigimi”
olarak tanimlandig1 goériilmektedir. Mental iyi olus, bireyin o anki duygusal, biligsel, davranigsal ve ¢evresel
durumlarindan tatmin oldugunu, refah icinde hissettigini ve bu anlamda duygusal ve mental bir karmasa ya-
samamasi olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Amag: Bu arastirmada iiniversite 6grencilerinde, yaratict dramanin
sosyal zeka ve mental iyi olus diizeylerine etkisinin incelenmesi amaglanmigtir. Kapsam: Arastirmanin evre-
nini 2017-2018 giiz ddnemi Necmettin Erbakan Universitesi, Turizm Fakiiltesinde 6grenim géren dgrenciler
olusturmaktadir. Orneklemini ise Turizm Fakiiltesi Rekreasyon Yonetimi Béliimii’nde se¢meli ders olarak
dramay1 secen (n=12) ii¢lincii sinif 6grencisi (deney grubu) ile drama dersi almayan (n=11) {i¢iincii sinif 6g-
rencisi (kontrol grubu) olusturmaktadir. Stmirhklar: Arastirma Necmettin Erbakan Universitesi Turizm Fakiil-
tesi Rekreasyon Yonetimi Boliimii’nde 6grenim goren ligiincii sinif 6grencilerle sinirlandirilmigtir. Yontem:
Arastirmada, esitlenmemis kontrol gruplu 6n test - son test yar1 deneysel desende bir aragtirma modeli kullanil-
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mistir. Arastirmada, veri toplama araci olarak 21 maddeden olusan 5 likertli Tromso Sosyal Zeka Olgegi ile 14
maddeden olusan 5 likertli Mental Iyi Olus Olgegi kullanilmistir. Verilerin analizinde SPSS 21 paket program
kullanilmistir. Verilerin Shapiro Wilk testi ile normal dagilim gosterip gostermedigi tespit edilmistir. Toplanan
nicel verilerin analizinde parametrik analiz tiirlerinden independent t-testi ve Paired Sample t Testi” kullanil-
mistir. Bulgular: Arastirma bulgularina gore; deney grubunun sosyal zeka ol¢eginin tiim alt boyutlarinda ve
mental iyi olus dlgegi diizeyinde ortalamalar arasinda artig oldugu gézlemlenirken; son testte sosyal beceri
alt boyutunda deney ve kontrol grubu arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik oldugu tespit edilmistir
(p<0,05). Kontrol grubunda sosyal zeka dlgeginin sosyal beceri ve sosyal farkindalik alt boyutlarinda 6n-son
test sonras1 benzer sonuclar elde edilmistir ve son testte sosyal zeka Slgeginin alt boyutlarindan sosyal bilgi
siireci ve mental iyi olus 6l¢egi ortalamalarinda azalma oldugu gorilmiistiir. Sonug: Yaratict dramanin bireyin
kendisini kesfetmesi, kendini ifade edebilme ve duygularini kontrol edebilmesi, hayal giiclinii gelistirmesine
katkisinin oldugu g6z o6niinde bulunduruldugunda, verilen drama egitiminin 6grencilerin sosyal beceri, sosyal
farkindalik ve mental iyi olus diizeyleri iizerinde olumlu katkisinin oldugu diisiiniilmektedir. Ancak bundan
sonra yapilacak ¢alismalarda, katilimer oraninin yiiksek tutulmasi ve egitimin daha uzun siireli uygulanmasi
yaratict drama egitiminin etkisini daha da arttiracag1 diigiiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Drama, Yaratici Drama, Sosyal Zeka, Mental Iyi Olus Hali
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DOGUM AGRISI YONETIMINDE AKUPUNKTUR ETKINLIGI: SISTEMATIK DERLEME
Birnur YESfLDAG’, Zehra GOLBASF

'Cumhuriyet Universitesi, Susehri Saglik Yiiksekokulu, Hemsirelik Béliimii, Sivas / Tiirkiye
?Cumhuriyet Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Boliimii, Sivas / Tiirkiye

Oz: Giris: Dogum eylemi sirasinda gebe kadina sikint1 veren ve korkutan deneyimlerinden biri olan dogum
agris1 kontrol altina alinamadig1 durumlarda olusan strese bagli anne, fetiis ve yenidogan sagligi olumsuz ola-
rak etkilenebilmektedir. Dogum agrisina baglh gelisebilecek komplikasyonlar1 6nlemek i¢in dogum agrisinin
yonetiminde anne ve fetus i¢in faydali olan ve dogum siirecini olumsuz etkilemeyecek yontemler kullanilmali-
dir. Bakimin 6nemli bir pargasi olan dogum agrisinin kontrol edilmesinde nonfarmakolojik yontemler giderek
Oonem kazanmaya baglamistir. Agrinin biligsel, duygusal, davranissal ve sosyokiiltiirel boyutlarina etki ederek
ve kadinin gevsemesini saglayarak agrinin en diisiik diizeyde algilanmasini saglayan nonfarmakolojik yon-
temler, gevseme, mental uyarilma, solunum teknikleri ve tensel uyarilma olmak {izere dort grupta incelenmek-
tedir. Tensel uyarilma yontemlerinden biri olan akupunktur viicudun 6zel noktalarinda cilde yerlestirilen ince
metal igneler araciligi ile stimiilasyon saglanmasi ve boylece derinin hemen altindan gecen enerji kanallart
ve bu kanallar tizerinde bulunan diren¢ noktalarinin ilintili oldugu organlar arasinda iliskinin saglanmasi ola-
rak tanimlanmaktadir. Binlerce yildir bilinen ve uygulanan akupunktur tedavisi uygulamasinin pratik olmas,
maliyetinin ¢ok diisiik olmasi ve hicbir yan etkisi bulunmamasi nedeniyle giiniimiizde yaygin olarak kullanil-
maktadir. Akupunktur obstetri ve jinekolojide; dogum eylemi, infertilite, sirt agrisi, pelvik agri, dismenore ve
hiperemezis gravidarumda kullanilmaktadir. Yapilan ¢alismalarda akupunktur tedavisinin hasta anksiyetesini,
agr1 yogunlugunu, eylemin siiresini, analjezik gereksinimini ve sezaryen dogum oranini azalttigi belirlenmis-
tir. Amag: Bu sistematik derlemenin amaci, nonfarmakolojik yontemlerden akupunkturun dogum eyleminde
dogum agrisi iizerine etkisini incelemektir. Yontem: Pubmed veri tabaninda “akupunktur, dogum agrisi, non-
farmakolojik yontem” anahtar kelimeleri kullanilarak yil sinirlamasi yapilmadan tiim makaleler tarandi. Mia-
dinda dogum ve dogum agrisi ile ilgili, akupunkturun dogum agrisin iizerine etkisini inceleyen, licretsiz tam
metnine ulasilabilen, randomize kontrollii calismalardan olusan toplam yedi makale incelemeye dahil edildi.
Bulgular: Incelemeye dahil edilen calismalarm tiimiinde kontrol grubu kullanilmistir. Calismalarin {iciinde
agr1 degerlendirme araci olarak VAS (Visual Analog Skala), birinde Lineer gorsel analog agr1 skalasi, ikisinde
agrisiz ve iyi rahat deneyimler 0, dayanilamayacak en kotli agr1 ve ¢ok gergin durumlar 10 olarak tanimlanan
11 puanlik bir 8lgek kullanilmustir. incelemeye dahil edilen ¢alismalarda akupunktur uygulamasi incelendigin-
de, bir ¢alismada Han’s Akupunktur Sinir Stimiilatorii (HANS), bir ¢aligmada manuel akupunktur ve manuel
ve elektriksel stiimiilasyon, ii¢ ¢aligmada akupunktur, bir calismada manuel akupunktur, elektroekupunktur ve
Sham akupunktur, bir calismada elektroakupunktur uygulamast kullanilmistir. Incelenen ¢aligmalarin sonug-
larina gore, bir caligmada hasta kontrollii epidural analjezik etkinin (PCEA), Han’s Akupunktur Sinir Stimii-
latorii (HANS) ile uygulanan akupunktur analjezik etkiden daha iyi oldugu, bir calismada manuel akupunktur
ve elektrik stimiilasyonlu akupunkturun dogum agrisi iizerine etkili olmadigi, ti¢ ¢alismada akupunktur uygu-
lamasinin dogum agris1 {izerine etkili olmadigi, bir calismada dogum agrisinin akupunktur uygulamasindan
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30 dakika sonra 6nemli 6l¢iide azaldig1 ve tam dilatasyonda akupunkturun dogum agris1 iizerinde herhangi bir
etkisinin olmadigi, bir calismada elektro-akupunktur uygulamasinin dogum agrisin1 azalttig1 belirlenmistir.
Sonug¢: Dogum agrisinin azaltilmasina yonelik yapilan ¢alismalar akupunktur, elektroakupunktur ve Sham
akupunktur etkinligi uygulamalarinin analjezik etkisinin diisiik oldugunu gostermektedir. Akupunktur binlerce
yildir kullanilmasia ragmen dogum agrisi1 lizerine akupunktur etkinligini ortaya koyan kanit diizeyi yiiksek
caligmalar azdir. Akupunktur uygulamalarinin ve degerlendirme kriterlerinin etkinligini belirleyecek kanit dii-
zeyi yiiksek randomize kontrolllii ¢aligmalara gereksinim duyulmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Akupunktur, Dogum Agrisi, Nonfarmakolojik Yontemler
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PROFESYONEL GURESCILERIN CESARET DUZEYLERININ VE ZiHINSEL
DAYANIKLILIKLARININ INCELENMESI

Burcu GUVENDI, Ayse TURKSOY?, Mehmet GUCLUP, Erkut KONTER*

!stanbul Universitesi Spor Bilimleri Fakiiltesi, Beden Egitimi ve Spor Ogretmenligi Béliimii,
Istanbul / Tiirkiye
Gazi Universitesi Spor Bilimleri Fakiiltesi, Rekreasyon Béliimii, Ankara / Tiirkiye,
“Dokuz Eyliil Universitesi Buca Egitim Fakiiltesi, Temel Egitim Béliimii, Izmir / Tiirkiye

(BU CALISMA BILIM KURULU TARAFINDAN SPOR ALANINDA SOZEL BIRINCIi SECILMISTIR)

Oz: Giris: Amag: Sporcularin karsilastiklar1 engeller karsisinda yilmadan ilerleyebilmesi ve hedeflerine ula-
sabilmesi i¢in sahip olmasi gereken ozellikler arasinda cesaret ve zihinsel dayaniklilik durumlart sporcular
icin biiyiik 6nem tagimaktadir. Yapilan aragtirmalarda daha ¢ok farkli branslarin zihinsel dayanikliliklarinin
incelendigi goriiliirken 6zellikle giires gibi yiiksek diizeyde temas igeren ve sakatlanmalarin ¢ok fazla yasa-
nabilecegi bir brans iizerine yapilmis zihinsel dayaniklilik ve cesaret duygusunun birlikte ele alindigi calis-
maya rastlanilmamistir. Bu baglamda arasgtirmanin amaci profesyonel glirescilerin cesaret diizeyleri ve zihin-
sel dayaniklilik durumlarinin bazi bagimsiz degiskenlere gore incelenmesi ve aralarindaki iliskinin ortaya
konulmasidir. Yontem: Arastirmanin ¢alisma grubunu profesyonel giires yapan Yas X =21,43+5,31 olan, X
=9,19+5,63 spor yilina sahip ve X=4,04+3,25 yildir suan ki antrenérii ile calisan toplamda 118 profesyonel
giiresci olugturmaktadir. Aragtirmada veri toplama araci olarak; Altintas ve Korug (2017) tarafindan Tiirkge’ye
uyarlanan “Zihinsel dayaniklilik 6l¢egi” ve Konter ve Johan Ng (2012) tarafindan gelistirilen “Sporda cesaret
Olcegi” kullanilmustir. Verilerin analizinde; betimleyici istatistikler, t testi, ANOVA ve Pearson Korelasyon
analizi kullanilmistir. Bulgular: Sporcularin zihinsel dayaniklilik alt boyutlarindan giiven, devamlilik ve kont-
rol boyutlarin1 dogru kabul ettikleri goriiliirken sporda cesaret dlcegi alt boyutlarindan kararlilik, atilganlik,
tehlikeyi goze alma ve 6zverili olma boyutlarina katildiklar1 ancak yetkinlik-ustalik boyutunda ise kararsizlik
yasadiklar belirlenmistir. Sporcularin yas ve antrendrleri ile ¢aligma siirelerine gére anlamli farklilik tespit
edilmemistir. Spor yilina gore zihinsel dayaniklilik 6l¢eginin devamlilik alt boyutunda 1-5 yil ile 6-10 y1l aras1
giires yapanlarin arasinda 1-5 yil yapanlarin lehine anlamli farklilik gériilmiistiir. Buna gore giireste daha az
tecriibeye sahip sporcularin tecriibeli sporculara gore her tiirlii zorluga ragmen miicadelesine devam ettigi ve
daha kararli olduklar diisiiniilebilir. Milli olma durumlarina gére sporda cesaret 6l¢eginin kararlilik alt boyu-
tunda ve zihinsel dayaniklilik 6l¢eginin devamlilik alt boyutunda milli olmayanlarin lehine anlamlr farklilik
gOrlilmustiir. Buna gore milli olmayan giirescilerin milli olan giires¢ilere gore daha fazla risk alabildigi ve giic
durumlarda dahi sonuca ulagsmak i¢in rakipleri ile miicadele etmekten vazgegmedigi sdylenebilir. Son bir yilda
sakatlik gecirme durumlarina gore ise sporda cesaret dlgeginin 6zverili olma, tehlikeyi géze alma, kararlilik
ve atilganlik alt boyutlarinda, zihinsel dayaniklilik 6lgeginin ise gliven ve devamlilik alt boyutlarinda sakatlik
gecirmeyenlerin lehine anlaml farklilik belirlenmistir. Buna gore, sakatlik gecirmeyen giiresgilerin cesaret ve
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zihinsel dayanikliliklar1 sakatlik gecirenlere gore da yiiksektir. Korelasyon analizine gore, cesaret dlgeginin
yetkinlik boyutu ile zihinsel dayaniklilik dl¢eginin giiven ve devamlilik alt boyutlar1 arasinda pozitif yonde
orta diizeyde, cesaret 6l¢eginin atilganlik boyutu ile zihinsel dayaniklilik dlgeginin devamlilik ve kontrol alt
boyutlari arasinda pozitif yonde diisiik diizeyde, cesaret 6l¢eginin kararlilik boyutu ile zihinsel dayaniklilik 61-
¢eginin devamlilik boyutu ile orta, kontrol boyutu ile pozitif yonde diisiik diizeyde anlamli iligki goriilmiistiir.
Sonuc olarak; giires¢ilerin macin zorluk derecesi arttikca kendine giiven ile ilgili problem yasadiklari, yasin
zihinsel dayaniklilik iizerinde etkisi goriilmezken spor yapma yilinin zihinsel dayaniklilig: etkiledigi goriil-
mistiir. Milli olmayan sporcularin basarmak icin zor rakiplerden kagmadiklari, basarisizliktan korkmadiklart
ve kazanma odakli miicadeleye girdikleri, sakatlik gegiren sporcularin ise zihinsel dayanikliliklarinin da diistik
oldugu sonucuna ulasilmistir. Bu sonuglara gore giires¢ilerin zihinsel dayanikliliklarini gelistirebilecek uygu-
lamalara ihtiya¢ duyduklari sdylenebilir.

Anahtar Kelimeler: Giires, Zihinsel Dayaniklilik, Spor, Cesaret
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SPOR BiLiMLERi FAKULTESI OGRENCILERININ EGZERSIZDE DAVRANISSAL
DUZENLEMERININ VE WELLNESS DUZEYLERININ INCELENMESI

Burcu GUVENDI, Suzan DAL?, Goniil TEKKURSUN DEMIR, ibrahim CICIOGLU", Ulviye BILGIN’

!stanbul Universitesi, Spor Bilimleri Fakiiltesi, Beden Egitimi ve Spor Ogretmenligi Boliimii,
Istanbul / Tiirkiye

*Istanbul Universitesi, Spor Bilimleri Fakiiltesi, Spor Yoneticiligi Boliimii, Istanbul / Tiirkiye

3+35Gazi Universitesi, Spor Bilimleri Fakiiltesi, Beden Egitimi ve Spor Ogretmenligi Boliimii,
Ankara / Tiirkiye

Oz: Giris: Diizenli olarak yapilan fiziksel aktivitenin; fizyolojik etkilerinin yaninda, ruh saghigini olumlu
yonde etkilemesi, stres ve kaygi belirtilerini azaltmasi, 6fke ve saldirganlik gibi duygular kontrol altina al-
masi1 gibi onemli 6zellikleri sonucunda, fiziksel aktivitenin zihinsel ve duygusal sagliga olan olumlu etki-
leri de arastirmacilar tarafindan agikca ortaya konmustur. Ozellikle literatiire wellness olarak giren saglhikli
yasam stili lizerinde fiziksel aktivitenin ve bireylerin egzersize katilim motivasyonlarinin etkili olabilecegi
disiiniilmektedir. Amag¢: Arastirmanin amaci spor bilimleri fakiiltesi 6grencilerinin egzersizde davranigsal
diizenlemeleri ve wellness diizeylerinin bazi bagimsiz degiskenlere gore incelenmesi ve aralarindaki iligkinin
incelenmesidir. Yontem: Arastirmanin drneklemini iki farkli sehirdeki devlet tiniversitesinin spor bilimleri
fakiiltesi 6grencilerinden fiziksel aktiviteye diizenli katilim saglayan toplamda 361 {iniversite 6grencisi olus-
turmaktadir. Arastirmada veri toplama araci olarak, Markland ve Tobin (2004) tarafindan gelistirilen, Ersoz
ve ark. (2012) tarafindan Tiirkce uyarlamasi gerceklestirilen “Egzersizde Davranigsal Diizenlemeler Olgegi”
kullanilmistir. Olgek 19 madde ve dort alt boyuttan olusmaktadir. Bunlar: i¢sel diizenleme, ice yansitilmis dii-
zenleme, giidiilenmeme ve digsal diizenleme alt boyutlaridir. Olgegin Cronbach’s Alpha katsayis1 0.72 olarak
bulunmustur, calismamizda ise 0,818 olarak belirlenmistir. Calismada kullanilan bir diger 6l¢ek ise Odabasg
(2017) tarafindan gegerlilik ve giivenilirligi yapilan “Wellness Algis1 Olgegi” dir. Olgek 15 maddeden ve bes
alt boyuttan olusmaktadir. Olgegin alt boyutlar1 duygusal wellness, zihinsel wellness, fiziksel wellness, sosyal
wellness ve ruhani wellness’ dir. Olgegin Cronbach’s Alpha katsayisi 0.86 dir. Calismamizda ise Cronbach’s
Alpha katsayisi 0,884 olarak bulunmustur. Bu sonuglar daha 6nce olusturulmus olan Slgeklerin ¢alismada-
ki o6l¢timler i¢in yeterli oldugunu gostermektedir. Verilerin analizinde, SPSS istatistik programi kullanilarak;
Pearson Korelasyon, Frekans, T-Testi, Anovaanalizleri, kullanilmistir. Anlamlilik diizeyi p<0,050larak kabul
edilmistir. Bulgular: lgeklerin ortalama puanlarina bakildiginda, 6grencilerin egzersizde davranigsal diizen-
leme Olgeginin :igseldiizenleme X=1,90, ice yansitilmis diizenleme X=2,07, giidiilenmeme X=1,95 ve digsal
diizenleme X=2,29 olarak belirlenmistir. Ogrencilerin Wellness diizeylerine baktigimizda: duygusal wellness
X=3,00, zihinsel wellness X=3,16, fiziksel wellness X=3,46, sosyal wellness 3,33 ve ruhani wellness’ larinin
X=2,29 oldugu belirlenmistir. Korelasyon analizine gére egzersizde davranissal diizenlemeler 6l¢eginin giidii-
lenmeme alt boyutu ile wellness dlceginin fiziksel wellness alt boyutu arasinda (r=.-103) negatif yonde diisiik
diizeyde anlamli iliski oldugu tespit edilmistir. Ogrencilerin cinsiyet degiskenine gére egzersizde davranigsal
diizenleme alt boyutlar1 olan i¢sel diizenleme, ice atimla diizenleme, glidiilenmeme ve digsal diizenleme puan-
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larinda erkeklerin lehine anlamli farklilik goriilmistiir. Erkek 6grencilerin egzersizde davranigsal diizenleme
puan ortalamalar1 kadin 6grencilerden daha yiiksektir (p<0,00). Ogrencilerin wellness diizeylerinin cinsiyet
degiskenine gore ortalama puanlarinda anlamli farkliliga rastlanmamustir. Benzer sekilde 6grencilerin sinif de-
giskenine ve yas degiskenine gore egzersizde davranissal diizenlemeler ve wellness diizeylerinde istatistiksel
olarak anlamli farklihga rastlanmanustir. Ogrencilerin yasadigi yere gére, egzersizde davranissal diizenleme-
ler 6lgeginin ice atimla diizenleme alt boyutunda ve wellness 6l¢eginin sosyal wellness alt boyutunda anlaml
farklilik tespit edilmistir. Buna gore, yurtta kalan 6grencilerin ice atimla diizenleme ortalamasinin ailesinin
yaninda kalan 6grencilerden daha yiiksek oldugu, ailesinin yaninda kalan 6grencilerin ise sosyal wellness or-
talamasinin 6grenci evinde kalanlardan daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Ogrencilerin okuduklar: béliimlere
gore bakildiginda ise, wellness 6l¢eginin fiziksel wellness, ruhani wellness alt boyutlarinda ve wellness toplam
puanlarinda anlaml farklilik tespit edilmistir. Buna gore, ortak programda okuyan grencilerin antrenorliikte
okuyan 6grencilere gore fiziksel wellness’ larinin daha yiiksek oldugu, ayni1 zamanda beden egitimi, spor yo-
neticiligi ve ortak program bdliimlerinde okuyan 6grencilerinde ruhani wellness’ larinin antrendrliik bolimii
ogrencilerinden yiiksek oldugu goriilmustiir. Genel olarak wellness ortalamalar1 ise spor yoneticiligi bolii-
mil 6grencilerinin antrendrliik bolimii 6grencilerinden daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Sonug: Calismada
elde edilen sonuglara gore spor bilimleri fakiiltesinde okuyan 6grencilerin wellness diizeylerinin orta diizeyin
iistiinde oldugu egzersizde davranigsal diizenleme diizeylerinin ise ortanin altinda oldugu belirlenmistir. Og-
rencilerin egzersiz yapma ile ilgili olumlu algi olusturmasi ve egzersize katilim arttikga fiziksel sagliklariin
da arttig1 goriilmiistiir. Ogrencilerin yasadig1 yerin, egzersize katilim motivasyonlarmi ve wellness diizeyle-
rini etkiledigi 6zellikle ailesinin yaninda yasayan 0grencilerin daha sosyal oldugu belirlenmistir. Erkeklerin
egzersize katilimda kadin 6grencilere gore daha aktif rol aldigi sylenebilir. O halde 6grencilerin liniversite
yasamlarinda egzersiz yapabilecekleri ortamlarinin yogunlastirilmasi ve gesitli aktiviteler ile kadin 6grencile-
rin egzersizlere katilimlarinin arttirilmasi ve saglikli yasam stillerinin de olumlu yonde gelismesi saglanabilir.

Anahtar Kelimeler: Egzersiz, Motivasyon, Wellness
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KARBONHIDRATLI VE YUKSEK YAGLI DiYETLE BESLENMEDE DENERVASYONUN YAG
DOKUSUNDAKI AGIRLIK ARTISINA ETKIiSi

Cemil KAHRAMAN', Ahmet ALVER*®

'Diizce Universitesi, Saglk Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik, Diizce / Tiirkiye
? Karadeniz Teknik Universitesi, Tip Fakiiltesi, Biyokimya, Trabzon / Tiirkiye

(BU CALISMA KONGRE BILIM KURULU TARAFINDAN KADIN SAGLIGI ALANINDA
SOZEL BIRINCI SECILMISTIR)

Oz: Giris: Calismalarda gesitli deneysel obezite modelleri kullanilmaktadir. En ¢cok kullanilan deneysel obezi-
te modelinden biride yiiksek yagl diyetle olusturulan obezite modelidir. Obezite viicutta visseral ve supkutan
yag dokusu hacminin arttig1, kanser, tip II diyabet ve kalp hastaliklar1 gibi saglik problemlerinin goriindiigi,
tibbi bir durum olarak tanimlanmaktadir. Gidalarla alinan enerji viicudun harcadigi enerjiden fazla oldugunda
fazla enerji yag dokusunda nétral yag olarak depolanir ve obezite ortaya cikar. Yag dokusu viicudun birgok
yerinde bulunur ve bulunmus oldugu yere gore adlandirilir. Retroperitoneal yag dokusu peritonun arkasinda
sag ve sol yag dokusu olmak tizere iki yag dokusu olarak bulunur. Bu yag dokusu sinir lifleriyle innerve edilir.
Sinir liflerinin 6zellikle lipoliz olmak iizere yag dokusunun metabolizmasinda énemli rolleri bulunmaktadir.
Yag dokusunu innerve eden sinir liflerinin cerrahi olarak kesilmesiyle yag dokusu denervasyonu yapilmakta-
dir. Amag: Calismamizda karbonhidratli ve yagh diyetle beslenen ratlarda retroperitoneal yag dokusu dener-
vasyonun yag dokusundaki agirlik artisina etkisinin incelenmesi amaglanmistir. Kapsam: Yapilan bu ¢alisma
deneysel ¢alisma olup 32 adet Sprague Dawley 1rki rat tizerinde yapilmistir. Stmirhiklar: Arastirma deneysel
nitelikte oldugundan deney hayvanlari kullanimi etiginin 3R kurali geregi sinirli sayida (32 rat) hayvan iize-
rinde yapilmistir. Yontem: Calismada kullanilan hayvanlar Karadeniz Teknik Universitesi Cerrahi Arastirma
Merkezinden temin edilmis olup beslenme barinma ve hayvanlara yapilan tiim islemler yine bu merkezde ya-
pildi. Etik kurul onay1 Karadeniz Teknik Universitesi hayvan deneyleri yerel etik kuruldan alindi ( 2013/29).
Caligmada, 100 -150 g agirhiginda ve 3-5 haftalik Sprague Dawley irki1 32 rattan her grupta 8 tane olacak se-
kilde 4 grup olusturuldu. I. ve II. Grup yiiksek yagli yem (protein %26.2, karbonhidrat %26.3, yag %34.9) ile
beslendi. I. Grubun retroperitoneal yag dokusu denerve edilirken II. Grubun retroperitoneal yag dokusu dener-
ve edilmedi. I1L.ve IV. Grup ise karbonhidratli yem (protein %19.2, karbonhidrat % 67.3, yag % 4.3) ile bes-
lendi. I1I. Grubun retroperitoneal yag dokusu denerve edilirken IV. Grubun retroperitoneal yag dokusu denerve
edilmedi. Gruplar kendilerine 6zgii yemle 70 giin boyunca beslendi. Beslenme siirecinin sonunda hem sag
hem de sol retroperitoneal yag dokulari ¢ikarilarak tartimlar1 yapildi. Gruplarin sonuglari ortalama+SD olarak
ifade edildi. Gruplar arasindaki farklilik ise nonparametrik test olan Mann Whitney U testi ile saptandi. Tim
analizler SPSS 16.0 for Windows istatistik paket programinda %95 giivenle yapildi. p>0.05 anlamsiz, p< 0.05
ise istatistiksel olarak anlaml1 kabul edildi. Bulgular: Olgiimler sonucunda yiiksek yagli yem ile beslenen ve
yag dokusu denerve edilen I. Gruptaki ratlarin sag ve sol retroperitoneal yag dokusu toplaminin agirliklari or-
talamas1 9.58+3.65 gr oldugu, yine ayni tiir yemle beslenen ve retroperitoneal yag dokusu denerve edilmeyen
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II. Grupta sag ve sol retroperitoneal yag dokusu toplaminin agirliklar1 ortalamasi 9.83+3.43 gr oldugu tespit
edildi. Bu iki grupta retroperitoneal yag doku agirliklar agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi
tespit edildi (p>0.05). I1I. Grupta karbonhidratli diyetle beslenen yag dokusu denerve edilen ratlarin sag ve sol
retroperitoneal yag dokusu toplaminin agirliklar: ortalamast 9.19+3.03 gr oldugu, yine ayni tiir yemle beslenen
ve retroperitoneal yag dokusu denerve edilmeyen IV. Grupta sag ve sol retroperitoneal yag dokusu toplaminin
agirliklart ortalamast 6.10+1.94 gr oldugu tespit edildi. Bu iki grupta retroperitoneal yag doku agirliklar: agi-
sindan istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu tespit edildi (p<0.05). Sonug¢: Calismamizda yiiksek yagl di-
yetle beslenme durumunda denervasyonun yag dokusunda agirlik degisimine herhangi bir etkisinin olmadig,
ancak karbonhidrathi beslenme durumunda denervasyonun yag dokusunda agirlik artisina neden oldugu tespit
edildi. Bu sonug¢ denervasyon durumunda yiiksek yagli ve karbonhidratli diyetle beslenmenin yag dokusunda
farli metabolik olaylarin ger¢eklesmesini sagladigini gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: Yiksek Yaglh Diyet, Yag Dokusu Denervasyonu, Retroperitoneal Yag Dokusu, Obezite
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MAHKUM KADINLARIN YASADIKLARI ZORLUKLAR: DAMGALAMA VE GEREKSINIMLER
Cigdem AYDIN BILGE', Aytug TURK?, Nevin AKDOLUN BALKAYA®, Nezihe BULUT UGURLU*

" Mugla Sitki Kocman Universitesi, Dogum ve Kadin Saghigi Hemsireligi AD, Mugla / Tiirkiye

2 Mugla Sitki Kocman Universitesi, Ruh Saghg ve Hastaliklari Hemsireligi AD, Mugla / Tiirkiye
3 Mugla Sitkt Kocman Universitesi, Dogum ve Kadin Saghg Hemsireligi AD, Mugla / Tiirkiye

! Mugla Sitkt Kocman Universitesi, Ruh Saghg ve Hastaliklart Hemsireligi AD, Mugla / Tiirkiye

(BU CALISMA BILIM KURULU TARAFINDAN SAGLIK ALANINDA
SOZEL BIRINCI SECILMISTIR)

Oz: Giris: Tarih boyunca, diinya genelinde mahkiim kadinlarin sayisimin erkeklerden fazla olmamasi, kadmlar
tarafindan islenen suclarin siddet boyutunun erkeklere gore daha az tehditkar olmasi ve mahkum kadinlarin
sikintilarini yeterince belirtememeleri cezaevlerinin erkek temelli yapilanmasina ve kadinlar i¢in negatif ay-
rimciligin yasanmasina neden olmaktadir. Amac¢: Bu derlemede mahkim kadinlarin yasadiklart zorluklar,
damgalanmaya bagl sikintilart ve gereksinimleri irdelenmistir. Kapsam: Diinyada son yillarda artan cezaevi
niifusuyla birlikte, erkek mahpus sayisina oranla kadin mahkim sayisinda ¢ok daha fazla sayida artig s6z
konusu olmaktadir. Cezai hukuk sisteminin sertlesmesine bagl kiigiik suclar, uyusturucuyla ilgili kat1 yasalar
ya da dini kanunlarin belirli yorumlarin1 igeren iilkelerde ahlaki suglar nedeniyle kirillgan ve ekonomik olarak
dezavantajli kadinlar artan oranlarda hapsedilmekte ya da gdzaltinda tutulmaktadir. Arastirmalar cezaevlerinin
kadinlar iizerinde biraktig1 zararli etkilerde ve hapis sirasi ve sonrasindaki 6zel ihtiyacglarinin nadiren dikkate
alindig1 ve damgalandiklar1 konusunda hemfikirdir. Yontem: Arastirmada, mahkum edilen kadinlarin yasa-
diklar1 giicliikler ve gereksinimleri ile damgalanma ve buna bagli sorunlar literatiir incelemeleri yapilarak
derlenmistir. Arastirmanin Problemi: Mahkim kadinlar mahkimiyet 6ncesi, sirasi ve sonrasinda damga-
lanmay1 da igeren gesitli yasam zorluklari ile karsilasirlar. Arastirmanin Kisithhiklari: Derlemede ele alinan
konular, literatiir bilgileri ile sinirhidir. Bulgular: Birgok iilkede mahkiim kadinlarin sorunlari incelendiginde,
genellikle kadinlarin ataerkil bir diizenden geldikleri, sosyo-ekonomik durumlarinin diisiik oldugu ya da esleri
tarafindan istismara ugradiklar1 ve magduriyet yasayan kadinlar olduklar1 géze carpmaktadir. Ayrica kadin-
larin birgogunun mahkimiyet dncesi fiziksel, duygusal ve cinsel siddete ugradigi gozlenmektedir. Hiikiimlii
kadinlarin siklikla maddi sikintilar, yoksulluk, hirsizlik, madde kullanimi ve uyusturucu ile ilgili suglar, namus
ve adam Oldiirme ve islevsiz aile gibi nedenlerle sug isledikleri dikkati gekmektedir. Bu durum kadinlarin suga
yonelmesini saglayarak, hayatlar tizerinde biiyiik bir etki yaratmaktadir. Bunun yaninda kadinlar cezaevine
girdikten sonra toplumsal damgalama ile karsilagmakta ve genellikle ebeveyn, kardes, es ya da diger sosyal
cevresinden aldigi sosyal destegi yitirmektedir. Mahkimiyet sonrasi kadinlarin toplumsal yasama katilmalari
da damgalama nedeniyle karmasik ve zorlu bir siire¢ olmaktadir. Mahkum kadinlar siklikla yerlesim yeri
bulma, goge siirliklenme, is arama, diisiik statiilii islerde sosyal giivenceden yoksun olarak ¢aligsma, toplumsal
damgalama nedeniyle toplumdan izole bir sekilde yasamini siirdiirme, yeniden partner edinme ve es, aile kur-
ma ile ilgili sorunlara maruz kalma, es ve aile ici catisma, istismar, taciz ve siddet gibi 6nemli sorunlarla kar-
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silagma, gebelik ve anneligi igeren ¢esitli lireme ve cinsel saglik sorunlart ile yiizlesme, kadin ve insan olarak
onemli rol ve sorumluluklarini gergeklestirememe ve tiim bunlarin sonucunda psikiyatrik problemler ve intihar
gibi cesitli yasam zorluklari ile karsilasmaktadir. Ozellikle damgalanmaya bagli primer olarak yabancilasma,
yalnizlagma, 6tekilesme gibi olumsuz psikolojik etkileri yasadiklari, sekonder olarak ta en yakin sosyal ¢ev-
relerinin dolayli bir damgalama yasadig1 vurgulanmaktadir. Negatif ayrimeilik nedeniyle goz altinda tutulan
ve her gecen giin suca itilen, mahkiim edilen kirilgan, hassas bir grup olan mahkiim kadinlarin karsilastiklar
toplumsal damgalanma kaliteli yasam siirdiirmelerine engel olusturan ve toplum olarak gérmezlikten gelinen
baslica ve dnemli faktorlerden biridir. Bu nedenle kadinlarin mahkimiyet siras1 ve sonrasinda karsilastiklart
yasam zorluklar1 ve toplumsal damgalamanin yarattigi uyum sorunlari ile diger biyopsikososyal sorunlarin
azaltilmasi ve topluma yararli, iiretken bir birey olarak katilimlarinin saglanmasi i¢in kadinlarin her agidan
giiclendirilmesi ve toplumsal ve yasal agidan desteklenmeleri 6nemli olacaktir. Aragtirmalar, kadin hiikiim-
lilerde madde bagimliliginin 6nlenmesi, ruh saglhiginin tedavi edilmesi, aile iliskilerinin yeniden diizenlen-
mesine yardimci olunmasi, barinma, sosyal ve maddi yardim yapilmasi, mesleki gelisimlerinin saglanmasi,
cinsiyete 6zgii saglik ihtiyaclarinin karsilanmasi, tahliye sonrasi topluma yeniden uyumlarinin saglanmasi gibi
cok cesitli gereksinimleri olduguna isaret etmektedir. Ozellikle tahliye sonras1 kadinlar1 izleme ve destekleme
hizmetlerinin genelde yeterli olamadig1 belirtilmektedir. Bu nedenle mahkiim kadinlarin gerek cezaevindeki
gerekse tahliye sonrasindaki ihtiyaglarinin biitiinciil agidan ele alinmasi multidisipliner ve multisektorel olarak
cok boyutlu bir hizmet yapilanmasini gerektirmektedir. Birlesmis Milletler Genel Kurulu’nun 19 Aralik 2006
tarihli karar1 uyarinca, kadinlara yonelik her tiirlii siddetin ortadan kaldirilmasi ¢abalariin hapishanede veya
gozaltindaki kadinlar gibi 6zel ilgiye ihtiya¢ duyan kadinlar1 da kapsamasi gerektigi ve bu kadinlarin cinsiyet
ayrimciligina bagl yasadiklar1 zorluklarin giderilmesine yonelik énlemlerin alinmasi gerektigi vurgulanmak-
tadir. Sonuc: Saglik personeli ve bu ekibin 6nemli bir iyesi olan hemsireler holistik saglik anlayisi ile mahkiim
kadinlarin 6zellgkle damgalanmaya bagli yasadiklar1 zorluklarin en aza indirilmesi ve tanimladiklar1 gereksi-
nimlerinin karsilanmasi konusunda kendi iizerine diisen sorumluluklari yerine getirmeli ve koruyucu, tedavi ve
rehabilite edici rollerini gergeklestirmek icin gerekli firsatlart yaratmali ve bu alanda 6nciiliik edebilmelidirler.
Sonug olarak, incinebilir bir grup olan mahkim kadinlarin topluma saglikli ve tiretken bireyler olarak kazandi-
rilmast i¢in pozitif ayrimcilik adina multidisipliner/multisektorel olarak siirekli ve etkin koruyucu girisimlerde
bulunulmasi oldukg¢a 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: Mahkum Kadinlar, Problemler, Damgalama, Hemsirelik
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OZEL SEKTOR FIRMA CALISANLARININ EKMEK TUKETIM TERCIHLERi VE BESLENME
DURUMLARI ARASINDAKI ILISKi

Dilek ONGAN

Izmir Katip Celebi Universitesi, Saglk Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik Béliimii, Izmir / Tiirkiye

Oz: Giris: Tiirkiye’de yapilan arastirmalardan elde edilen besin tiiketimine dair veriler; ekmegin, toplumun
temel besinleri arasinda olmaya devam ettigini, tahillar icerisinde en sik tiiketilen besin oldugunu, tiiketim
miktarimin yillar igerisinde azalmakta olsa da halen en fazla beyaz ekmegin, her giin/glinasir siklikta ve yas
gruplarina ve cinsiyete gore degismekle birlikte giinliik 150-250 g arasindaki miktarlarda tiiketildigini goster-
mektedir (Arslan P ve ark. Tiirk Kardiyol Dern Ars, 2006,34(6):331-339), (Tiirkiye Beslenme ve Saglik Arag-
tirmasi-2010, Sonug¢ Raporu, Saghk Bakanligi, 2014). Medyada verilen ¢esitli beslenme mesajlarina ragmen
Tiirk mutfaginda ve Tiirk toplumunun diyetinde ekmegin, dnemini ve yerini korumakta oldugu goriilmektedir.
Bu besin tiiketim aliskanliklar1 diistintildiiglinde; enerji gereksinmesi yliksek olan ¢esitli sektdrlerin agir isle-
rinde calisan bireylerin ekmek tliketim tercihlerine dair verilerin elde edilmesi ve beslenme durumlariyla ilis-
kinin arastirtlmas1 6nem kazanmistir. Amac: Bu aragtirma gesitli sektorlerde faaliyet gosteren firmalarin ¢ali-
sanlariin ekmek tiikketim tercihlerini belirlemek ve beslenme durumlarini ortaya koymak amaciyla yiiriitiil-
miistiir. Kapsam: Yapilan bu arastirmanin evrenini Izmir ilinde is makineleri iiretimi, medikal ve insaat sek-
torlerinde faaliyet gosteren ii¢ firmanin erkek caligsanlari olugturmustur. Calisanlar arasinda yonetici pozisyo-
nunda olanlar, aragtirmaya katilmayi1 kabul etmeyenler, ¢ok az sayidaki kadin ¢alisanlar ve veri toplama siire-
cinde izinli ve/veya sehir disinda olanlar (n=19) hari¢ olmak {izere arastirma, Ocak-Mart 2018 tarihleri arasin-
da 120 ¢alisan ile tamamlanmistir. Stmrhiliklar: Arastirmanin yiritildigi firmalarin faaliyet gosterdigi sek-
torde biiyiik cogunlukla erkeklerin ¢caligmasi nedeniyle ¢ok az sayida kadin ¢aliganlara ait veriler degerlendir-
me dig1 birakilmistir. Ayrica, calisanlarin is yogunlugu nedeniyle genis kapsamli besin tiiketim verilerinin elde
edilememis olmasi bu arastirma igin kisithilik olarak diigiiniilmektedir. Yontem: Kesitsel tipte, tanimlayici
dizaynda planlanan bu arastirma, Ocak-Mart 2018 tarihleri arasinda 120 calisan ile yiriitilmiistiir. Veriler, li-
teratiir taramas1 yapilarak hazirlanmis anket formu ile yliz-yiize gériisme teknigi ile toplanmis; ¢alisanlarin
beslenme durumu antropometrik 6l¢iim yontemleriyle taranmistir. Anket formu sosyo-demografik 6zelliklere,
beslenme aliskanliklarina ve ekmek tiiketim tercihlerine iliskin sorulardan olusmaktadir. Calisanlarin i¢ecek-
lerle aldig1 glinliik seker miktar1 uygun 6l¢ii araclariyla (tatl kasigi/cay kasigi/normal boy kesme seker) sorgu-
lanmistir. Ekmek tiiketim miktar1 igin bir giin igerisinde sadece galisanin kendisinin yedigi ekmek uygun ve
anlagilir 6lgiilerle (ince dilim, tam/yarim somun ekmek, adet) 6grenilip, gram cinsinden miktar1 kaydedilmistir.
Calisanlarin antropometrik 6l¢iimleri (boy uzunlugu, viicut agirligi, bel ve kalca c¢evresi) literatiirde yer alan
standartlara uygun yontemlerle alinmistir. Boy uzunlugu, bel ve kalca ¢evresi esnemeyen mezura ile, viicut
agirhg dijital tart: ile Slciilmiis, Beden Kiitle indeksi (BKI; kg/m?) ve sismanlik tiirii ile metabolik hastalik
riskini gdsteren bel/kalca oran1 ve bel/boy oran1 hesaplanmistir. Aragtirmaya goniillii olarak katilan ve bilgilen-
dirilmis so6zlii onamlar1 alinan ¢alisanlarin verileri SPSS 22.0 istatistik paket programinda say1, ytlizde, ortala-
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ma, standart sapma gibi tanimlayici istatistiklerle ve homojenlik testlerine (Shapiro-Wilk ve Kolmogrov-Smir-
nov) gore iki grubun karsilastirilmasinda Mann Whitney U veya Independent Samples t testleri, ikiden fazla
grubun karsilastirilmasinda tek yonlii ANOVA veya Kruskal Wallis testleriyle analiz edilmistir. Bu aragtirma
icin firmalarin yonetim birimlerinden kurum izni alinmistir. Arastirmanin Problemi: Son yillarda topluma
medya yoluyla verilen beslenme ve saglik mesajlarinin, bireylerin besin tiiketim tercihlerini etkileyip etkile-
mediginin, besin tiikketim arastirmalariin gosterdigi ekmek tiiketim egiliminin toplumun 6nemli bir kesimini
olusturan 6zel sektorde ¢esitli firmalarda ¢alisan bireyler arasinda degisip degismediginin belirlenmesine ihti-
ya¢ oldugu diisiiniilmiistiir. Cesitli sektdrlerin agir islerinde ¢alisan bireylerin ekmek tiiketim tercihlerine dair
verilerin elde edilmesi ve beslenme durumlariyla iliskinin arastirilmast 6nemli goriilmiistiir. Bulgular: Aras-
tirmaya katilan ¢alisanlarin yas ortalamast 37.8+£10.5 yil (18-76 yil) olup, timiinii erkekler olusturmaktadir.
Caligsanlarin ¢ogu sirasiyla; lise ve ilkokul mezunudur (%39.1 ve %28.3) ve evlidir (%74.2). Calisanlarin bii-
ylk ¢ogunlugunu (n=65, %54.2) isciler olusturmakta, bunu teknisyenler (%16.6) ve mithendisler (%11.6) ta-
kip etmektedir. Calisanlarin memleketleri sorgulandiginda; yarisinin (%50.8) Ege Bolgesi’nden, %16.6’simnin
I¢c Anadolu Bélgesi’nden ve %14.2’sinin Dogu Anadolu Bolgesi’nden geldigi dgrenilmistir. izmir’de yasadik-
lar1 ilgelerde ilk ti¢ sirada Karabaglar (%25.8), Buca (%20.8) ve Bornova (%13.3) yer almaktadir. Calisanlarin
biiyiik cogunlugunun (%83.3) tan1 konmus herhangi bir hastaligi bulunmamaktadir. Sorgulanan beslenme alis-
kanliklarina gore galisanlarin glinliik 1693+952 mL (200-5000 mL) su i¢tigi, gogunun ii¢ ana 0giin tiikkettigi ve
0glin atlamadig (sirasiyla; %76.7 ve %82.5), %35’inin ara 6giin yapmadig1 saptanmistir. Calisanlar ¢ay ve
kahve gibi igecekleri tiikketirken seker kullanmakta (%60.8) olup, giinliik seker tiiketim miktarlar1 6.98+6.80 g
(3-30 g) olarak belirlenmistir. Televizyon izlerken en sik tiiketilen besinler kuruyemisler (%33.3), tatlilar
(%25.8) ve meyve (%25.0) olarak bulunmustur. Calisanlarin ekmek tercihlerine gore en yiiksek oranda tiiketi-
len ekmek tiirii beyaz ekmektir (%51.6). Ekmekler cogunlukla firindan (%52.5), her giin (%58.3) satin alin-
makta, satin alirken en fazla taze olmasina (%72.5) dikkat edilmektedir. Cogunlukla her 6giin (%70.8) ekmek
yiyen calisanlarin giinliikk ekmek tiiketim miktar1 263.8+178.9 g (25-800 g) olarak bulunmustur. Caliganlarin
piyasada satilan ekmeklerle ilgili diisiinceleri sorulmus; %42.5’inin kaliteli bulmadig1 belirlenmis olup, ek-
meklerin hijyenik tiretilmemesi (%29.4), katki maddesi igermesi (%25.4), diisiikk gramajda tiretilmesi (%21.5)
bunun temel nedenleri arasinda gosterilmistir. Antropometrik 6lgiim sonuglarina gére calisanlarin BKI
26.79+4.34 kg/m?, bel ¢evresi 91.6+£14.0 cm, bel/kalga orani1 0.95+0.09, bel/boy orani 0.52+0.08’dir. Calisan-
larin BKI’ne gére %46.7’sinin fazla kilolu, bel gevresine gore %55.0’nin normal, bel/kalga oranmna gore
%76.7’sinin abdominal sisman ve bel/boy oranina gore %56.7’sinin abdominal sisman oldugu belirlenmistir.
Giinliik olarak tiiketilen ekmek miktar1 ve igeceklerle alinan seker miktarmnin BKi’ne gére zayif, normal, fazla
kilolu ve sisman calisanlar arasinda, bel/kal¢a oranina ve bel/boy oranina gore normal ve abdominal sisman
calisanlar arasinda farkli olmadigi saptanmistir (p>0.05). Bel ¢evresine gore metabolik hastalik agisindan nor-
mal, riskli ve yiiksek riskli calisanlar arasinda giinliik ekmek tiiketim miktarinin 6nemli diizeyde farkli oldugu
(p=0.034) saptanmustir. Farkin normal ve yiiksek riskli ¢calisanlar arasinda oldugu ve bel ¢evresi normal (<94
cm) olan grubun ekmek tiiketiminin, yiiksek riskli gruptan (=102 cm) daha yiiksek (301.2+189.5 g/giin — yiik-
sek riskli: 212.0+£167.3 g/giin) oldugu belirlenmistir. Sonu¢: Ozel sektorde ¢alisan bireylerle yiiriitiilen bu
arastirma sonucunda; gogunlukla her 6giin, giinliik yaklasik bir adet beyaz ekmek tiiketen erkek ¢alisanlarin,
antropometrik 6l¢im sonuglarina gore fazla kilolu ve abdominal sisman olduklar1 ve bel ¢evresinin ekmek
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tiiketim miktarim etkiledigi; bel ¢evresi yiliksek olan bireylerin ekmek tiiketiminin, normal olanlara gore daha
yliksek oldugu istatistiksel olarak ortaya konmustur. Bireylerin fazla kilolu ve metabolik hastaliklar agisindan
risk altinda olmalarma etki eden fiziksel aktivite diizeyleri, enerji alimi ve harcamasi, besin tiiketimi gibi fak-
torlerin incelenmesi gerekmektedir. Bu amacla ekmek ve diger besin gruplarinin tiiketim durumlarinin ve fi-

ziksel aktivite diizeylerinin belirlendigi ve izlendigi daha kapsamli prospektif arastirmalar yapilmas1 oneril-
mektedir.

Anahtar Kelimeler: Ekmek Tiiketimi, Isciler, Beslenme Durumu, Sismanlik, Abdominal Obezite
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PRENATAL DONEMDE YOGA UYGULAMASININ KADIN SAGLIGI UZERINE ETKIiLERI
Eda SIMSEK SAHIN', Birgiil ERDOGAN?, Tugba OZ°

"Kocaeli Universitesi, Kadin Hastaliklar1 Ve Dogum Hemsireligi Ana Bilim Dali, Kocaeli / Tiirkiye
’Kocaeli Universitesi, Cocuk Saghg Ve Hastaliklari Hemsireligi Ana Bilim Dali, Kocaeli / Tiirkiye
S[stanbul Gelisim Universitesi, Saghk Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu, Istanbul / T iirkiye

Oz: Giris: Son yillarda giderek popiiler olan ve hemsirelik bakimi kapsaminda bir hemsirelik girisimi olarak
sunulabilen tamamlayici ve alternatif yontemler kadin sagligi alaninda da kullanilmaktadir. 20. Yiizyilin son-
larina dogru Amerika’da kurulmus olan Ulusal Alternatif Tip Merkezi (National Center for Complementary
and Integrative Health) tamamlayict yontemleri; mevcut tip uygulamalarina eslik eden uygulamalar olarak ta-
nimlarken, alternatif yontemleri; tip uygulamalar yerine kullanilan uygulamalar olarak ifade etmistir. Tamam-
layic1 ve alternatif yontemler doga kaynakli iiriinler, zihin ve viicut aktiviteleri ile diger uygulamalar olmak
iizere lic ana grupta incelenmektedir. Doga kaynakli tiriinleri bitkiler, vitaminler, mineraller ve prebiyotikler
olusturur. Zihin ve viicut aktivitelerinde; osteopatik, manipiilasyon, meditasyon, masaj terapi ve yoga yer alir.
Geleneksel Cin tibb1, Ayurveda tip uygulamalari, homeopati ve natiiropati diger baslig altindaki tamamlayici
ve alternatif tedavileri olusturur. Amac: Bu derleme tamamlayici ve alternatif yontemlerden biri olan yoganin
prenatal donemde kadin sagligi iizerine etkileri konusunda bilgi saglamak amaciyla hazirlanmistir. Kapsam:
Calisma, Pubmed, Google Akademi, Google Scholar, EBSCO Host, Kocaeli Universitesi Kiitiiphanesi veri
tabanlari taranarak yiiriitiilmiistiir. Bu derlemede Ingilizce veya Tiirkge dillerinde 2004 ile 2018 yillar1 ara-
sinda yayimlanmis makaleleri kapsamaktadir. Calisma derleme olarak hazirlandigi i¢in etik kurul ve kurum
izni gerektirmemektedir. Bulgular: Kadinlar gebelikleri siiresince fizyolojik ve psikolojik bir¢ok degigsim ya-
samaktadir. Ruh halindeki degisimler, kafa karigiklig1 ve iizlintiide bunlardan sadece bir kagidir. Bu durumla
karsilagan kadinlar psikiyatrik hastalik stigmasina maruz kalmamak i¢in hekime bagvurmak yerine alternatif
ve tamamlayic1 yontemlere bagvurmaktadir. Yapilan bir calismaya gére ikinci ve {igiincii trimestirda diizenli
bir yoga programi ile anksiyete ve depresyonun rutin antenatal egzersizlere oranla daha fazla azaldig1 gozlen-
mistir. Prenatal donemde yoga yapan kadinlarda tiikriik kortizol ve tiikrilk immunoglobiilin A diizeyi bakilmis
ve yogann tiikriik kortizol diizeyini azaltarak stresi azalttigi, tiikriikk immunoglobiilin A diizeyini artirarak
bagisikligi gliclendirdigi saptanmistir. Yoga uygulamasi dncesinde ve sonrasinda uygulanan ruh hali profil de-
recesi Olgegine gore; gerginlik — anksiyete orant % 77.2’den %60’a, depresyon % 65.9’dan % 57.’e, 6fke-diis-
manlik % 77.2°den % 48.6’ya, yorgunluk % 81.8’den % 74.3’e,konfiizyon % 79.5’den % 68.6’ya gerilemistir.
Antenatal donemde uygulanan yoga programinin gebelikte yasanan semptomlar ve dogum {izerine olumlu
etkileri oldugu gozlenmistir. Yoga gebe kadinlarda goriilen orta diizeyde uyku sorunlarina iyi gelmektedir.
Yoga uygulamasi yapan grupla yoga uygulamasi yapmayan grup arasinda preterm dogum oranina bakilmis ve
preterm dogum oraninda istatiksel agidan anlamli bir diisme oldugu gézlenmistir. Sonug: Prenatal donem hem
maternal hem de fetal ihtiyaclarin arttig1, fizyolojik ve patolojik siireclerin i¢ ice gectigi dinamik bir siiregtir.
Bu nedenle gebe kadin; gebelik oncesi, sirasi ve sonrasinda bir¢ok problem yagamakta ve hemsirenin 6zel ilgi
ve alakasina ihtiya¢ duymaktadir. Bagimsiz fonksiyonlarimiz dogrultusunda hemsirelik bakimi igerisinde bir
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girigsim olarak yer verebilecegimiz tamamlayici ve alternatif yontemlerden biri olan yoga uygulamasinin pre-
natal donemde kadinlarin yasadiklari sorunlarla bas etmeleri konusunda yardimci olabilecegine dair literatiirde

caligmalara rastlanmaktadir. Ancak bu konuda daha biiylik ve farkli 6rneklem gruplar ile gebelikte yasanan
sorunlara spesifik randomize kontrollii deneysel caligsma yapilmasina ihtiyag¢ vardir.

Anahtar Kelimeler: Prenatal, Yoga, Tamamlayici ve Alternatif
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ERGEN PSIKOPATOLOJILERININ ALGILANIS FARKLILIKLARI: ERGEN VE AILE TARAMA
FORMLARI KARSILASTIRILMASI

Elif EROL', Ozge BURAN KOSE’

ICocuk Aile Gelisim ve Egitim Vakfi
?Nisantasi Universitesi, Iktisadi Idari ve Sosyal Bilimler Fakiiltesi, Psikoloji Boliimii, Istanbul / T iirkiye

Oz: Giris: Cocuk ve ergen sorunlarmi tanilamaya yardimei olan 6lgiim araglart oldukea gereklidir. Olgiim
araclar1 biz klinisyenlerin, yapilandirmaci bir ortamda daha kisa siirede daha fazla bilgi edinmemizi, kisiyi
tanimamizi bazen de tanilamamizi saglar. Olgiim araglar1 ile sadece gocuk ya da ergenden degil, gocuklari hak-
kinda ailelerden de bilgi toplanabilmektedir. Bazen ayni 6l¢iim aracinin gocuk/ergen ya da aile/0gretmen form-
lar1 arasinda farkliliklar olabilmektedir. Bu farkliliklar, ailenin ve ¢ocugun/ergenin sorunlara bakis agilari, neyi
sorun olarak algiladiklar1 ve sorunu kabullenmeye agik oluslar1 gibi ¢esitli sebeplerden dolay1 kaynaklanabilir.
Bu noktada hangi 6l¢iim aracinin, hangi sebeple dikkate alinacagi tartisma konusudur. Bu ¢alisma, ergenlerin
duygusal sorunlarini saptamakta ve yasamlarindan memnuniyet derecelerini dlgmektedir. Paralel olarak er-
genlerin aileleri ile de ayn1 konular taranmis ve karsilagtirma yapilarak ergen ve aile formlari arasinda farklilik
olup olmadigi istatistiksel olarak incelenmistir. Amag: Bu ¢alisma ile arastirmaya konu alan 6l¢iim araglarinin
cocuk-aile formlart aras1 farkliliklarina dikkat ¢ekilerek olasi ¢6ziim yollar tartisilacaktir. Kapsam: Yapilan
bu arastirmanin evrenini Bahgelievler Safak Endiistri Meslek Lisesinde okuyan 10 ve 18 yas arasi ergenler
ve onlarin aileleri olusturmaktadir. Orneklemini ise bu 6grenciler arasindan rasgele yontemle secilmis 109
katilimer olusturmaktadir. Smmirhiklar: Arastirma s6z konusu okul ile sinirhidir. Meslek lisesinin disinda bir
orneklem ile ¢calisilmamistir ve meslek liselerine yonlendirilen ¢ocuklardaki olas1 ortak yonler dolayisiyla or-
taya ¢ikabilecek sapmalar aragtirmanin sinirlarini olusturmaktadir. Yontem: Arastirmada 98 maddeden olusan
5’1 likert tolgekli Cocuk Ergen Semptom Degerlendirme Envanteri (CESDE), 8 maddeden olusan 7°li likert
olcekli Psikolojik Iyi Olus Olgegi, 37 maddeden olusan 5°1i likert tipi Oznel Iyi Olus Olgegi ve katilimcilarin
demografik 6zellikleri ile aile 6zelliklerini iceren bilgi formu kullanilmigtir. Katilimcilarin tamami rastgele
yontemle sec¢ilmistir. Arastirmada Basit Rassal Y&ntem uygulanmistir. Aragtirmaya toplam (N=109) ergen ve
bunlarin aileleri katilim gerceklestirmistir. Arastirmadan elde edilen veriler SPSS 23 istatistik program ile
analiz edilmistir. Arastirmadan elde edilen verilerin analizinde betimleyici istatistikler ve Wilcoxin Isaretli Sira
test teknikleri kullanilmistir. Bu arastirma i¢in Cocuk Aile Gelisim ve Egitim Vakfi’ndan Say1: 12-2 sayil Ta-
rih: 25.12.2017 kurum izni alinmistir. Bulgular: Katilimcilarin ¢cogunlugunun erkek (%65) ve 16-18 yas ara-
liginda oldugu, ve ebeveyn (anne-baba) egitim durumlarimin ilkogretim-lise diizeyinde oldugu bulunmustur.
Ergenler formlar1 ve ebeveyn formlar1 arasinda ekonomik durumlarini ve annelik tiirtinti (kaygili, sinirli, vb.)
algilayis bicimlerinde anlamli fark bulunmustur. Yine Cocuk Ergen Semptom Degerlendirme Envanterinin
somatizasyon, kaygi, sinir sorunlari, seperasyon anksiyetesi, dikkat sorunlari, 6grenme sorunlar1 ve nesnel ger-
ceklige uyumsuzluk alt boyutlarinda ebeveyn ve ergen formlarinda anlamli fark bulunmustur. Buna gore, Co-
cuk Ergen Semptom Degerlendirme Envanteri’nde belirtilen duygusal sorunlara iliskin semptomlarda ergenler
ailelerine gore yiiksek puan almislardir. Bunu destekler nitelikte Psikolojik ve Oznel lyi Olus 6lgeklerinin
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ergen ve ebeveyn formlar1 arasinda anlaml fark vardir. Bunlarin puanlari ise ailelerin formlarinda ergenlere
gore daha yiiksektir. Sonu¢: Calisma sonunda, ergenlerin kendi duygusal ve davranissal durumlarini algilayis
bicimleri ile ebeveynlerinin onlart algilayis bigimleri arasinda farklilik oldugu goriilmiistiir. Aileler ergenlerin
sorunlarini degerlendirirken daha iyimser davranma egilimi gostermislerdir. Bu farklilik, sadece aile taraftan
bakildiginda ¢cocugun yasam kalitesini ve psikolojik iyi olusunu etkileyecek bigimde 6nemlilik arz etmektedir.
Bu sonug, ergenden dogrudan bilgi almanin énemini ve klinik miilakat miimkiin degilse bile ergene yonelik
semptom degerlendirme 6lgekleri ile kendilerinden bilgi almanin gerekliligini gostermektedir. Dahas1 klinikte
calisirken ailelerin cocuklart tizerindeki algilarini, etiketlemelerini ¢calismak ¢ocuk aile iliskilerini diizenleme-
ye yardimei olabilecektir. Ozellikle ergenlik doneminde ailelerin cocuklartyla iliskilerinin kopma noktasina
geldigi durumlarda, bu calismadaki gibi 6lgekler arasi farkliliklar her aile i¢in ortaya konulup tedaviye ve aile
iliskileri gelistirmeye yardimci olabilecektir.

Anahtar Kelimeler: Ergen, Aile, Algi, Patoloji
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ANAOKULU OGRENCILERININ OBEZITE DURUMLARI VE EBEVEYN BESLEME
TARZLARI

Elif Tuba KOC', Zehra CALISKAN?

2Nevsehir Hact Bektas Veli Universitesi, Semra ve Vefa Kiiciik SYO, Cocuk Saghg ve Hastaliklart Hem-
sireligi Anabilim Dali, Nevsehir / Tiirkiye

Oz: Giris: Obezite, Diinya Saglk Orgiitii (DSO) tarafindan fiziksel ve psikososyal sagligi olumsuz yonde
etkileyecek olgilide viicutta yag birikmesi olarak tanimlanmistir. Yarattigi sonuglar nedeniyle ileri yaslar igin
ciddi bir saglik sorunu olan obezite, erigkinler kadar ¢ocuklari da tehdit etmektedir. Obezite her yas grubunda
goriilmekle birlikte fizyolojik olarak hizli yag depolanmasinin meydana geldigi yaslarda daha sik goriilmek-
tedir. Cocukluk doneminde en sik olarak yasamin ilk yili, bes-alt1 yas aras1 ve puberte doneminde olmakta-
dir. Bununla birlikte okul dncesi yasta obezite goriilme orani tiim diinyada giderek artmaktadir. Erigkinlerin
obezite baslangicinin, ¢ocukluk c¢aglarina uzandigi bilinmektedir. Okul 6ncesi yaslarda sisman ¢ocuklarin
%26-41’inin ve okul ¢cocuklarinda sisman olanlarin %42-63"{iniin eriskin yasta sisman kalmaya devam ettigi
gosterilmistir. Eger onlem alinmazsa tiim diinyadaki yetiskinlerin %20’sinin (150 milyon kisi), cocuk ve ado-
lesanlari %10 unun (15 milyon kisi) sisman olacagi diisiiniilmektedir. Caligmalar obeziteyle miicadelenin
cocukluk doéneminde baslamasinin 6nemini vurgulamaktadir. Okul ¢ag1 cocuklarinda obezitenin énlenmesi
icin yiriitiilen faaliyetlerde hemsirelerin dnemli fonksiyonlar1 bulunmaktadir. Obezitenin dnlenmesinde hem-
sirelik faaliyetleri arasinda; yasa ve cinsiyete gore normal kilonun korunmasi, obezite riski bulunan ¢ocuklarin
belirlenmesi, biiyiime gelismenin izlenmesi ile obezitenin erken donemde tespiti, sisman ya da hafif sisman
olan ¢ocuklarin kilo vermesinin saglanmasi, aile ve gocukta saglikli yasam bigiminin olusturulmasi yer al-
maktadir. Amac¢: Bu ¢alismada, okul 6ncesi donem gocuklarinin obezite durumlari, etkileyen faktorleri, ebe-
veyn besleme tarzinin gocuklarda obezite gelisimine etkisinin incelenmesi amaglanmistir. Kapsam: Yapilan
bu galigmanin evrenini, 2016-2017 egitim dgretim yili 11 Milli Egitim Miidiirliigii verilerine gore, Kirsehir il
merkezindeki 7 anaokulunda 6grenimine devam eden, 1134 6grenci ve onlarin ebeveyni olusturmaktadir. Or-
neklemini ise, bu 6grenciler arasindan rastgele yontemle se¢ilmis, ebeveynlerinin goniillii olurlar1 bulunan 260
Ogrenci ve ebeveyni olusturmustur. Simirhliklar: Arastirma yliksek maliyet ve zaman gerektirdiginden, ¢cevre
I Milli Egitim Miidiirliiklerinden arastirma onay1 alinamadigindan, sadece Kirsehir Il Merkezi anaokullarinda
Ogrenim goren 6grenciler ve onlarin ¢alismaya katilmaya goniillii ebeveynleriyle sinirlandirilmistir. Yontem:
Etik kurul, kurum, ebeveyn onami alinan arastirmada, veriler anket formu ve Ebeveyn Besleme Tarzi Anketi
(EBTA) ile Aralik 2017- Mart 2018 tarihleri arasinda toplanmigtir. EBTA ebeveynlerin besleme aliskanligim
belirlemek i¢in kullanilan, ebeveynlerin yanitladigi, 27 maddelik, 5°li likert tipi (1: asla, 5: her zaman) bir
ankettir. Anket formu uygulamasindan sonra, 6grencilerin viicut agirligi, boy uzunlugu dl¢iilmiis, Beden Kiit-
le indeksi (BKI) hesaplanmustir. Veriler bilgisayar ortaminda, tanmimlayicr istatistikler, independent t, anova,
ki kare testi ile degerlendirilmistir. Bulgular: Calismada ¢ocuklarin yas ortalamasinin 5.26 +0.63 oldugu,
%50.8’inin kiz, %12.3’linilin obez, %13.1inin fazla kilolu oldugu belirlenmistir. Cocuklarin %23.8’inin ilk alt1
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ay anne siitili, %37.3 linlin vitamin, %59.2’sinin demir takviyesi aldig1, %75.8’inin fast-food gidalar tiikettigi,
fast-food tiiketenlerin %68.5’inin haftada bir tiikettikleri saptanmistir. EBTA alt 6l¢ek puan ortalamalar1 yo-
niinden, zayif-normal ve fazla kilolu-obez ¢ocuklar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamigtir
(p>0.05). Ayrica kizlarin yemege tesvik edici/cesaretlendirici besleme tarzi puan ortalamalarinin yiiksek oldu-
gu (p<0.05) belirlenmistir. Cocuklarin fazla kilolu-obez olmasinda cinsiyetler arasinda fark olmadigi (p>0.05),
anne yas1 ve egitiminin etkili olmadig1 (p>0.05), ancak anne beden kiitle indeksinin etkili oldugu (p<0.05) sap-
tanmigtir. Sonuc: Bu sonuglar dogrultusunda, fazla kilolu-obez ¢cocuklarin ebeveyn besleme tarzinin zayif-nor-
mal ¢ocuklarla benzer oldugu belirlenmistir. Cocukluk ¢agi obezitesinin erken belirlenmesi ve dnlenmesi igin
diizenli araliklarla 6grencilerin boy kilo izleminin yapilmasi, riskli gocuklarin daha sik izlenmesi 6nerilebilir.
Ayrica ebeveyn besleme tarzi ve ¢ocuklarin kilosu arasinda iligki belirlemek amaciyla uzun siireli gozlemsel
caligmalar ve genis 6rneklem tizerinde ¢alismalar yapilmasi onerilebilir.

Anahtar Kelimeler: Anaokulu Ogrencisi, Obezite, Ebeveyn Besleme Tarzi, Okul Saglig
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COCUK BESLENME POLIKLINiGINE GELEN TiP 1 DiYABETLi COCUKLARIN D VITAMIN
DUZEYLERI

Elvan YILMAZ AKYUZ', Biisra AKYOL’

2Saghk Bilimleri Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik Boliimii,
Istanbul / Tiirkiye

Oz: Giris: Amag: Tip 1 diyabet, kan sekeri seviyesini diizenleyen hormon olan insiilinin yeterli miktarda
iiretilmedigi, her yasta ortaya ¢ikabilirken, en sik ¢ocukluk ¢aginda goriilen bir hastaliktir. D vitamini yagda
¢ozlinen, steroid yapida bir hormon olarak da kabul edilen, kalsiyum ve fosfor metabolizmasini diizenleyen,
kemik biiylimesini ve paratiroid hormon ile birlikte mineral homeostazini etkileyen bir vitamindir. D vitamini
eksikliginin ¢ocuklarda rasitizm ve osteomalazi gibi iskelet hastaliklarina neden oldugu, obezite, kardiyovas-
kiiler ve otoimmiin hastaliklar ile ¢esitli kanser tiirleri i¢in de risk faktorii oldugu bildirilmektedir. D vitamini
ayrica instilin saliimi ve faaliyeti tizerindeki etkisi nedeniyle glikoz metabolizmasini diizenlemektedir. Yapi-
lan arastirmalar diigiik D vitamini seviyelerinin Tip 1 diyabet riskini artirabilecegini gostermektedir. Tip 1 di-
yabetli cocuk ve ergenlerde yiiksek oranda goriilen D vitamin yetersizligi tedavi edilmezse biiylime ve gelisme
geriligine, immiinitenin bozulmasina neden olmaktadir. D vitamini ihtiyacinin biiyiik ¢ogunlugu epidermiste
bulunan dehidrokolesteroliin giines 1s181yla fotokimyasal tepkimeye girmesi sonucu karsilanmaktadir. Bu ne-
denle D vitamini eksikliginin en yaygin nedeni giinese maruziyetin yetersiz olmasidir. 2008 yilindan beri diin-
yada tiim yas gruplarinda D vitamini eksikligini 6nlemek amaciyla destek ¢aligmalari yiiriitiilmektedir. Takvi-
ye yapilmasi ile Tip 1 diyabetin 6nlendigine dair ¢ok sayida ¢aligma mevcuttur. Bu ¢aligmanin amaci, ¢ocuk
beslenme poliklinigine bagvuran Tip 1 diyabet tanili gocuklarin D vitamini diizeylerini incelemektir. Yontem:
Calismada May1s — Aralik 2017 tarihleri arasinda Istanbul’da bir Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Bes-
lenme Poliklinigine bagvuran takipli Tip 1 diyabet hastalarinin 25-OH Vitamin D diizeyleri retrospektif olarak
incelenmistir. Hastalarin demografik verileri, beden kiitle indeksi (BKI) ve D vitamini diizeyleri taranmaistir.
Elde edilen veriler SPSS (Statistics Package For Socials Sciences) 16.0 paket programinda degerlendirilmis
olup, verilerin ¢ézimiinde yiizde, ortalama, standart sapma ve bagimsiz gruplar t-testi ve one-way ANOVA
kullanilmistir. Anlamlilik diizeyi p < 0.05 olarak kabul edilmistir. Arastirmanin Kisithhiklar:: Kisa siireli ret-
rospektif bir ¢alisma oldugu i¢in sinirli sayida vaka bilgileri analiz edilmistir. Bulgular: Calisma kapsaminda
36 Tip 1 diyabetli hasta kaydi incelenmistir. Bu hastalarin yas ortalamalar1 11.89 £+ 3.67 yil, 16’s1 ( % 44.4)
erkek, 20’s1 (%55.6) kizdir. Hastalarin BKI persentilleri incelendiginde 7°si (%19.45) zayif, 20’si ( %55.56 )
normal, 4’1 (%11.11) kilolu, 5’1 ( %13.88 ) sismandir. Yasa gore BKI persentilleri incelendiginde gruplar ara-
sinda anlaml fark oldugu bulunmustur (p < 0.05). Yasa gore D vitamini seviyelerinde ise fark bulunmamaistir
(p > 0.05). Hastalarin 18’inde (%50) normal 25-OH Vit D diizeyi saptanirken, bu hastalarin yas ortalamasi
11.95 + 3.42 yildir. 25-OH Vitamin D seviyeleri diisiik olan hastalarin 13’tinde (%36.1) yetersizlik (12-20
ng/ ml), 5’inde (%13.8) eksiklik ( < 12 ng / ml ) saptanmistir. 25-OH vitamin D diizeyinde eksiklik saptanan
hastalarin %100’0 kiz, yetersizlik saptanan hastalarm 8’1 ( %61,5 ) kiz, 5’1 (%38,5) erkektir. Cinsiyete gore
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25-OH Vitamin D diizeyleri incelendiginde, kiz hastalarin ortalamasi 17.38 + 1.49, erkek hastalarinki ise 24.71
+2.09 bulunmustur (p<0.05). Tartisma-Sonug¢: Calisma verilerimize gore Tip 1 diyabetli ¢ocuklarin yarisinda
diisiik 25-OH Vitamin D seviyeleri saptanmigtir. Kizlarin hem yetersizlik hem de eksiklik yoniinden erkeklere
gore daha yiiksek bir yiizdeye sahip oldugu ve ortalama D vitamini diizeylerinin anlamli olarak diisiik oldugu
belirlenmistir. Cesitli calismalarda Tip 1 diyabetli cocuk ve ergenlerde, D vitamini eksikliginin %43 ile %91
arasinda degistigi bildirilmektedir. Daha 6nce yapilan bir ¢aligmada da Tip 1 diyabetli kizlarda erkeklere gore
25-OH vitamin D eksikliginin ve yetersizliginin daha yiiksek oldugu bulunmustur. Calisma sonuglarimiz daha
onceki ¢alismalarla uyumludur. D vitamini eksikliginin metabolizmadaki etkileri goz 6niine alindiginda, Tip
1 diyabetli ¢cocuklarin D vitamini diizeylerinin takip edilmesi, yetersizlik ve eksiklik i¢in risk faktorlerinin
saptanmasi, 0nlenmesine yonelik tedbirlerin alinmasi ve gerektiginde tedavi edilmesi gerektigi sdylenebilir.

Anahtar Kelimeler: Tip 1 Diyabet, D Vitamini, Diyet, Cocuk
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DUSUK FODMAP iCERIKLI DIYETIN iIRRITABLE BARSAK SENDROMU SEMPTOMLARI
UZERINE ETKISI

Elvan YILMAZ AKYUZ', Elif YILDIRIM?
128ashik Bilimleri Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik Boliimii, Istanbul

Oz: Giris: Irritable barsak sendromu(IBS) ROME-IV kriterlerine gore belirlenen, abdominal agr1, digk1 siklig
ve digki kivaminda tutarsizlik gibi semptomlarla karakterize yaygin bir gastrointestinal hastaliktir. IBS’nin
patofizyolojisi tam olarak bilinmemektedir ancak bazi besinlerin IBS semptomlarinin artmasina neden oldu-
gu bildirilmektedir. Bu besinlerden en yaygin olanlar1 laktoz, fruktoz iceren ve gaz iireten besinler, bugday
ve bugday igeren liriinler ve tatladiricilardir. Fermente edilebilen disakkaritler, monosakkaritler ve polyoller
(FODMAP), IBS semptomlarim azaltmaya yonelik yeni bir tedavi secenegidir. FODMAP igeren karbonhid-
ratlarin fonksiyonel 6zellikleri; ince barsaktan yavas emilirler, kii¢iik ve ozmotik acidan aktiflerdir, bakteriler
tarafindan hizla fermente edilirler ve IBS semptomlarini tetikleyebilirler. Diyette FODMAP igeriginin diisiiriil-
mesi IBS iizerine yararl etkiler gostermektedir. Amag: Derleme niteliginde hazirlanan bu ¢alismanin amact;
diisiik FODMAP igerikli diyetin IBS semptomlar1 lizerine etkilerini literatiir dogrultusunda inceleyerek giincel
bilgileri paylasmaktir. Kapsam: Calismaya, diisik FODMAP igerikli diyetin IBS’li hastalardaki semptom-
lar lizerine etkileri konusunda yapilmis olan, 2015-2017 yillar1 arasindaki RCT arastirmalar dahil edilmistir.
PubMed, Science Direct elektronik veri tabanlar1 “FODMAP”, “Irritable bowel syndrome”, “FODMAP and
IBS” anahtar kelimeleri kullanilarak taranmistir. Bulgular: IBS semptomlari bulunan, 84 katilimci iizerinde
yapilan bir ¢alismada, diisik FODMAP (LFD) igeren diyet ile Ulusal Saglik ve Bakim Miikemmeliyet Ens-
titlisii (NICE) rehberine gore hazirlanan standart IBS diyetinin gastrointestinal semptomlar iizerine etkileri
degerlendirilmistir. 4 haftalik diyet miidahalesi sonucunda baglangica gore abdominal agr1 sikligi, siskinlik,
digki sikligr skorlarinda azalmanin LFD grubunda ¢ok daha fazla oldugu tespit edilmis, semptomlar iizerine
LFD’ nin daha etkin oldugu sonucuna varilmistir. Yine LFD iceren diyet ile NICE rehberine gore standart IBS
diyetinin etkilerinin kiyaslandigi bir ¢aligmaya 67 katilimc1 dahil edilmis ve dort haftalik diyet miidahalesi so-
nucunda her iki grupta da IBS skorlarinda azalma gdzlenmis, ancak LFD’li diyet grubunda daha fazla azalma
saptanmistir. Bir bagka caligmada 80 IBS’li bireyin diisiik FODMAP igerikli cavdar ekmegi ile normal ¢cavdar
ekmegini tolere etme durumlari, bireylerdeki siskinlik durumu ve hayat kalitelerinin degerlendirilmistir. Dort
haftalik miidahale sonrasinda diisiik FODMAP igerikli ekmegi tiiketenlerde abdominal agri, kramp ve mide
guruldamasi gibi sikayetlerin anlamli derecede azaldigi bulunmustur. Diisik FODMARP igerikli diyet ile spe-
sifik karbonhidrat diyetinin (SCD) IBS’li hastalarda vitamin D, folik asit diizeyleri ve hastalik semptomlar
tizerine etkilerinin incelendigi bir ¢calismada da; 60 katilimciya 3 ay boyunca diyet miidahalesi uygulanmas,
sonucta diisik FODMAP igerikli diyet uygulayan grupta distansiyon ve sigkinlik gibi semptomlarda iyilesme
gbzlenmistir. Ayrica baslangigta normal olan vitamin D ve folik asit diizeylerinde diisik FODMAP grubunda
hafif bir azalmaya goriiliirken; SCD grubunda anlamli sekilde azalmaya oldugu tespit edilmistir. Bir baska
caligmada da; 78 katilimcr iki gruba ayrilmis ve bir gruba diisik FODMAP igeren diyet (LFD), diger gruba
normal diyet verilmistir. Alt1 haftalik calisma sonunda LFD alan grupta IBS semptomlarinda énemli bir iyiles-
me, abdominal agr1 semptomlarinda da anlamli bir diisiis gézlenmistir. Klinik olarak farkli IBS tipleri bulunan
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31 hastaya 21 giin boyunca LFD uygulanmasi sonrasi hastalar klinik cevaplarimin degerlendirilmis ve miida-
hale sonrasi agri, sigskinlik ve gaz hissi skorlarinda anlamli bir azalma oldugu tespit edilmistir. Sonu¢:Yapilan
calismalarin sonuglar degerlendirildiginde diinyada prevelansi giderek artan IBS nin semptomlarint azaltmak
icin diisik FODMAP igeren diyetin geleneksel IBS diyetine gore daha iistiin oldugu goriilmektedir. LFD’nin
hastalarin yasam kalitesini iyilestirdigi, semptomlar1 azalttig1 ve barsak hareketlerini diizenledigi, kisa vadede
besin 6gesi yetersizliklerine de yol agmadig1 ancak uzun vadedeki sonuglari i¢in temkinli olunmasi gerektigi
sOylenebilir.

Anahtar Kelimeler: Irritable Barsak Sendromu, FODMAP, Diyet
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EGITiM DURUMUNUN VE GELIR DUZEYININ KALSiYUM TUKETIiMi VE OSTEOPOROZ
RiSKi UZERINE ETKIiSININ BELIRLENMESI

Esen TASGIN

Atatiirk Universitesi, Saglk Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik Boliimii, Erzurum / Tiirkiye

Oz: Giris: Oteoporoz (OP), kemik kiitlesinde azalma ve kemik dokusunun bozulmasi sonucu, kemik kiril-
ganliginda artis ile kendini gosteren iskelet hastaligidir. Diinyada ozellikle ileri yas kadinlarda sikg¢a gori-
len osteoporozun ortaya ¢ikma orani, farkli dis etkenler tarafindan artmaktadir. OP’un giinliik yasami son
derece etkileyen ve hareketleri kisitlayan bir duruma ulagmasi bireyin yasam kalitesini olumsuz etkileyerek
basta depresyon olmak {izere birgok psikolojik sorunlara da sebep olabilmektedir (Dempster, 2011,164-9).
Hastalikla miimkiin oldugu kadar ge¢ karsilasma veya minimum diizeyde etkilenme ancak hastaligi ve risk
faktorlerini bilmek ve ayn1 zamanda osteoporozu 6nleme konusunda yeterli bilgiye sahip olmak ile olabilir.
Yapilan ¢ok sayida c¢alisma gostermistir ki, saglikli besin tiiketimi, zararl aligkanliklardan uzak durma, gii-
nes 1s18in1 kullanim orani, spor yapma, hastalikla ilgili temel bilgi diizeyi OP riskini azaltmaktadir (Atalay,
2015,139-149; Aksu 2005, 36-40). Ozellikle dogru beslenmenin hastaligin gelisimini baskilamada etkin oldu-
gu bilinmektedir. Konuyla ilgili yapilan birgok arastirmada kalsiyum tiiketiminin osteoporoz tizerinde oldukca
etkili oldugu bilincine sahip olunmasina ragmen tiiketimin iilkemizde yeterli diizeyde olmadig1 goriilmektedir
(Kog, 2016,11-6). Bugiin, gelismis tilkelerde hastaliklarin tedavisinden dnce erken tani koyabilmeye yonelik
caligmalar 6nem kazanmakta ve daha etkin ve erken tan1 koyacak yontemleri gelistirecek projeler tizerinde du-
rulmaktadir. Yaptigimiz ¢alismada siit ve siit iiriinlerinden saglanan kalsiyum destegine ilaveten yesil sebze ve
kuruyemis tiiketiminin osteoporoz iizerine etkisine dair bilincin belirlenmesi hedeflenmis ve buna uygun hedef
kitle olusturulmustur. Amac: OP tanisi 6ncesinde veya sonrasinda korunmak ya da tedavi olmak amaciyla
uygun beslenme programi olusturmak gerekmektedir. Ancak bunun i¢in 6ncelikle bolgemizdeki kadinlarin OP
bilgi diizeylerini ve hastaliga kars1 farkindalik diizeylerini belirlemek gerekir. Boylece her bir hastanin sos-
yodemografik yapisina uygun beslenme programlari olusturularak hastaligin tedavisine katkida bulunulabilir.
Bu c¢aligmadaki amacimiz Erzurum ilindeki farkli egitim ve gelir gruplarindaki kadinlarin kalsiyum tiiketim
oranlari ile osteoporoz farkindalik diizeyi arasindaki iliskiyi belirlemektir. Stmirhiliklar: Calisma, Erzurum’un
2 farkli bolgesinde ankete katilmay1 kabul eden 35 yas ve iizeri 123 kadina uygulanmistir. Yontem: Belirlenen
gruba 20 soruluk anket uygulanmistir. ki béliimden olusan (Sosyo-demografik ozellikler ve besin tiiketim
ve osteoporoz iliskisi) veri toplama araglarinin doldurulmasi 10-15 dakikalik bir siireyi almistir. Osteoporoz
oOykiileri “evet” “hayir” seklinde sorgulanmistir. Demografik 6zelliklerini belirlemeye yonelik olarak, yas,
medeni durum, egitim durumu, ¢aligma durumu, aylik gelir diizeyi gibi sorular yer almistir. Calismada kadin-
larin yaslari, medeni durumlart ve dogrudan sorularak dgrenilmistir. Kadinlari aylik gelir diizeyi sorusu igin
dort farklr gelir aralig1 verilmistir. Egitim durumlari; tiniversite mezunu, lise mezunu ve diger (ilkogretim —
okuma yazma bilen — okuma yazma bilmeyen) secenekleri {izerinden belirlenmistir. Ayrica yine katilimcilarin
giinliik kalsiyum alim1 ve tiiketilen kalsiyum iceren besin gruplarinin (siit, yogur, peynir vb siit tirlinleri, yesil
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sebzeler, kuruyemigler) tiiketim siklig1 sorgulanmistir. Bulgular: Katilimeilarin 54’tiniin tiniversite mezunu,
20’sinin lise mezunu ve 49’unun ise diger grupta (ilkogretim—okuma yazma bilen — okuma yazma bilmeyen)
oldugu belirlenmistir. Gelir araliklarinin tahlilinde, 123 kisiden 14 kisinin gelir araliginin 0-600 TL, 40 kisinin
gelir araligimin 600-1500 TL, 23 kisinin gelir araliginin 1500-2500 TL, 46 kisinin gelir araliginin ise 2500
TL ve iizerinde oldugu goriilmiistiir. Sonuglar: “Bilinen osteoporoz dykiiniiz var mi?” ve “Kemiklerinizde
agr1 var m1? Sorularina ¢ogunluk “Hayir yanitin1 vermistir. Katilimeilarin Kalsiyum igerikli besin tiiketim-
leri belirlenmis ve egitim diizeyi ve gelir seviyelerine gore iliskilendirilmistir. Kemik agris1 veya osteoporoz
Oykisii gelir diizeyi farkli gruplarda anlamli bir fark gostermemistir. Ancak lise ve iistii egitim diizeyindeki
katilimcilarda diger gruba gore bu oran daha diisiik olarak belirlenmistir. Kuruyemis tiiketimini gelir diizeyi
ve egitim durumu etkilemezken Siit ve siit lirlinlerinin tiiketiminin egitimle arttig1 goriilmistiir. Gelir diizeyi
stit ve siit trlinleri tiiketimini etkilememistir. Benzer sekilde, yesil sebze tiiketiminin de gelir diizeyinden ¢ok
etkilenmedigi buna karsin egitim diizeyi arttikca artig gosterdigi belirlenmistir. Sonug olarak egitim diizeyi ve
gelir seviyesi ile iligkilendirilen osteoporoz farkindalik diizeyinin artirilmasi i¢in bu gruptaki kadinlara yonelik
saglik egitim programlarinin diizenlenmesi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Kalsiyum, Osteopooroz, Kemik Erimesi, Siit Uriinleri
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OKUL ONCESi OGRETMENLERININ VE OKUL ONCESi OGRETMEN ADAYLARININ
BESLENME ALISKANLIKLARI VE BESLENME BiLGi DUZEYLERININ INCELENMESI

Fatma YASAR EKICI

Istanbul Sabahattin Zaim Universitesi, Egitim Fakiiltesi, Temel Egitim Boliimii, Istanbul / Tiirkiye

Oz: Giris: Beslenme; biiyiime, gelisme i¢in oldugu kadar saglikl ve kaliteli bir yasam siirebilmek i¢in gerekli
olan enerji ve besin 6gelerinden her birini yeterli miktarda saglayacak olan besinleri besin degerini yitirmeden,
saglig1 bozucu hale getirmeden kullanmaktir. Beslenme, fizyolojik oldugu kadar kiiltiirel, sosyolojik ve psiko-
lojik bir olaydir. Bu unsurlar, beslenme aliskanliklarimizi etkiler. Yagamin her evresinde bedensel ve zihinsel
yonden saglikli olmak ve sagligi devam ettirmek, yeterli ve dengeli beslenme ile miimkiindiir. Amag¢: Bu aras-
tirmanin temel amac1 okul 6ncesi 6gretmenlerinin ve okul dncesi 6gretmen adaylarinin beslenme aligkanliklar
ve beslenme bilgi diizeylerinin incelenmesidir. Kapsam: Arastirmanin evrenini 2016-2017 egitim 6gretim y1-
linda Tiirkiye’deki okul 6ncesi egitim kurumlarinda gérev yapmakta olan okul dncesi 6gretmenleri ve okul 6n-
cesi 6gretmenligi lisans programinda 6grenim gormekte olan 6grenciler olusturmaktadir. Aragtirmanin 6rnek-
lemi 2016-2017 egitim 6gretim yilinda Istanbul, Ankara, Adiyaman, Edirne, Erzurum, Kilis illerindeki 45 okul
oncesi egitim kurumunda goérev yapmakta olan 252 okul 6ncesi 6gretmeni ve bu illerdeki 7 farkli iiniversitenin
(4 devlet, 3 6zel Giniversite) okul oncesi 6gretmenligi ve ¢ocuk gelisimi lisans programlarinda égrenim gor-
mekte olan 213 okul dncesi 6gretmen adayi olusturmaktadir. Sonug olarak aragtirma 6rneklemine toplam 465
katilimer dahil edilmistir. Stmrhiklar: Arastirma yiiksek maliyet ve zaman gerektirdiginden Istanbul, Ankara,
Adiyaman, Edirne, Erzurum, Kilis illerindeki 45 okul dncesi egitim kurumundaki okul 6ncesi 6gretmenleri ve
bu illerdeki 7 farkli tiniversitenin (4 devlet, 3 6zel tiniversite) okul dncesi 6gretmenligi ve ¢ocuk gelisimi lisans
programlarinda 6grenim gérmekte olan okul 6ncesi 6gretmen adaylari ile sinirlandirilmistir. Yontem: Tarama
modeline uygun olarak yapilmis bu arastirmada veri toplama araci olarak; arastirmaci tarafindan hazirlanmis
olan ‘Beslenme Aligkanlig1 Anketi” ve Giindogdu (2009) tarafindan gelistirilen 25 sorudan olusan “Bireyle-
rin Beslenme Bilgi Diizeyleri Testi” kullanilmistir. Veriler SPSS istatistik programinda analiz edilmistir. Veri
analizinde betimleyici istatistikler, Kruskal Wallis H Testi, Mann Whitney U Testi, Bagimsiz Grup T Testi
ve Tek Yonlii Varyans Analizi (ANOVA) teknikleri uygulanmistir. Bulgular: Arastirmanin anket kisminda
sorulan sorulara verilen yanitlardan elde edilen bulgulara gore; okul dncesi 6gretmenlerinin %50.8°1 ‘bazen’
saglikli beslendigini diistinmektedir. Okul dncesi 6gretmenlerinin %86.9u sabah kahvaltisin1 en 6nemli 6&lin
olarak gormekte, %83,3’1li her zaman kahvaltt yaptigini, %53.2°si her zaman 6gle yemegi yedigini, %78.4’1
her zaman aksam yemegini yedigini belirtmektedir. Okul 6ncesi 6gretmenlerinin %38.1°1, reklamlarin bes-
lenme tercihi lizerinde ‘bazen’ etkili oldugunu belirtmistir. Okul 6éncesi 6gretmenlerinin %74.6’s1 satin aldig1
iiriinlerde liretim tarihine her zaman dikkat ettigini, %90.5’1 son kullanma tarihine her zaman dikkat ettigini,
%56.7’si katki maddesi olup olmadigina her zaman dikkat ettigini, % 73.8’1 {irlinlin firma ismine her zaman
dikkat ettigini belirtmistir. Okul 6ncesi 6gretmenlerinin %52’si sabah 6glinilinii genellikle evde yedigini, %68’
6gle ogiiniinti genellikle okulda yedigini, %91.3’1i aksam 6giiniinii genellikle evde yedigini belirtmistir. Okul
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Oncesi 6gretmenlerinin %45.2’si yemeklerde oncelikle ‘lezzete’ dikkat ettigini belirtmistir. Lisans okul dncesi
Ogretmenligi mezunu olan okul 6ncesi 6gretmenlerinin beslenme bilgi diizeyleri, lise cocuk gelisimi ve 6nli-
sans ¢ocuk gelisimi mezunu olanlara gore daha yiiksektir. Mesleki kidemi 6-10 y1l arasinda olan okul dncesi
Ogretmenlerinin beslenme bilgi diizeyi, mesleki kidemi 1 ay-5 yil arasinda olanlara gdre daha yiiksektir. Okul
Oncesi 6gretmen adaylarinin %53°1 ‘bazen’ saglikli beslendigini diigstinmektedir. Okul 6ncesi 6gretmen aday-
larinin %75.1°1 sabah kahvaltisin1 en onemli 6giin olarak gdrmekte, %51.6°s1 her zaman kahvalt1 yaptigini,
%52.67s1 ‘bazen’ 6gle yemegi yedigini, %78.4’1 her zaman aksam yemegini yedigini belirtmektedir. Okul 6n-
cesi 0gretmen adaylarimin %51.6°s1, reklamlarin beslenme tercihi iizerinde ‘bazen’ etkili oldugunu belirtmistir.
Okul dncesi 6gretmen adaylarmin %59.6’s1 satin aldigi iiriinlerde tiretim tarihine her zaman dikkat ettigini,
%91.1°1 son kullanma tarihine her zaman dikkat ettigini, %50°si katki maddesi olup olmadigina ‘bazen’ dikkat
ettigini, %50’si Uirlinlin firma ismine her zaman dikkat ettigini belirtmistir. Okul dncesi 6gretmen adaylarinin
%65.7’si sabah 6gliniinii genellikle evde yedigini, %66.2’si 6gle 6giinlinti genellikle okulda yedigini, %84’
aksam 6giiniinii genellikle evde yedigini belirtmistir. Okul 6ncesi 6gretmen adaylarinin %53.1°1 yemeklerde
oncelikle ‘lezzete’ dikkat ettigini belirtmistir. Okul 6ncesi 0gretmen adaylarinin beslenme bilgi diizeyi egitim
gormekte oldugu okul ve boliime gore farklilagmazken sinif diizeyine gore farklilagsmaktadir. Buna gore; 2.s1-
niftakilerin beslenme bilgi diizeyleri 3. ve 4. smiftakilere gore daha yiiksektir. Sonug: Arastirma sonucunda
okul 6ncesi 0gretmenleri ile okul dncesi 6gretmen adaylarinin beslenme aligkanliklarinin birbirinden farkli
oldugu saptanmistir. Okul 6ncesi 6gretmenlerinin beslenme bilgi diizeyi egitim durumuna ve mesleki kideme
gore anlaml diizeyde farklilasmaktadir. Okul 6ncesi 6gretmen adaylariin beslenme bilgi diizeyi egitim gor-
mekte olduklar1 okul ve boliime gore farklilasmazken; sinif diizeyine gore anlaml diizeyde farklilasmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Okuloncesi Ogretmenligi, Beslenme Aliskanliklari, Beslenme Bilgi Diizeyi
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OKUL ONCESi OGRETMENLERININ SAGLIKLI YASAM BiCiMi DAVRANISLARI iLE
YANSITICI DUSUNME EGILIMLERi ARASINDAKI iLiSKi

Fatma YASAR EKICI', Damla DUYAR?, Elmas YILMAZ’, Hilal ORAL’, Selda OGUZ’, Tugce COSAR®

123456 [tanbul Sabahattin Zaim Universitesi, Egitim Fakiiltesi, Temel Egitim Boliimii, Istanbul / Tiirkiye

(BU CALISMA BILIM KURULU TARAFINDAN SAGLIK VE EGITIM ALANINDA SOZEL BIRINCI
SECILMISTIR)

Oz: Giris: Saglikli yasam bigimi davranisi, bireyin saglhigini etkileyebilecek davranislarmi kontrol edebilmesi,
giinliik aktivitelerini diizenlerken kendi saglik durumuna uygun davranislari segmesidir. Yansitic1 diisiinme ise
herhangi bir inang ya da bilgiyi ve onun amacladig1 sonuglara ulasmay1 destekleyen bir bilgi yapisini aktif, ka-
rarli ve dikkatli bir sekilde diistinmenin olusturulmasidir. Yansitici diisiinen bireyler yetistirmek i¢in 6gretmen-
lerin 6ncelikle kendilerinin yansitict diisiinmesi gerekir. Yansitici diisiinen bir 6gretmen, mesleki olarak kendi-
ni siirekli yeniler ve gelistirir; yasam boyu 6grenmeyi ve 6grendiklerini hayata gegirmeyi amag edinir. Amag:
Bu aragtirma, okul dncesi 6gretmenlerinin saglikli yasam bi¢imi davranislar ile yansitict diistinme egilimleri
arasindaki iliskiyi incelemek ve okul dncesi 6gretmenlerinin saglikli yasam bigimi davraniglari ile yansitict
diisiinme egilimlerinin ¢esitli degiskenlere gore farklilasip farklilagsmadigini aragtirmak amaciyla yapilmistir.
Kapsam: Bu arastirmanin evrenini 2017-2018 egitim- 6gretim yilinda Istanbul ili Avrupa Yakasi’nda bulunan
okul 6ncesi egitim kurumlarinda goérev yapmakta olan okul 6ncesi 6gretmenleri olusturmaktadir. Aragtirmanin
orneklemi ise 2017-2018 egitim-6gretim yilinda Istanbul ilinin Avrupa Yakasi’ndaki 13 ilgcede (Arnavutkdy,
Avcilar, Bahgelievler, Bahgesehir, Bagcilar, Bayrampasa, Basaksehir, Beylikdiizii, Esenler, Gaziosmanpasa,
Kiigiikgekmece, Kiiclikkdy, Sultangazi) yer alan 105 okul dncesi egitim kurumunda gdrev yapmakta olan
493 okul 6ncesi 0gretmeni olusturmaktadir. Stmirhiklar: Arastirma yiiksek maliyet ve zaman gerektirdigin-
den sadece Istanbul ilinin Avrupa yakasindaki okul 6ncesi egitim kurumlarindaki okul &ncesi dgretmenleri
ile sinirlandirilmistir. Yontem: Iliskisel tarama modeline uygun olarak yapilmis bu arastirmada veri toplama
arac1 olarak; arastirmacilar tarafindan hazirlanmis olan ‘Ogretmen Bilgi Formu’, Walker ve arkadaslari (1996)
tarafindan gelistirilen, Bahar ve arkadaslar1 (2008) tarafindan Tiirk¢eye uyarlanarak gecerlilik, giivenilirlik
calismalar1 yapilmis olan ‘Saglikli Yasam Bigimi Davranislar1 Olgegi-II’ ve Semerci (2007) tarafindan gelisti-
rilen “Yansitic1 Diisiinme Egilimi Olgegi’ kullanilmistir. Arastirmanin veri toplama siirecinde, 520 veri toplama
arac1 6rneklemde yer alan okul 6ncesi 6gretmenlerine dagitilmis, fakat bu verilerin igerisinden eksik dolduru-
lanlar degerlendirme dis1 birakilmistir. Sonug olarak 493 veri toplama araci, aragtirma verisi olarak degerlen-
dirilmeye almmustir. Veriler SPSS istatistik programinda analiz edilmistir. Oncelikle dagilimin normalligi test
edilmistir. Ardindan veri analizinde betimleyici istatistikler, giivenilirlik analizi, Spearman Sira Korelasyon
Analizi, Mann Whitney U Testi, Bagimsiz Grup T Testi ve Tek Yonlii Varyans Analizi (ANOVA) teknikleri
uygulanmistir. Bulgular: Aragtirmada, okul 6ncesi 6gretmenlerinin saglikli yasam bigimi davranislari ile yan-
sitict diistinme egilimleri arasinda pozitif yonlii anlamli iliski oldugu saptanmistir. Geng yastaki okul oncesi
ogretmenlerinin saglikli yasam bicimi davranislari, ileri yastaki okul 6ncesi 6gretmenlerine gore daha fazladir.

53



%
7.
z
g
g

CIAL S IENG,
: ;iv‘ N
GERI VE£g,
<€ Sy,

S
w\““\(\

3
|uz\“<\\

Ong3 any 53

] SOZEL SUNUMLAR

b

A3
2
% ONoy

X
.{%‘V}{aa

N
(=}
—_
=21

Bekar olanlarin saglikli yasam bi¢imi davranislari, evli olanlara gore daha fazladir. Evli ve mesleki kidemi
yiiksek olanlarin saglikli yasam bi¢imi davraniglari, bekar ve mesleki kidemi 0-1 yil arasinda olanlara gore
daha fazladir. Tedavi gerektiren hastaligi olmayanlarin saglikli yasam bigimi davraniglari, tedavi gerektiren
hastalig1 olanlara gore daha fazladir. Calistigi kurumda sagligi korumaya yonelik tesvik edici uygulamalarin
oldugunu belirtenlerin saglikli yagsam bi¢imi davranislari, ¢alistigi kurumda sagligi korumaya yonelik tesvik
edici uygulamalarin olmadigint belirtenlere gore daha fazladir. Genel saglik durumunun ¢ok iyi oldugunu
belirten okul 6ncesi dgretmenlerinin saglikli yasam bicimi davraniglari, genel saglik durumunun iyi ve orta
oldugunu belirtenlere gére daha fazladir. Saglik problemi durumunda hemen hastaneye gittigini belirtenlerin
saglikli yagsam bigimi davraniglari, saglik problemi durumunda kendi kendine ¢6ziim buldugunu ve ihmal etti-
gini belirtenlere gore daha fazladir. 31-35 yas arasindakilerin yansitici diisiinme egilimleri, 26-30 yas arasinda-
kilere ve 36 yas uistiindekilere gore daha yiiksektir. Bekar olanlarin ve yarim giin siireyle ¢alisanlarin yansitici
diisiinme egilimleri, evli olanlara ve tam giin ¢alisanlara gore daha yiiksektir. Ozel anaokulda ¢alisanlarin yan-
sitict diigsiinme egilimleri, devlet anaokulunda ¢alisanlara gore daha yiiksektir. Diigiik gelirli olanlarin yansitic
diisiinme egilimleri orta gelirli olanlara gore daha yiiksektir. Tlgi, istek ve yeteneklerine uygun oldugu igin okul
oncesi 6gretmenligi meslegini segtigini belirtenlerin yansitict diisiinme egilimleri ailesinin istegi ve ig garantisi
icin okul dncesi 6gretmenligi meslegini sectigini belirtenlere gére daha yiiksektir. Sonu¢: Arastirma sonugla-
rina gore; okul dncesi dgretmenlerinin saglikli yasam bi¢imi davraniglar arttik¢a yansitici diisiinme egilim-
lerinin de artmaktadir. Okul 6ncesi 6gretmenlerinin saglikli yasam bi¢imi davranislari yasa, medeni duruma,
mesleki kideme, siirekli izlem ya da tedavi gerektiren hastaliga sahip olup olmama durumuna, ¢alisilan ku-
rumda sagligi korumaya yonelik tesvik edici uygulamalarin olup olmamasi durumuna, genel saglik durumuyla
ilgili algisina ve saglik problemi durumunda ¢dziim arama yontemine gore anlamh diizeyde farklilagirken;
egitim durumuna, c¢alisilan kurum tiiriine ve gelir diizeyine gore anlamli diizeyde farklilasmamaktadir. Okul
oncesi 6gretmenlerinin yansitict diisiinme egilimleri yasa, medeni duruma, ¢alisilan anaokulu tiiriine, ¢aligilan
kurumda gegirilen siireye, gelir diizeyine ve okul dncesi 6gretmenligi meslegini se¢me nedenine gore anlamli
diizeyde farklilagirken; egitim durumuna ve mesleki kideme gore anlaml diizeyde farklilasmamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Okuloncesi Ogretmeni, Saglikli Yasam Bigimi, Yansitic1 Diisiinme
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FiZIKSEL AKTIVITE DUZEYLERI KADINLARIN BEDEN YAPISI FARKINDALIGI iLE
ILISKILI MIDiR?
Feray GUNGOR', Sezen KARABORKLU ARGUT?

! Istanbul Universitesi, Saglk Bilimleri Fakiiltesi, Norolojik Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Anabilim Dali,
Istanbul / Tiirkiye
*Istanbul Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Anabilim Dali,
Istanbul / Tiirkiye

Oz: Giris: Beden algis, bir bireyin kendi bedeni hakkinda zihninde sekillendirdigi duygu, diisiince ve bakis
acisini ifade eden ¢ok boyutlu bir kavramdir. Biyolojik, psikolojik, toplumsal ve kiiltiirel etkiler altinda geli-
sir ve degisir. Beden algisi ile gergek durum arasindaki uyum, bireyin bedeniyle barisik oldugunu ve olumlu
beden imgesine sahip oldugunu gosterir. Beden algis1 kuramlari, kadin ve erkeklerin kendi bedenlerini farklt
bicimde algiladiklarini ileri siirmektedir. Gliniimiizde sosyal yasantida kabul goren ideal fizik yapisina sahip
olma istegi, bireyler lizerinde gercek¢i olmayan fiziksel standartlara ulagsmalart konusunda bir algi olustur-
maktadir. Fiziksel ozelliklere verilen 6nemin artmasiyla ve popiiler kiiltiiriin etkisiyle 6zellikle kadinlarda
kilo durumuyla ilgili beden algilarmin farklilastig1 diisiiniilmektedir. Viicut kitle indeksi (VKI), viicut kom-
pozisyonunun degerlendirilmesinde kullanilan 6l¢iimlerden biridir. Bireyin boy ve kilo bilgisi kullanilarak
viicut agirliginin normal olup olmadigini anlamak amaciyla klinisyenler tarafindan siklikla tercih edilir. Viicut
kitle indeksinden yararlanilarak yapilan hesaplamadan elde edilen sonuglar bireylerin zayif, normal, kilolu
ve obez seklinde gruplandirilmasina olanak tanir. Bireyin kendi beden algist ve VKI arasindaki tutarlilik,
viicut kompozisyonunu dogru algiladig1 ve ifade ettigi anlamina gelir. Bireyin fiziksel uygunluk diizeyinin
ve fiziksel yeteneklerinin yiiksek olmasinin, beden algisi tlizerinde de olumlu etkileri goriilmektedir. Bagka
bir ifadeyle; fiziksel aktiviteye katilim, bireyin fiziksel yetenegini ve fiziksel uygunluk diizeyini arttiraca-
gindan, beden algisinda olumlu etkileri olacagi diisiiniilmektedir. Bu ¢alismanin hipotezi kadinlarda kisisel
beden algisi ve viicut kitle indeksleri arasindaki tutarliligin yani beden yapisi farkindaliginin, fiziksel aktivite
diizeyleri ile iliskili oldugudur. Amag: Bu arastirmanin amaci fiziksel aktivite diizeylerinin, kadinlarin beden
yapisi farkindaligi ile iliskisinin incelenmesidir. Kapsam: Bu arastirma Ocak 2018 ve Mart 2018 tarihleri ara-
sinda ylritiilmiis ve ¢aligmanin evrenini Tiirkiye’nin ¢esitli sehirlerinde yasayan 20-40 yas arasindaki kadin
bireyler olusturmustur. Hipotiroidi, hipertiroidi, diabet gibi metabolik kronik hastaligi olan bireyler ¢alismaya
dahil edilmemistir. Calismanin drneklemi olasiliksiz 6rnekleme yontemi ile belirlenmis ve 135 kisiden olus-
mustur. Stmrhliklar: Orneklemde yer alan goniilliilerin sayisi evreni temsil edecek biiyiikliige ulasamamustir.
Yontem: Degerlendirmede kullanilmak {izere goniilliilerin sosyo-demografik 6zellikleri, sigara-ila¢ kullanim
durumlari, kronik hastaliklar1 gibi bilgileri igeren ve kisinin beden algisini sorgulayan bir anket hazirlanmistir.
Katilimcilarin fiziksel aktivite diizeyleri “Uluslararast Fiziksel Aktivite Anketi — Kisa Form” ile degerlendi-
rilmistir. Uluslararasi Fiziksel Aktivite Anketi’nin kisa formu yetiskinlerde fiziksel aktivite diizeylerinin be-
lirlenmesi icin tasarlanmistir. Pek cok farkli dilde gegerlilik ve giivenirlik ¢alismalar1 yapilmis olup ve yaygin
sekilde kullanilmaktadir. Ulkemizde yetiskin bireylerde 15-69 yas araliginda giivenilirligi ve gegerliligi ispat
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edilmistir (Saglam ve ark., 2012). Veriler kadinlarin iiye oldugu sosyal medya kanallar1 ve e-posta gruplari
araciligryla toplanmistir. Verilerin istatistiksel analizinde SPSS 21.0 istatistik programi kullanilmistir. Verile-
rin normal dagilima uygunlugu “Shapiro Wilks Testi” ile degerlendirilmis ve normal dagilim goriildiigi i¢in
parametrik testler tercih edilmistir. Parametrelerin arasindaki iligkileri belirlemek amaciyla “Pearson’s Kikare
testi” kullanilmigtir. Bulgular: Arastirma kapsaminda degerlendirilen 135 kadinin yas ortalamasi 26,77+3,14;
boy ortalamalar1 164,66+5,74 cm; kilo ortalamalar1 ise 61,18+10,66 yil idi. Calismaya katilan kadinlarin fi-
ziksel aktivite diizeyleri incelendiginde %29,6’sinin (n=40) diisiikk diizey; %55,5’inin (n=75) orta diizey ve
sadece %14,8’inin (n=20) yiiksek diizeyde oldugu gériildii. Goniilliilerin beden yapisi farkindalig: ile VKI
kategorileri arasinda orta dereceli iligki bulundu (r=0,70; p=0,001). Fiziksel aktivite diizeylerinin beden yapisi
farkindaligi ile iliskili olmadigi goriildii (p=0,56). Sonug¢: Calismamizin sonucunda katilimcilarin beden yapisi
farkindaliklart ile viicut kitle indeksi kategorileri arasindaki tutarliligin orta diizeyde oldugu bulundu. Fiziksel
aktivite diizeyinin yiiksek olmasinin ise beden yapisi farkindaligi {izerine ek bir katkis1 olmadigi goriildii.

Anahtar Kelimeler: Kadin Saghgi, Viicut Algisi, Fiziksel Inaktivite, Saglikli Yasam
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UNIVERSITE OGRENCILERININ SUBJEKTIF SAGLIK ALGILARI VE OBJEKTIF SAGLIK
DURUMLARI

Filiz TAS', Merve GULPAK?, Ayse Ash OKTAY?

23K ahramanmaras Siit¢ii Imam Universitesi, Kahramanmaras Saghk Yiiksekokulu,
Kahramanmaras / Tiirkiye

Oz: Giris: Saglik algis1, bireylerin kendi saghg; ile ilgili duygu, diisiince, 6nyargi ve beklentilerini icermekte-
dir ve bireylerin saglik durumlarini belirlemede kullanilmaktadir (Bayat, 2012: 9; Alkan, Ozdelikara ve Boga
2017: 12,). Saglik, siibjektif ve objektif olarak ifade edilir. Siibjektif saglik; bireyin biyo-fizyolojik, sosyal ve
ruhsal yonden kendi durumunu algilamasi halidir. Yani birey, hasta olmadig1 halde kendisini hasta ya da hasta
oldugu halde kendisini saglikli olarak algilayabilir. Objektif saglik ise, doktor muayenesi ve tani testleri sonug-
larina gore belirlenen hastaligin olmamasidir. Bir bireye saglikli diyebilmek i¢in; hem bireyin kendini siibjektif
olarak saglikl1 algilamasi, hem de objektif olarak gercekten saglikli olmasi gerekir. (Bolsoy ve Sevil 2006: 79).
Saglik algis1, bireylerin saglik davranislarini ve saglikla ilgili sorumlulugunu etkileyerek saglikli yasam bigimi
davranislariin kazandirilmasi siirdiiriilmesi ve sagligin gelistirilmesinde 6nemli rol oynamaktadir (Velioglu,
2012: 89; Agiksoz, Uzun ve Arslan 2013: 181; Bayat, 2012: 9). Saglik ve sagligin bireysel olarak algilanmasi
bireyin saglhik davranislarindan, inanglarindan, tutum ve deneyimlerinden, etkilenmektedir (Alkan, Ozdelikara
ve Boga 2017: 12). Bireyin saghigimi etkileyen saglik davranislarinin gelisiminde ise yine inanclar, tutumlar ve
algilar rol alirken; aile ve toplumun sagligimi koruyan, siirdiiren ve gelistiren, erken tan1 koyduran, hastaliktan
ziyade saglik odakli tibbi yaklasim, saglik algisi anlayis1 olarak adlandirilmaktadir (Doganay ve Ugku 2012:
396). Saglik inan¢ modeline gore; saglik algisi, saglik davraniglarini ve saglik sorumlulugunu etkilemektedir
(A¢iksoz, Uzun ve Arslan 2013: 181). Bu nedenle saglik algisi, bireye saglikli yasam davraniglariin kazan-
dirilmast ve siirdiiriilmesinde énemlidir. Universite 6grencilerinin saglik durumlarimi olumlu ya da olumsuz
sekilde algilamalarinin, gelecekteki saglik durumunu kontrol edebilme inanglarini ve saglikli yagam bigimi
davranislarini etkiledigi saglik algilarinin belirlenmesinin saglig1 gelistirmeye iliskin hedeflerin degerlendiril-
mesinde hemsirelere rehber olacagi ve saghig: gelistirme davranisi ile ilgili literatiire katk: saglayacag diisti-
niilmektedir. Amag¢: Bu aragtirmanin amaci; iniversite de 6grenim gdren genclerin kisisel sagliklarini algilama
diizeylerini ve objektif saglik durumlarini belirlemektir. Kapsam: Tanimlayici olarak yapilan bu aragtirmanin
evrenini Kahramanmaras Siit¢ii imam Universitesi’nde Lisans egitimi alan dgrenciler, drneklemini ise aras-
tirmaya katilmay1 kabul eden 655 6grenci olugturmustur. Stmirhilik: Arastirmanin tanimlayici olarak planlan-
masi1 nedeniyle nedensel ¢ikarimlar yapilamamistir bu aragtirmanin kisitliligi olarak ifade edilebilir. Yontem:
Arastirma verileri Mayis- Haziran 2017 tarihleri arasinda, dgrencilerin sosyo-demografik 6zellikleri ve saglik
algilarini iceren 17 sorudan olusan bilgi formu kullanilarak elde edilmistir. Aragtirmanin yapilabilmesi i¢in
Kahramanmaras Siit¢ii Imam Universitesi’ne bagl dekanlik ve miidiirliiklerden sézel onay almarak, bilgi for-
mu yiiz yiize goriisme yontemi ile uygulanmis, goriismeler yapilmadan 6nce dgrencilere arastirmanin amaci
aciklanarak onay alinmistir. Aragtirmadan elde edilen veriler SPSS 21 istatistik programi ile analiz edilmis,
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veriler say1 ve yiizde kullanilarak degerlendirilmistir. Bulgular: Arastirmaya katilan 6grencilerin yas ortala-
mas1 21.0+2.6 olarak belirlenmistir. Ogrencilerin % 73.4’ii kiz, % 26.6’s1 erkektir. Ogrencilerin %33.5°1 say1-
sal boliimde, %66.51 s6zel boliimde okudugunu, %32.8’1 devlet yurdunda kaldigini, %8.4’1i okurken aym
zamanda c¢alistigini, %25.6’s1 okul yasamindan memnun olmadigini belirtmistir. Kadinlarin %10.2’si, erkek-
lerin %37.4°1 sigara kullandigini belirtmistir. Yapilan istatistiksel analize gore, 6grencilerin %70.8’1 fiziksel
saglik durumunu ¢ok iyi ve iyi %27.2°1 orta, % 2.0’si kotii olarak degerlendirmistir. Ruhsal saglik durumunu
%60.3’1 ¢ok iyi ve iyi, %29.9°u orta, %9.8’1 kotii olarak degerlendirmistir. Fiziksel saglik durumunu kadin 6g-
rencilerin %2.3’1, erkek dgrencilerin %1.1°1 kotii, ruhsal saglik durumunu kadin 6grencilerin %10.0’1, erkek
ogrencilerin %9.2’si kotii olarak degerlendirmistir. Ogrencilerin %15.4’{i siirekli ilag kullanmay1 gerektiren
tan1 konulmus bir hastaliga sahip oldugunu ifade etmistir. Bunlardan %39.6’sinda migren, %20.0’sinde dep-
resyon, %16.8’inde allerji, %7.9’unda Kardiyo Vaskiiler System rahatsizligi, %4.0’linde anemi oldugu tespit
edilmistir. Sonu¢: Calismada 6grencilerin yaklasik %30°u fiziksel sagliklarini, %39.7’si ruhsal sagliklarim
orta ve kotil diizey olarak algilamaktadir. Objektif olarak %15’inin de bir kronik hastaliga sahip oldugu tespit
edilmistir. Halk Saglig1 Hemsireligi kapsaminda Siibjektif saglik algisini etkileyen faktorler ile ilgili daha fazla
analitik caligmalar yapilmasi ve addlesan donemde bireylere sagligi koruma ve gelistirme konusunda saglik
egitimlerinin verilmesi Onerilir.

Anahtar Kelimeler: Universite Ogrencileri, Siibjektif Saglik, Objektif Saglik
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SEKER BAGIMLILIGI, SEKERIN BAGIMLILIK YAPMA NEDENLERI VE ETKIi
MEKANIZMASININ DEGERLENDIRILMESI

Funda ISIK

Kastamonu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik, Kastamonu / Tiirkiye

Oz: Giris: Son yillarda seker ve sekerli besinlerin tiiketimi gittik¢e artmaktadir. Amerika’da 1961-2000 yillari
arasinda artan yiiksek fruktozlu misir surubu ve fruktoz alimi ile birlikte obezite prevelansinda artig oldugu go-
rlilmektedir. Bununla birlikte obezite, tip 2 diyabet ve kardiyovaskiiler hastaliklarda da artis olmaktadir (Swar-
na Nantha, 2014). Saglik otoriteleri seker tiiketimi ile ilgili cesitli sinirlar belirlemislerdir. Diinya Saglik Or-
giitii (WHO) ve Gida ve Tarim Orgiitii (FAO) sekerden gelen enerjinin toplam enerjinin %10’undan az olmasi
gerektigini belirtmistir. Amerikan Kalp Dernegi (AHA) seker tiiketimini erkekler i¢in maksimum 150 kkal/
giin ve kadinlar igin maksimum 100 kkal/giin olarak belirlemistir. Tiirkiye’ye Ozgii Beslenme Rehberi’nde ise
toplam enerjinin %10’undan az olmas1 gerektigi fakat %5’in altinda tutmanin tercih edilmesi gerektigi vur-
gulanmistir. Lezzetli olarak algilanan sekerli besinler, aclik-tokluk sinyallerini etkilemektedir. Bu besinlerin
tilketimi tokluk sinyallerini ve 6diil mekanizmasini etkilemektedir. Bu durum yeme isteginin artmasiyla bir-
likte bagimliligin olusmasina etki eder. Amac: Bu derlemenin amaci, seker bagimliligini tanimlamak, sekerin
bagimlilik yapma nedenlerini ve etki mekanizmasini agiklamaktir. Yontem: Bu derleme galismasi, Kastamonu
Universitesi veri tabaninda “seker bagimlilig1”, “besin bagimliligr” ve “6diil mekanizmasi” anahtar kelimeleri-
nin Tiirkce ve Ingilizce olarak taranmasi sonucu belirlenen son 10 yil icerisinde yaymlanmis ¢aligsmalarin der-
lenmesiyle olusturulmustur. Bulgular: “Yeme Bagimlilig1” kavrami ilk kez 1956 yilinda kullanilmistir. Tan
kriterleri; olumsuz sonuglara ragmen yemeye devam etmek, siirekli 1srarla yeme istegi, bu istegi durdurmak
icin yapilan basarisiz girisimler ve asir1 yeme sonucunda goriilen fonksiyon bozukluklaridir. Yeme bagimlili-
g1na yol acan besinler seker ve yag iceriklerinden dolay1 lezzetli olarak kabul edilen tatlilar, nisastali besinler,
tuzlu aparatifier, yaglh yiyecekler ve sekerli icecekler olmak {izere 5 grup ve 21 besin olarak tanimlanmistir.
Sekerli ve yaglh besinler lezzetli besinler olarak algilanir. Seker ve yag igerigi yiiksek olan lezzetli besinler
aclik-tokluk sinyallerini etkilemektedir. Bu besinlerin tiiketimi tokluk sinyallerine verilen yanitin kdrelmesine
neden olmakta ve 6diil mekanizmasini harekete gecirmektedir. Bu durum yeme isteginin artmasiyla birlikte
bagimliligin olugsmasina etki eder. Biligsel siirece zarar verecek seker tiiketim miktarini belirlemek igin yapilan
hayvan deneylerinin derlendigi bir calismada, kognitif siirece zarar vermeyecek en yiiksek doz net bir sekilde
belirlenememistir. Ayrica doz, kognitif siirecin hangi asamasina etki edecegine gore degisiklik gosterebilir.
Bunun yaninda sekerin diyetteki orani ve verilme siiresi de etkileyen faktorlerdir. Sekerli tadin ve lezzetin
bagimlilik benzeri yeme davraniglart izerinde etkili oldugu belirtilmektedir. Yiiksek seker tiiketimi aserme
ve Odiil hissi yaratarak ilag bagimlilig1 ile benzer norolojik etkileri gdstermektedir. Sekerin bagimlilik yapici
etki gdsterme sebepleri: kolaylikla emilen beyaz seker kristal yapisindan dolay1 uyusturucu veya kimyasal gibi
davranmasi, alkol, tiitiin, kokain, nikotin, ¢ay, kahve ve ¢ikolata gibi alisgkanlikla birlikte sekillenmesi, odiil
ve aserme mekanizmasina etkisinin bagimlilik yapicilarla karsilastirilabilir olmasi, ruh halini degistirmesi,
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odil ve zevki uyarmasi, uyusturucu benzeri psikoaktif etkiler gdstermesi ve bagimlilikta goriilen aserme ve
yoksunluk belirtilerinin goriilebilmesidir. Odiil mekanizmasi1 bagimlilik mekanizmasin agiklamak agisindan
onemlidir. Odiil mekanizmasi, diil temelli 5grenmeyi motive eder, hedefe yonelik davranislarm gelistirilme-
sini saglar ve besin alimina yamt verir. Odiile kars1 sinyaller dopamin araciligiyla tagmnir. Niikleus akkumbens
odil ve bagimlilik merkezidir. Dopamin niikleus akkumbens tlizerinde etki ederek hedonik seker tiiketimini
uyarir. Kokain, eroin ve seker 6diill mekanizmasi tizerinde benzer etkiler gostermektedir. Seker tiiketiminin
bagimlilik yapici 6zelligini agiklayan diger bir mekanizma ise serotonin iizerine etki ederek endorfin sistemi
etkilemesidir. Diizenli araliklarla seker tiiketimi niikleus akkumbensinde enkefalin RNA’nin ekspresyonunda
azalmaya neden olur. Bu durum endorfin {iretiminin azaldiginin bir gostergesidir. Seker bagimliliginin endor-
fin eksikligine karsi kompanse edebilmek i¢in ortaya ¢ikan bir durum oldugu 6ne siiriilmektedir. Sonug¢: Seker
tilketiminin artig1 obezite ve kardiyovaskiiler hastaliklar gibi hastaliklarin artmasinin yaninda bagimlilik yapici
etkilere de yol agmaktadir. Bu nedenle sekerin bagimlilik yapict etkisinin halka anlatilmasi ve devlet politi-
kalari ile seker tiiketiminin azaltilmasia yonelik projeler yapilmasi gerekmektedir. Ulkemizde son dénemde
cocuklara yonelik sekerli iirtinlerin reklaminin yapilmasina dair sinirlarin getirilmesi gibi olumlu gelismeler
olmakta ancak seker tiiketiminin azaltilmasi i¢in baska projelere de ihtiyag duyulmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Seker Bagimlilig1, Besin Bagimliligi, Odiil Mekanizmasi

60




s
z
z
5
s

h/
8

N
S

] SOZEL SUNUMLAR

X
.{%‘ana

N
(=}
—_
=21

YORESEL BiR FERMENTE iCECEK OLAN KAMBOCYA CAYININ iCERiIGIiNiN VE SAGLIK
UZERINE ETKIiLERININ DEGERLENDIRILMESI

Funda ISIK

Kastamonu Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik, Kastamonu / Tiirkiye

Oz: Giris: Kambogya, Cin’in Mangurya bolgesine 6zgii fermente bir i¢ecektir. Kambogya ¢ay1 SCOBY
(Symbiotic Culture of Bacteria and Yeast) ya da ¢ay fungusu denilen bakteri ve maya kiiltiiriiniin ¢ay ve sekerle
birlikte fermente edilmesi ile elde edilir. Kambogya gay1, sivi iginde yiizen biyofilm ve eksi sivi fazdan olus-
maktadir. Cay fungusunu asetik asit bakterileri (Acetobacter xylinoides, bacterium gluconicum,Acetobacter
aceti, Acetobacter pasteurianus ve Glucobacter oxydans) ve Zygosacchamyces, Candida, Kloeckera/Hanseni-
aspora, Torulaspora, Pichia, Brettanomyces ve Kluyveromyces maya cins ve tiirleri olusturmaktadir. Fermente
bir icecek olan Kambogya ¢ayimin igerigi ve saglik tizerine etkileri lizerine ¢esitli caligmalar yapilmistir. Amacg:
Kambogya cayinin igeriginin ve saglik tizerine etkilerinin literatiir bilgilerine dayanarak degerlendirilmesidir.
Yéntem: Bu derleme, Science Direct ve Kastamonu Universitesi veri tabanlari taranarak son 10 yil icerisinde
yayinlanan Kambogya cayi ile ilgili ¢aligmalarin incelenmesi sonucunda olusturulmustur. Bulgular: Kambog-
ya cayinin i¢eriginde organik asitler (asetik, glukonik, glukuronik, sitrik, L-laktik, malik, tartarik, malonik,
oksalik, suksinik, piriivik, usnik asit), seker (siikroz, frikktoz ve glikoz), B1, B2, B6, B12 ve C vitaminleri, bi-
yojenik aminler, piirinler, pigmentler, lipidler, proteinler, bazi hidrolitik enzimler, etanol, karbondioksit, fenol-
ler, mineraller ve anyonlar bulunmaktadir. Kambogya ¢ayinin metabolit kompozisyonu ve konsantrasyonu ¢ay
fungus kaynagina, substrat ve seker konsantrasyonuna, fermentasyon siiresine, sicakliga ve pH’a bagli olarak
degismektedir. Kambogya ¢ayinin yapiminda siyah cay, yesil cay, ekinezya, Hindistan cevizi suyu, dag sateri
ve lizlim suyu kullanilmaktadir fakat kullanimi en yaygin olan siyah ve yesil ¢caydir. Fermentasyon i¢in 50 g/L
stikroz idealdir. Kambogya ¢aymin fermentasyon siiresi 7-60 giin arasinda degismektedir. Fakat en iyi sonuglar
ortalama 15 giinde elde edilmistir. Se¢ilen fermentasyon siiresi istenen tada gore degisiklik gosterebilmektedir.
Ancak FDA (Food and Drug Administration) 10 giinden uzun siire fermente etmeyi 6nermemektedir. Ferman-
tasyon genellikle 22-30 °C sicaklik araliginda gerceklesmektedir. Kambogya caymin pH’1 3’iin altinda olma-
malidir. Kambogya ¢ayinin hos bir eksi tada sahip olmasi i¢in toplam asidite 4-5 g/L olmalidir. Fermentasyon
sirasinda maya siikrozu, glikoz ve fruktoza pargalar ve fruktozdan etanol olusturur. Asetik asit bakterileri de
etanolii asetik asite ve glikozu glikonik ve glukuronik asite pargalar. Kambogya cayimin temel terdpatik etkisini
glukuronik asit saglamaktadir. Kambogya ¢ayinin olumlu etkilerinin igerisindeki ¢ayinda bulunan katesinlerin
etkilerinden kaynaklanmasmin yaninda katesinlerin fermentasyon ile aktivitelerinin modifiye olmasinin da
etkisinin oldugu one siiriilmektedir. Kambogya ¢ayinin biyolojik aktivitesi tizerinde yapilan ¢aligmalar sadece
hayvan calismalartyla stnirlidir. Kambogya ¢ayinin viicudu detoksifiye edici, kolesterol seviyelerini diisiiriict,
hiicre duvarini rejenere ederek aterosklerozu azaltici, kan basincini diisiiriicii, inflamatuar problemleri azaltici,
romatizma, artirit ve gut semptomlarini azaltici, karaciger fonksiyonlarini diizeltici, intestinal aktiviteyi dii-
zenleyici, obeziteyi azaltici, istah kontroliinii saglayici, mesane enfeksiyonlarini onleyici/iyilestirici, bobrek
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kalsifikasyonunu azaltici, hormonal sistemi uyarici, diyabeti onleyici, kansere karsi viicut direncini arttirict,
immiin sistemi giiclendirici, astim1 hafifletici, menstural bozukluklar1 azaltici, alkoliklerde alkol istegini azalti-
ci, stresi ve uykusuzlugu azaltici, bag agrisini azaltici, goz sagligim gelistirici, yaglanmay1 geciktirici ve genel
metabolizmay1 gelistirici etkileri bulunmustur. Ayrica son ¢alismalarda Kambogya ¢ayindaki asetik asidin He-
licobacter pylori, Escherichia coli, Staphylococcus aureus ve Agrobacterium tumefaciens iizerinde antibiyotik
etki gosterdigi belirlenmistir. Kambogya ¢ayi tiiketiminin genellikle yan etkileri goriilmese de bazi vakalarda
mide agrisi, bazi alerjik reaksiyonlar, renal yetersizlikler goriilebilmektedir. Birkag calismada bazi toksik re-
aksiyonlarin, ciddi metabolik asidozun, hepatotoksisitenin ve deri hastaliklarinin olasi nedeni olabilecegi 6ne
stiriilmiistiir. Fakat yan etki mekanizmalari agiklanamamaktadir. Kombucha ¢ay1 hamile ve emziren kadinlarda
kontrendikedir. FDA, Kambogya ¢ayinin insanlar i¢in giivenli oldugunu rapor etmistir. Fakat tiretiminin FDA
Model Gida Koduna uygun yapilmasi 6nemlidir. Evde yapilan uygulamalarda patojen bakteri ve mayalarla
kontaminasyonu s6z konusu olabilmektedir. Sonu¢: Kambogya ¢ay1 antimikrobiyal, antikanser, antioksidan
ve hepatoprotektif etkileriyle saglik i¢in yararli etkiler gostermekte ve Kambogya caymin toksisitesinin rapor
edildigi az sayida ¢alisma bulunmaktadir. Kombucha ¢aymin fermantasyonu ve biyolojik aktiviteleri arasin-
daki baglantiy1 anlamak, sagliga olumlu ve olumsuz etkilerini belirlemek ve giivenli dozunu tespit etmek igin
daha fazla bilimsel aragtirma yapilmalidir.

Anahtar Kelimeler: Kambocya Cay1, Fermentasyon Kosullari, Sagliga Etkileri, Yan Etkiler
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UNIVERSITE OGRENCILERININ AiLE AiDiYETININ AiLE iCi SIDDETE iLiSKIiN
GORUSLERINE VE BIiREYSEL OZELLIKLERINE GORE KARSILASTIRILMASI

Hande SAHIN', Sibel ERKAL?, Kiibra ARSLAN?

! Kirikkale Universitesi, Saglk Bilimleri Fakiiltesi, Sosyal Hizmet Boliimii, Kirtkkale / Tiirkiye
? Hacettepe Universitesi, Iktisadi ve Idari Bilimler Fakiiltesi, Aile ve Tiiketici Bilimleri Béliimii,
Ankara / Tiirkiye
* Hacettepe Universitesi, Iktisadi ve Idari Bilimler Fakiiltesi, Sosyal Hizmet Boliimii, Ankara / Tiirkiye

Oz: Giris: Aidiyet duygusu, kisileraras1 bir sistem igerisinde kisinin kendisine ait algis1 seklinde agiklanmak-
tadir. Ait olma insanin en karmasik ihtiyacidir. Insanin dogup biiyiidiigii ve ihtiyaglarmin karsilandig1 en temel
birim olan ailenin bu noktada dnemi yadsinamaz bir gercgektir. Ailenin; bireyin yasantisinda bakim, koruma,
tireme ve neslin devami, sosyallesme, sosyal destek, ekonomik destek vb. pek ¢ok islevi vardir. Bu islevleri
saglikli bir sekilde yerine getiren aile, bireyin gelisimini de olumlu etkiler. Bu sayede aidiyet duygusu ile
gelecege daha saglikli ve umutlu bireylerin yetismesini saglar. Aile iiyeleri arasindaki bag ve aidiyet duygu-
su ile bireyler, pek ¢ok soruna karsi dayaniklilik kazanip sorunlarla miicadele etme yetenegine kavusur. Bu
baglamda, yapilan ¢aligsmalar aidiyet duygusunun bireyin hem psikolojik hem de sosyal islevselligi ile iligkili
oldugunu ve aidiyet duygusunun yiiksek olmasinin bireyin islevselligini arttirdigint gostermektedir. Aidiyet
duygusu ile bireyin artan iglevselligi ailenin biitiin olarak islevselligini de olumlu etkiler. Aksi durumda, aidi-
yet duygusunun gelismediginde, bireylerin suca ve olumsuz davraniglara yonelme riskinin daha fazla olacagi
sOylenebilir. Aidiyet duygusuna sahip kisinin, siddete yonelmede kendini sinirladigi, diirtii kontrolii gelistire-
bildigi bilinmektedir. Bu noktada, bu konuda yapilan ¢alismalarin eksikligi goz o6ntline alindiginda tiniversite
ogrencilerinin aile aidiyetinin aile i¢i siddete iliskin goriislerine ve bireysel 6zelliklerine gore karsilastiriimast
Oonem tagimaktadir. Amac: Bu caligma, iiniversite 6grencilerinin aile aidiyetinin aile i¢i siddete iliskin goriis-
lerine ve bireysel 6zelliklerine gore karsilagtirtlmasi amaciyla yapilmistir. Kapsam: Yapilan bu aragtirmanin
evrenini Hacettepe Universitesi ve Kirikkale Universitesi Sosyal Hizmet Boliimleri ve Hacettepe Universitesi
Aile Tiiketici Bilimleri Boliimii 6grencileri olusturmaktadir. Orneklemini ise Hacettepe Universitesi ve Ki-
rikkale Universitesi 2017-2018 egitim-6gretim yil1 giiz dsneminde Sosyal Hizmet Boliimleri ve Aile Tiiketici
Bilimleri Boliimiinde 6grenim goren 421 dgrenci olusturmaktadir. Arastirma 3 ay stirmiistiir. Stmirhiliklar:
Aragtirma yiiksek maliyet ve zaman gerektirdiginden Hacettepe Universitesi ve Kirikkale Universitesi’nde
O0grenim goren Ogrencilerle sinirlandirilmistir. Yontem: Aragtirmada verilerin toplanmasinda anket teknigi
kullanilmistir. Ankette 6grencilerin kisisel bilgilerini belirlemeye yonelik sorular (cinsiyet, yas vb) ile 2014
yilinda Mavili, Kesen ve Dagbas (2014) tarafindan gelistirilen ve 17 maddeden, 2 alt boyuttan olugan “Aile
Aidiyeti Olgegi” kullanilmustir. Aile Aidiyet Olgegi, Konya’daki farkli iiniversitelerde grenim géren 1579
tiniversite dgrencisi lizerinde uygulanmustir. Bireylerin ailelerine duyduklari aidiyetlerini belirlemeye yonelik
bir 6lgme aracidir. Aile aidiyetini temsil ettigi diisliniilen toplam 17 maddeden olusan besli likert tipi bir 6l-
cektir. Arastirmaya Hacettepe Universitesi Iktisadi ve Idari Bilimler Fakiiltesi Sosyal Hizmet Béliimii ile Aile
Tiiketici Bilimleri Béliimii ve Kirikkale Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Sosyal Hizmet Béliimlerinde
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Ogrenim goren 6grenciler arasindan rastgele 6rnekleme yontemi ile segilen ve ¢alismaya katilmayi1 kabul eden
421 6grenci katilmistir. Aragtirmada, verilerin ¢oziimlenmesinde standart sapmadan, aritmetik ortalamadan,
ikili gruplar i¢in t testinden, ikiden daha fazla grup i¢in ise ANOVA’dan yararlanilmistir. Bulgular: Arastir-
maya alian 6grencilerin %63.7’si daha onceden aile ici siddete maruz kalmadigini belirtmislerdir. Aile ici
siddet magduru 6grenciler arasinda duygusal siddete ugradigini belirtenler ilk sirada yer alirken (%15.9), bunu
fiziksel siddete ugradigin belirtenler (%15.0) izlemektedir. Ogrencilerin okuduklari béliim, cinsiyet, yas, aile
tipi ve daha 6nceden aile i¢i siddete ugrama durumlart ile aile aidiyetleri arasinda anlamli bir farklilik oldugu
belirlenmistir (p<0.05). Sonu¢: Arastirma sonucunda, iiniversite 6grencilerinin aile aidiyetlerinin okuduklar1
boliim, cinsiyet, yas, aile tipi ve daha 6nceden aile i¢i siddete ugrama durumlari degiskenlerine gore farklilik
gosterdigi belirlenmistir.

Anahtar Kelimeler: Aile Aidiyeti, Aile I¢i Siddet, Universite Ogrencisi

64



s
z
z
5
s

h/
8

N
S

] SOZEL SUNUMLAR

X
.{%‘ana

N
(=}
—_
=21

YAZILI BASINDA COCUK ISTISMARI
Hande SAHIN', Kiibra ARSLAN?

! Kirtkkale Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Sosyal Hizmet Boliimii, Kirikkale / Tiirkiye
? Hacettepe Universitesi, Iktisadi ve Idari Bilimler Fakiiltesi, Sosyal Hizmet Béliimii, Ankara / Tiirkiye

Oz: Giris: Cocukluk, yasamin temel asamalarindan biridir ve bu doneminin etkisi tiim yasam boyu devam
eder. Uluslararas1 Cocuk Haklar1 Konvansiyonu ICRC (International Convention for the Rights of the Child)
cocugu, 18 yasini doldurmamais, birtakim haklara sahip bir birey olarak tanimlamakta ve bu tanim kapsamina
gencleri de almaktadir. Cocugun biiyliime ve gelismesini olumsuz yonde etkileyen her tiirlii davranis olarak
tanimlanabilen ¢ocuk istismarina, insanlik tarihi boyunca her kiiltiirde rastlanmaktadir. Fiziksel istismar, cin-
sel istismar, duygusal ve ekonomik istismar seklinde goriilmektedir. Sik goriilen ve 6nemli bir saglik sorunu
olmasina karsin, tanisinda ve ilgili uzmanlik dallariyla isbirliginde cogu kez yetersizliklerle karsilagilmaktadir.
Kanitlarin eksikligi, yanlig bilgiler, kiiltiirel ve geleneksel degerler istismarin géz ardi edilmesine yol agabil-
mektedir. Cocuk istismar1 vakalarma iliskin veriler Adalet Bakanlig1 ve Saglik Bakanliginin kayitlarinda yer
almaktadir. Bu kayitlar da hassas bir konu oldugundan gizli tutulmaktadir. Cocuk istismart ile ilgili tabloya
ancak yapilan ¢aligmalardan yola ¢ikilarak ulasiimaktadir. Son yillarda Tiirkiye’de ¢ocuk istismarina olan ilgi
ve farkindalik yeterli olmamakla birlikte artmaktadir. Amag¢: Bu arastirma yazili basinda yer alan haberlerin
sikligiin cesitli degiskenlere gore incelenmesi amaciyla yiiriitilmistiir. Kapsam: Bu c¢alismada ulusal ve
tiraj1 en yiiksek bes gazete, son 2 yili kapsayacak sekilde (2016-2017) retrospektif olarak incelenmistir. Sinir-
hhiklar:2016-2017 yillart arasinda 186 kadar gazetede ¢ikan haberlerin arastirma kapsamina alinmasi ¢alisma-
nin kisitliliklarindandir. Yontem: Caligmanin 6rneklemini bu gazetelerde yer alan istismar magduru gocuklar
olusturmaktadir. Farkli gazetelerde yer alan ayni haber ya da haftanin farkli glinlerinde tekrar yayinlanan
ayn1 haber bir kez ele alinmistir. Buna gore 186 habere ulagilmis, taranan haberler istismar magduru cocugun
yasl, cinsiyeti, maruz kaldig1 istismar tiirii, yayinlanan haberde ¢ocugunun fotografinin verilip verilmemesi,
istismarcinin kimligi, istismar olayinin ortaya ¢ikis nedeni ile haberin gectigi il degiskenlerine gore gruplandi-
rilmig ve ylizdelik olarak degerlendirilmistir. Bulgular: Arastirma verilerine gore istismar magduru ¢ocuklar
arasinda 5-9 yas grubunda olanlar 6nde gelmektedir. Bunu sirasiyla 10-14 yas arasinda olanlar ve 15-18 yas
arasinda olanlar izlemektedir. Gazete haberlerine gore istismar edilenler arasinda kiz ¢cocuklari ¢ogunluktadir.
Yapilan gazete taramasinda son 2 yilda ¢cocuga yonelik istismar haberlerine konu olan istismar tiirleri arasin-
da cinsel istismar dnde gelmekte iken bunu fiziksel istismar izlemektedir. Cocugu istismar edenler arasinda
iivey anne/baba ilk sirada yer alirken, ikinci sirada anne-baba, tiglincii sirada ise baba yer almaktadir. Gazete
taramasinda yer alan ¢ocuklarin yartya yakini ugradiklari istismar olayimi “cocugun olanlar1 ebeveynlerine an-
latmas1” ile ortaya ¢ikmustir. Haberin konu oldugu iller siralamasinda ise; Istanbul ilk sirada yer alirken, bunu
sirastyla Adana ve Antalya izlemektedir. Sonu¢: Henliz gelisim siirecinde olan ¢ocuklar, fiziksel ve zihinsel
zayifliklarindan dolayi, dis etkenlere ¢ok aciktir; bu donem ayni zamanda kalici davranislarin kazanildigi
donem oldugundan etkiler daha uzun siirelidir. Giinlimiizde medya toplumsal yasamin belki de en 6nemli
araglarindan biri haline gelmis bulunmaktadir. Ciinkli medyanin isleyisi insan ve toplum yasaminin ¢ok farkl
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diizlemlerinde, katmanl bi¢cimde gergeklesmektedir. Cocuk istismarina iliskin haberler verilirken bir kez daha
cocugun istismari s6z konusu olabilmektedir. Medya metinlerinde, 6zellikle de gdriintiilii haberlerde istismara
maruz kalmis ¢ocuklar toplum karsisinda sergilenirken ¢cocuklarin ruhsal durumlari, kisilik gelisimleri tekrar
tekrar zedelenen, yara alan kisilikleri tizerinde durulmamakta, bu konuda gerekli duyarlilik gosterilmemekte-
dir. Bu da en az ¢ocuk istismarinin tarafi olan yetigkinlerin isledigi su¢ kadar agir bir su¢ olarak goriilmelidir.
Sonug olarak, toplumun c¢ocuk istismar1 konusunda bilinglendirilmesi, egitim ve hukuk gibi toplumsal ku-
rumlarin ulasamadig1 yerlerde, bir otokontrol sistemi olusturabilir. istismarm énlenmesi konusunda da medya
ve televizyonla kampanyalar yapilabilir ve kamuoyu bu konuda aydinlatilabilir. Cocuk ve ergenlerin kolayca
ulasabilecekleri brosiir, CD gibi gorsel ve isitsel materyaller cogaltilabilir.

Anahtar Kelimeler: Cocuk, Istismar, Yazili Basin
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KRONIiK BOYUN AGRISINDA EMG BiOFEEDBACK iLE RELAKSASYON EGIiTiMiNiN AGRI,
UYKU KALITESI VE YASAM KALITESI UZERINE ETKIiSi

Hazal OKSUZ", Esra ATILGAN?

Bahgesehir Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Fizyoterapi Ve Rehabilitasyon Boliimii,
Istanbul / Tiirkiye
fstanbul Medipol Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Fizyoterapi Ve Rehabilitasyon Boliimii,
Istanbul / Tiirkiye

Oz: Giris: Kronik boyun agris1 modern toplumda 6nemli bir saglik sorunudur ve giiniimiizde sik¢a karsimiza
cikmaktadir. Eriskin popiilasyonun yaklasik %10’u hayatlarinin en az bir ddneminde boyun agris1 yasamakta-
dir. Ulkemizde ise kronik boyun agris1 prevalanst %20,5 ile %47,8 araliginda oldugu igin, fizik tedavi klinik-
lerine kronik boyun agrili hastalarda siklikla karsilasiimaktadir. Kronik boyun agris1 tedavisinde fizyoterapi
uygulamalar1 yaygin olarak kullanilmaktadir. Konservatif fizyoterapinin boyun hastalar iizerinde iyilestirici
etkisi bulunmaktadir, ancak caligsmalarda tedavi etkinliginin yeterli olmadig1 goriilmektedir. Tedavi segiminde
trapez igin siklikla germe egzersizlerine basvurulurken gevseme egitimi genelde ihmal edilmektedir. Elekt-
romyografi biofeedback (EMG-BF), kasin istemli kontraksiyonuyla olusan dogal elektriksel aktiviteyi isitsel
ve gorsel uyaranlardan faydalanarak, kisiye veri girdisi olarak kullanir. EMG-BF rehabilitasyon yontemleri
arasinda bulunan davranissal terapi yontemidir EMG-BF’in kullanim alanlarindan biri de gevseme etkisidir.
Trapez kas1 ile boyun agris1 arasindaki iliskiyi inceleyen ve EMG-BF gevseme egitimi veren ¢alismalarda bu-
lunmaktadir. Yapilan calismalarda tist ve orta trapeze EMG-BF egitimi sonucunda agr1 ve disabilite seviyesin-
de azalma saptanmisti. EMG-BF tedavisi fizyoterapide olumlu sonuglar verdigi ve gelecekte de ¢alismalarla
desteklemek gerektigi bildirilmistir. Buna ragmen servikal bolgedeki ¢alismalarin yeterli olmadigi goriilmiis-
tir. Amag: Caligmadaki amacimiz kronik boyun agrisi olan bireylerde EMG-BF ile gevseme egitiminin agri,
uyku ve yasam kalitesi iizerindeki etkisini belirlemektir. Kapsam: Calisma istanbul Medipol Universitesi Sag-
lik Uygulama Merkezi Sefakdy Hastanesi Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Merkezi’nde, klinik ve radyolojik
incelemeler sonucunda kronik boyun agrisi olan hastalar iizerinde yapildi. Olgularin yas araligi 18-65 arasinda,
iletisim ve kooperasyonun saglandigi olgular dahil edildi. Norolojik problemi olan , gérme isitme kayb1 olan,
servikal bolgeye ait timor ve enfeksiyonu olan veya cerrahi gegiren, son 3 ayda servikal steroid enjeksiyonu
olan olgular ¢calismaya dahil edilmedi. Stmirhliklar: Calismamizda 4 haftalik siirede tedavi sonrasi kisa donem
etkilerini incelendi. Tedavi bitiminden sonra uzun dénem etkileri incelemek i¢in takip yapilabilirdi. Calismada
tedavi konservatif fizyoterapi ve konservatif fizyoterapi programina ek olarak yapilan EMG-BF karsilagtirma-
s1 olsaydi daha iyi sonuglar verebilirdi. Yontem:Caligmaya alinan 20 birey haftada 5 giin olmak tizere, 4 hafta
stireyle tedaviye alindi. Calismada EMG—BF ile gevseme egitimi ve konservatif fizyoterapiye uygulandi. Kon-
servatif fizyoterapide TENS, ultrason , hotpack ve ev egzersizi verildi. . EMG i¢in kullanilan cihaz Chattanoga
Group Intelect Advanced Color Combo + EMG’dir. Egitimde 5 saniye kasma 10 saniye ise dinlenme seklinde
20 tekrarh olarak {ist ve orta trapeze gevseme egitimi yapildi. Bireylere tedavi oncesi ve sonrasinda EMG,
Visiiel Analog Skalasi(VAS), gonyometrik dl¢timler, Manuel Kas Testi, Saglik Arastirmasimin Kisa Formu ,

67



%
7.
z
g
g

0L SCIENG
SERI VE
\«“2 4

I SOZEL SUNUMLAR I

<
X
s

Beck Depresyon Olgegi, New York Postiir Skalasi, Boyun Disabilite Indeksi, Boyun Agri ve Disabilite indeksi
ve Pittsburg Uyku Kalitesi indeksi uygulandi. Normal dagilimi test etmek icin Kolmogorov Smirnow yonte-
mi kullanildi. Gruplarm tedavi 6ncesi sonrasi i¢in Student t testi kullanildi. Calismaya dahil olan olgularin
tanimlayici istatistikleri “frekans analizi” (n, %), “merkezi egilim Sl¢iitleri” (ortalama) ve “yayilma 6lgiitleri”
(standart sapma) ile, parametreler arasi iligkiler ise “Pearson korelasyon analizi” ile incelenerek baginti katsa-
yis1 ve p degeri ile gosterildi. Tiim sonuglarda p degeri 0,05 olarak segildi. Calismamiz istanbul Medipol Uni-
versitesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulunun 28.10.2015 toplantisinda degerlendirilmis
olup 10840098-604.01.01-E.3201 numarali dosya numarasi ile onay alind1 Bulgular: Tedavi sonrasinda VAS,
Beck Depresyon Olgegi ve Boyun Agri ve Disabilite Indeksi degerlerinde ve anlamli diizeyde iyilesme oldugu
bulunmustur(p<0,05). SF-36’nin bilesenlerinden; fiziksel fonksiyon, fiziksel gii¢, agri, genel saglik, vitalite,
mental saglik ortalamasi, fiziksel saglik ve mental saglik ortalamasinda istatistiksel olarak anlamli diizeyde
artis tespit edilmistir. Normal eklem hareketinde, kas kuvvetinde, New York Postiir Skalasi, Boyun Disabilite
Indeksi, Pittsburg Uyku Kalitesi Indeksi sonuglarinda tiim yonlerde iyilesme oldugu tespit edilmistir. Kas
aktivasyon sonuclarinda sol ve sag trapezde iyilesme goriilmiistiir (p<0,05). Sonug¢: Kronik boyun agrist olan
bireylerde EMG-BF ile gevseme egitimi, konservatif tedaviye gore agri, kas kuvveti, eklem hareket acikligi,
uyku kalitesi, depresyon diizeyinde ve yasam kalitesinde daha etkili oldugu goriildii. EMG-BF ile gevseme
egitiminin kliniklerde konservatif fizyoterapiye ek kullanilmas: ile daha etkili tedavi sonuglari elde edilecegi
goriigiine varildi.

Anahtar Kelimeler: Biofeedback, Boyun Agrisi, Elektromiyografi, Fizyoterapi, Relaksasyon
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YASLI BIREYLERDE KOGNITIiF, DENGE VE YURUME EGIiTiMi iLE CiFT GOREV
EGITIMININ UYKU ve YASAM KALITESINE ETKIiSi

Leyla ATAS BALCT, Liitfii HANOGLU?

'Bahgesehir Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Boliimii,
Istanbul / Tiirkiye
?Istanbul Medipol Universitesi, Tip Fakiiltesi, Noroloji Béliimii, Istanbul / Tiirkiye

Oz: Giris: Diinya popiilasyonunda 60 yas iistii birey sayis1 hizla artis gostermektedir. Yasl bireylerde fiziksel
aktivitede azalma, ylirime ve denge becerilerinde bozulma, biligsel becerilerdeki kayiplar, diismeler, kronik
hastaliklarm yol ac¢tig1 uyku kalitesinde azalmalar ile glinliikk yasam aktivitelerinde kisitlilik ve yasam kalite-
sinde azalma meydana gelmektedir. Denge, yiirime ve kognitif aktivite igeren egzersizlerin yash bireylerin
denge, dayaniklilik, uyku, sosyal yasam, duygu durum, biligsel islevler ve yasam kaliteleri iizerine olumlu
etkileri bulunmaktadir. Ancak yash bireylerde uyku ve yasam kalitesinin arttirilmasinda etkili egzersiz tipi
ve dozu halen belirsizdir. Amac: Calismamizda yash bireylerde cift gérev egitimiyle kognitif, denge ve yii-
rime egitiminin kombinasyonunun uyku kalitesi ve yasam kalitesine etkilerinin degerlendirilmesi amaglan-
di. Kapsam: Calismaya Istanbul ilinde ikamet eden Istanbul Medipol Universitesi Mega Hastaneler Birligi,
Noroloji boliimiine ¢alismaya katilma amagli bagvuran 61 kisi igerisinden, 65 yas iistii olan, goniillii olarak
katilmay1 kabul eden, bagka birinin yardimi olmadan yiiriiyebilen, okuma-yazma bilen, serebrovaskiiler olay,
Parkinson, Alzheimer gibi norolojik problemleri olmayan, ciddi ortopedik problemleri olmayan, ciddi gérme
ve igitme problemleri olmayan 45 kisi alindi. Caligma Ocak 2015 ile Kasim 2016 tarihleri arasinda gercekles-
tirildi. Calisma, Istanbul Medipol Universitesi, Klinik Arastirmalar Etik Kurulu tarafindan 30.04.2014 tarihin-
de, 10840098-604.01.01-E.4629 ¢alisma numarasi ile onaylandi. Sitmirhiliklar: Calismamizin dizayninda bazi
kisitliliklar bulunmaktadir. Bunlardan birincisi ¢aligmaya katilan kisi sayisinin azlig1 (grup bazinda katilimet
sayis1 15); ikincisi ¢alismaya katilan kisilerin ¢ogunlugunun kadin cinsiyet olmas1 (%86,6) itibariyle popiilas-
yonun genelini gostermemesi; ticlinciisli farkli zamanlarda denge, yiirtime ve kognitif aktivite iceren egitimi
uygulamasinin siiresinin uzun olmasi (60 dakika); sonuncusu ise uygulama siiresinin kisa olmasidir (4 hafta).
Yontem: Calismaya 45 goniillii (8 erkek, 39 kadin; yas araligi: 65-83 yil) birey katildi. Katilimcilar randomize
olarak 3 gruba ayrildi. Kontrol (denge ve yiiriime), ¢ift gérev egitimi (denge ve ylirimeyle es zamanli kognitif
aktivite) ve farkli zamanlarda denge, ytirtime ve kognitif egitim (denge, ylirlime ve kognitif egitim) gruplari
olusturuldu. Tiim katilimcilara 4 haftalik egitim periyodunun 6ncesinde ve sonrasinda, uyku kalitesinin de-
gerlendirilmesi icin; Pittsburgh uyku kalitesi 6lgegi ve yasam kalitesinin degerlendirilmesi igin Yaslilar igin
Diinya Saglik Orgiitii Yasam Kalitesi Modiilii (WHOQOL-OLD) uyguland:. Arastirmada istatistiksel analizler
SPSS 20.0 paket programi (SPSS inc., Chicago, IL, ABD) ile yapildi. Olgiimsel verilerde ortalama, standart
sapma, medyan ve yiizde hesaplandi. Sayisal verilerin normal dagilima uygunlugu Shapiro-Wilk testi ile de-
gerlendirildi. Istatistiksel analizler icin Kruskal-Wallis testi (post-hoc Bonferroni diizeltmeli Mann-Whitney
U testi), tek yonlii varyans analizi (ANOVA, post-hoc varyanslari homojen olan gruplar igin LSD ile Tukey’s
HSD ve varyanslart homojen olmayan gruplar i¢in Tamhane’s T2 testi) kullanildi. Bagimli gruplarin karsilas-
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tirilmasinda normal dagilim gdsteren veriler i¢in Student’s T Paired testi, normal dagilim gostermeyen veriler
icin Wilcoxon testi kullanild1. Istatistiksel anlamlilik icin Bonferroni diizeltmeli Mann-Whitney U testi igin
p<0.017, digerleri i¢in p<0.05 olasilik degeri kabul edildi. Bulgular: Calismamizda WHOQOL-OLD anketi
toplam puaninda her ne kadar 3 grupta artis elde edilse de (p<0,05) gruplar arasi karsilagtirmalarda farklilik
bulunmadi (p>0,05). Uygulama sonrasi tiim gruplarda uyku kalitesinde artig goriiliirken (p<0,05); kontrol ve
cift gorev yiirlime gruplarinda daha belirgin bir gelisme belirlendi (p<0,05). Sonu¢: Calismamizda denge ve
yiiriime aktiviteleri iceren egitim programi, ¢ift gorev egitim programi ve farkli zamanlarda denge, yiiriime ve
kognitif aktivite igeren egitim programlarinin yaslanmayla beraber yasam kalitesinde goriilen olumsuz gelis-
meleri azalttig1 saptandi. Ayrica, farkli zamanlarda denge, yiiriime ve kognitif aktivite i¢eren egitim programi-
nin uyku kalitesini artirmada ¢ift gérev egitimi ve denge ve ylirlime egitimi uygulamasina gore istiin olmadig1
gosterildi. Calismamizdan elde edilen veriler dogrultusunda, toplum igindeki oranlarinin hizla artacag diisii-
niilen yagh bireylerin uyku ve yasam kalitelerinin arttirilmasina yonelik rehabilitasyon programlarina denge,
yiirlime ve kognitif aktivite igeren egzersiz yaklagimlarinin eklenmesi gerektigi sonucuna varildi.

Anahtar Kelimeler: Denge, Fiziksel Aktivite, Uyku Kalitesi, Yasli, Yiiriime

Yazar Notu: Bu calisma Prof. Dr. Liitfii HANOGLU tarafindan danismanligi yapilan Istanbul Medipol

Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisii’nde yayinlannus Leyla ATAS BALCI’nin “YASLI BIREYLERDE

KOGNITIF. DENGE VE YURUME EGITIMI ILE CIFT GOREV EGITIMININ DUSME RISKi UZERI-
NE ETKINLIGININ ARASTIRILMASI” Konu Bashkli, Doktora Tez calismasindan tiiretilmistir.
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ILKOKUL OGRENCILERINDE AGIRLIK YONETIMIi: BIR MUDAHALE
CALISMASI-BIRINCi ASAMA SONUCLARI

Medine YILMAZ!, Dilek ONGAN?, Gamze KUNDAKCP, Giilcin YELTEN", Hatice YILDIRIM SARP

1345 [rmir Katip Celebi Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Béliimii, Izmir / Tiirkiye
? [zmir Katip Celebi Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik Boliimii,
Izmir / Tiirkiye

Oz: Giris: Cocuklarda obezite sikliginin artmasi, asir1 ve dengesiz beslenme ve bos zamanlarda yapilan se-
danter aktiviteler (bilgisayar-video oyunlar, televizyon izleme v.b.) ile iliskilidir. Ozellikle cocukluk ¢aginda
goriilen obezitenin, eriskin donemde de devam ettigi ve hipertansiyon, kardiyovaskiiler hastaliklar, diyabet
gibi saglik sorunlarina neden oldugu bilinmektedir. Diinyada salgin durumuna gelmis olan obeziteden okul
cag1 cocuklarmin korunmasi ve tedavisi, ileride toplumda obezitenin goriilme oranimi azaltmak ve toplum
sagligini korumak agisindan ¢ok dnemlidir. Amac: Bu arastirma okul ¢agi ¢ocuklarinda beslenme durumunun
saptanmas1 ve agirhik yonetimi miidahalesinden olusan iki asamali bir arastirmadir. Birinci asamada Izmir’de
bir ilkdgretim okulunda egitim géren 8-10 yas arasi ¢ocuklara yonelik beslenme ve fiziksel aktivite ile ilgili
bilgi ve davranis yoniinden durum saptamasi yapilmasi amaclanmustir. Ikinci asama ise Beden Kiitle Indeksi
(BKI; kg/m?) 85. persentil ve iizerinde olan fazla kilolu ve sisman olarak belirlenen ¢ocuklara yonelik miida-
hale c¢alismasinin etkinliginin belirlenmesi amaglanmistir. Kapsam: Yapilan bu arastirmanin evrenini okul
saglhigl calismalarinin yiiriitiildiigii bir ilkogretim okulunun 3. Sinif 6grenciler olusturmaktadir. Arastirmada
tiim 3. Siif 6grencilerine ulasilmas1 hedeflenmis, birinci asama zihinsel engeli bulunan, arastirmaya katilmaya
gOniillii olmayan ve ailesi izin vermeyen dgrenciler ¢ikarildiginda (n:61), ailesi izin veren 183 6grenci ile ger-
ceklestirilmistir. Arastirmanin birinci asamast 4 ay slirmistiir. Sitmirhiliklar: Arastirma viicut kompozisyonu
ve diger Olglimlerin kapsaminin genisligi nedeniyle, miidahale asamasinda fazla kilolu ve gsisman ¢ocuklara
verilecek egitimlerin oyun temelli pekistirme yontemi ile planlandigi i¢in ve bir sonraki sene bu 6grencilerin
takip edilebilmesi agisindan 6rneklem ilkogretim 3. sinif 6grencileriyle sinirh tutulmustur. Yontem: Arastir-
manin ilk asamasi bir ilkdgretim okulunun 3. sinifinda egitim goren 8-10 yas arasinda olan &grencilerde, 20
Eyliil-20 Aralik 2017 tarihleri arasinda yiiriitiilmiistiir. Ilk asamada tiim 3. simf 6grencilerinin (n:244) antro-
pometrik 6l¢iimleri (boy uzunlugu, viicut agirligi, bel ve kalca gevresi) literatiirde yer alan standartlara uygun
yontemlerle alinmistir. Boy uzunlugu stadiometre, viicut agirligi, Beden Kiitle Indeksi (BKI) ve viicut yag
oran1 biyoelektriksel empedans 8lgiim cihazi (TANITA DC360) ve bel ve kalga gevresi esnemeyen mezura
ile dl¢lilmiistiir. Veri toplamada “Beslenme Bilgi Diizeyi Belirleme Formu”, “Beslenme Davraniglarin1 Belir-
leme Formu”, “Antropometrik Ol¢iim Izlem Formu”, “Ozetkililik-Yeterlik Ol¢egi-Cocuk Formu” ve “Cocuk
Fiziksel Aktivite Anketi” kullanilmigtir. Zihinsel engeli bulunan, arastirmaya katilmaya goniillii olmayan ve
ailesi izin vermeyen Ogrenciler durum saptama c¢alismasina alinmamistir (n:61). Arastirmada ailesi izin veren
183 ogrencinin verileri SPSS 22.0 istatistik paket programinda, sayi, yiizde, ortalama, bagimsiz gruplarda
t-testi, Spearman Korelasyon testleri ile analiz edilmistir. Bu arastirma i¢in bir tiniversitenin Girisimsel Ol-
mayan Klinik Aragtirmalar Etik Kurulu’ndan 18.01.2017/4 tarih ve sayili etik kurul izni ve 17.07.2017 tarih
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ve 15334229-903-02.01-E.10873746 sayili kurum izni alinmistir. Arastirmanin Problemi: Okul ¢agi co-
cuklarinda fazla kiloluluk ve sismanlik oranlarmin giderek artmasi, gelecekte toplumda sisman ve sagliksiz
birey sayisini arttiracaktir. Cocuklarin beslenme durumlarinin diizenli olarak taranmasi ve riskli ¢ocuklarin
yanlis beslenme davraniglarinin degistirilmesi i¢in beslenme miidahaleleri yapilarak kalici ¢éziimler aranma-
lidir. Bulgular: Bu bildiride aragtirmanin birinci agama sonuglari sunulmustur. Buna gore aragtirmaya katilan
ogrencilerin %56.8i kiz olup, yas ortalamast 7.39+0.4 yildir. Ogrencilerin BKI persentiline gore %6.7’sinin
3. persentilin altinda, %16.9’unun 85-97. persentilde, %16.4’linlin 97 ve lizeri persentilde oldugu belirlenmis-
tir. Ogrencilerin viicut yag oran1 %19.8+7.2 olup, %29.5’inin viicut yag orani idealin iizerindedir. Cinsiyete
gore persentil degerlerinin degismedigi belirlenmistir (p>.05). Beslenme bilgi diizeyi medyan puani 17°dir
(3-20). Ozetkililik 6lgegi toplam puan ortalamasi 21.7+3.86 (9-32)dr. Fiziksel aktivite dl¢ek puan ortalamasi
3.01£0.6°dir. Cinsiyete gore bilgi diizeylerinin degismedigi goriilmiistiir (p>.05). Cocuklarin beslenme alig-
kanliklarina gore; okul kantininden ilk ii¢ sirada %52’si simit, %49.4’ii ¢ikolata, %39’u pogaca tilketmekte,
icecek olarak ayran (%79.1), siit (%74.4) ve meyve suyu (%70.4) tercih etmektedir. Asitli igecek tiiketme
orani en diisiik siradadir (%24.4). Ogrencilerin %39.9°u kahvaltiy1, zaman1 yetmedigi (%47.6) ve istemedi-
g1 (%42.7) i¢in atlamaktadir. Ebeveynlerin bildirimine gore ¢ocuklarm %75.0’1 fast-food, %71.9’u yemek
aralarinda abur-cubur yiyecekler tiiketmektedir. Cocuklarin %39.5’inin hafta i¢i bilgisayarda oyun oynadigi,
%53.2’sinin en az 30 dakika telefon ile vakit gegirdigi ve %18’inin sokakta oynadig1 saptanmistir. Hafta sonu
bilgisayarda oyun oynayanlarin oranit %56.6’ya ve telefonla vakit gegirme oran1 %71.9’a yiikselmektedir.
Cocuklarin %86.2’sinin hafta sonu sokakta oynadigi goriilmektedir. Beslenme bilgi puani, 6zetkililik ve fizik-
sel aktivite puanlar arasinda iliski saptanamamaistir (p>.05). Antropometrik 6l¢iimlerin persentil degerlerine
gore fiziksel aktivite dlgek puanlar1 degismemektedir (p>.05). Sonug: Ogrencilerin %33.9’unun 85. ve iizeri
persentilde (fazla kilolu ve obez) oldugu belirlenmistir. Bu durum tarama yapilan her {i¢ 6grenciden birinin
normal viicut agirliginin ve viicut yag oraninin idealin tizerinde oldugunu gostermektedir. Arastirmanin ikinci
asamasinda bu dgrencilere yasa gdre normal viicut agirligi persentil araligina ulagmalari i¢in interaktif beslen-
me ve fiziksel aktivite egitimleri, farkindalig1 arttirmak ve davranis degisikligi saglamak i¢in ise motivasyonel
gorlismeler yapilmast hedeflenmektedir.

Anahtar Kelimeler: Okul Cag1 Cocuklari, Fazla Kilolu, Obezite, Hkbgretim, Beslenme Aligkanliklari, Beslen-
me Durumu
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YASAM DOYUM DUZEYLERINE GORE BASARI HEDEFLERININ DEGERLENDIRILMESI:
GENC FUTBOL OYUNCULARI UZERINE BiR CALISMA

Melih BALYAN

Ege Universitesi, Spor Bilimleri Fakiiltesi, Izmir / Tiirkiye

Oz: Giris: Yasam doyumu kavramiin bir pargasi olan doyum, gereksinimlerin, istek, beklenti ve dileklerin
yerine getirilmesidir. Yagam doyumu kavrami kisinin biitiin yagamini ve bu yasamin tiim boyutlarini kapsa-
maktadir. Yasam doyumu, belirli bir durumu iliskin doyum degil, genel olarak tiim yasantilarindaki doyum
olarak anlasilir. Yasam doyumu; mutluluk, seving, moral gibi degisik acilardan iyi olma halini ifade eder (Vara,
1999).Yagsam doyumu giinliik iligkiler i¢inde olumlu duygunun olumsuz duyguya egemen olmasidir (Aksaray,
Yildiz ve Ergiin, 1998). Subjektif iyi olma halinin 6nemli bir gostergesi olan yagam doyumu, pozitif psikoloji
biliminin 6nemli bir pargasidir (Veenhoven 1988; Gilman ve Huebner 2003). Basar1 hedef yonelimleri ise
“yetkinlikle ilgili faaliyetlerin hedefi veya biligsel-dinamik odagi” bi¢iminde tanimlanir ve hedef yoneliminin,
bireyin basar1 ortamini nasil tanimlayacagi, yorumlayacagi ve tepki verecegine dair bir zihniyet gelistirmesine
neden oldugu varsayilir. Bunun yaninda; basari hedef yonelimleri giidiisel bir siire¢ olarak ve yaklasma-
kagmmma temelinde ele alinir. Yaklagsma giidiisii, olumlu uyaricilara (objeler, olaylar, olasiliklar) yaklasmak
tizere davranisin harekete gecirilmesi, kacinma giidiisii ise olumsuz uyaricilardan (objeler, olaylar, olasiliklar)
uzaklagmak tlizere davranigin harekete gegirilmesi olarak tanimlanir. Bu iki kavramda diisiiniildiigiinde; fut-
bolcularin performansa veya arzulanan hedeflerine ulagabilme konusundaki yeterliliklerini de etkileyebilecegi
diisiiniilebilir. Geng futbolcularda bu kavramlarin ise dnemi oldukca fazladir. Ozellikle performans durumunda
bireylerin ulastiklar1 yasam doyumlar1 ve bu durumlarinda siirdiiriilebilir olmas istenilen performansa ulas-
mada olduk¢a 6nemlidir. Bir sporcunun, elit bir futbol oyuncusu oluncaya kadar ihtiyaci olan antrenman
sayisinin 7000-10000 adet oldugu ve yaklagik 10 yil boyunca giinde 2-3 saat antrenman yapmasi gerektigi
diisiiniiliirse, bu uzun zaman diliminin ¢ok iyi planlanmas1 gereklidir (Eniseler 2009:7-13). Bu uzun egitim
siirecin de ise futbol egitiminin igeriginin nelerden olusmasi gerekliligi siirekli tartisilan konulardan birisidir.
Psikolojik gelisimlerindeki bu iki kavram ise birbirini siirekli olarak olumlu desteklenmesi beklenen ve in-
celenmesi gereken iki kavram olarak diigiiniilebilir. Amag¢: Bu ¢alismanin amaci, geng futbol oyuncularinin
yasam doyumu diizeylerine gore basar1 hedeflerinin farklilik gosterip gostermedigini belirlemektir. Kapsam:
Tiirkiye Futbol Federasyonu profesyonel liglerde yer alan futbol kuliiplerinin alt yapilarina yonelik olarak 6zel
bir lig diizenlemektedir. Bu liglerin ayr1 statiileri bulunmaktadir. Bu ¢alismaya; Tiirkiye Profesyonel Liglerin-
de yer alan ve Izmir ilinde bulunan takimlarin 306 futbol oyuncusu dahil edildi. Stmrhihklar: Arastirmanin
orneklem tiim Tiirkiyedeki bolgeleri kapsadigi i¢in drneklem grubunun hepsine ulasmak olduk¢a zordur. Bu
yiizden arastirma Izmir ilinde bulunan 7 profesyonel takim ile sinirlandirilmistir. Yontem: Calismada anket
yontemi kullanilmistir. Katilimeilara sirasiyla Kisisel bilgi formu, Yasam Doyumu Olgegi (Yetim, 1991) ve
Sporda 2x2 Basar1 Hedefleri Envanteri (Kazak Cetinkalp, 2009), uygulanmistir. Verilerin istatistiksel anali-
zinde betimsel istatistikler, siniflama analizi ve bagimsiz gruplar i¢in t-testi kullanilmistir. Geng Futbol oyun-
cularmin yasam doyumu puanlart K-ortalamalar siniflama yontemi ile diisiik ve yiiksek yasam doyumuna
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sahip sporcular belirlenmistir. Daha sonra belirlenmis 2 grup, hedef yonelimleri bakimindan karsilastirilmistir.
Bulgular: Bagimsiz gruplar i¢in t-test sonuglart incelendiginde, diisiik yasam doyumuna sahip futbol oyuncu-
lar1 ile yiiksek yasam doyumu diizeyine sahip olan futbol oyunculari karsilastirildiginda, ustalik-yaklagma ve
ustalik-kacinma hedefleri agisindan anlamli bir farklilik gézlenmezken, performans-yaklasma ve performans
kacinma hedeflerinde istatistiksel olarak anlamli farkliliklarin oldugu belirlenmistir. Buna gore yasam doyumu
yiiksek olan oyuncularin performans-yaklasma ve performans kaginma puanlarimin yasam doyumu diistik olan
oyunculara gore yiiksek oldugu belirlenmistir. Sonug: Performans-yaklasma ve performans kaginma hedefleri
diger bireylerden daha iyi yapmaya ¢aligmay1 ve diger bireylerden daha kétii olmamaya calismay1 ifade eden
hedeflerdir. Ozellikle, yiiksek performans diizeyine sahip kisilerin yiiksek yasam beklentisi, katilimcilarin bu-
lundugu yas araligina bagli olabilir. Ayrica, sosyal onay hedeflerinin yerine getirilmesi yasam doyumu i¢in ¢ok
onemlidir ve bireye sosyal yasaminda memnuniyet sunar.

Anahtar Kelimeler: Geng Futbol Oyunculari, Yasam Doyumu, Basar1 Hedefleri

74




s
z
z
5
s

h/
8

N
S

] SOZEL SUNUMLAR

X
.{%‘ana

AKILLI iLAC KULLANIMI VE YASAM KALITESIi ARASINDAKI iLiSKi: YASLI BIREY ALGI
BOYUTUNUN INCELENMESI

Murat KORKMAZ', Vasfiye BAYRAM DEGER?, Umran SEVIL3, Dilek OZTAS", Ozlem GUNER’,
Nigar CELIK®, Selvinaz SACAN’, Ayca GURKAN®

!Giiven Plus Grup A.S. Istanbul / Tiirkiye
2Artuklu Universitesi, Saghk Yiikselokulu, Mardin / Tiirkiye
>3Ege Universitesi, Hemsirelik Fakiiltesi, Izmir / Tiirkiye
‘Yuldirim Beyazit Universitesi, Tip Fakiiltesi, Ankara / Tiirkiye
5Ordu Universitesi, Saghk Yiiksekokulu, Ordu / Tiirkiye
SDumlupinar Universitesi, Saglk Yiiksekokulu, Kiitahya / Tiirkiye
’Adnan Menderes Universitesi, Saglk Bilimleri Fakiiltesi, Aydin / Tiirkiye

Oz: Giris: Akilli ilag kullanim1 ve yasam kalitesi arasinda énemli bir iliski oldugu yapilan ¢alismalar ve
arastirma bulgularindan gériilmektedir. Diinya Saglik Orgiitii DSO tarafindan 1985 yilinda Nairobi’de yapilan
“Conference of Experts on the Rational Use of Drugs, World Health Organization” genel hatlartyla akilli ilag
kullanim1 konusunda tanimlama gergeklestirilmistir. Akilli ila¢ kullanimi1 “Klinik bulgular dogrultusunda
kisinin aldig1 taniya gore uygun maliyet “fiyat” ilaca hizli ulagim, uygun dozaj ve kolay ulasim imkanlarini
saglayabilmesi” seklinde tamimlanmistir (Nairobi 1985). DSO Diinya Saglik Orgiitii tarafindan hazirlanan
temel ila¢ kavramlarina iligkin ¢aligmalar dogrultusunda 1975 yilinda Tiirkiye agisindan ulusal ilag politika-
st kapsaminda bazi diizenlemeler gergeklestirilmistir. Bu dogrultuda iilke saglik ihtiyaglarina paralel olarak
etkin, giivenilir, kaliteli, ekonomik ve halk tarafindan ulagilmasi kolay saglik sisteminin olusturulmasi kabul
edilmistir. 1978 yilinda ise temel ila¢ kavrami ¢ercevesinde toplumun tamaminin saglik bakim hizmetlerini
tatmin edecek sekilde her yonden saglik hizmetlerinin sunulmasi bir zorunluluk haline getirilmistir. Ozellikle
zaman ve miktar agisindan yeterli stoklara sahip olmak, hizli ulasim, uygun dozaj ve formlarda, kalite seviyesi
yliksek, giivenirliligi saglanmis, maliyetleri diisiik ve her bireyin her agidan ulasimini kolaylastiracak boyutta
olmasi kabul edilmistir. 1985 yilinda ise DSO’niin Kenya’nin Nairobi baskentinde diizenlemis oldugu Kong-
rede Akilli Ilag Kullanima iliskin bazi 6neri ve ¢alismalar konusunda harekete gegilmistir. Bu ydnde alinan
kararlar yukarida ifade edilmistir. Her gegen giin ulusal ve uluslararasi alanlarda bazi ilaglarin temini, ulagima,
maliyeti ve kalitesi yoniinden kaygilarm olustugu bilinen gergekler arasindadir. Ozellikle kronik ve haya-
ti Oonem tasiyan ilaglara ulasim gliniimiiz kosullarina ve bazi durumlarda imkansiz goriintii sergilemektedir.
Amagc: Bu arastirma yagli bireylerde akilcr ilag kullanimi ve yasam kalitesi arasindaki iliskinin incelenmesi
amaciyla gerceklestirilmistir. Yontem: Arastirma uygulama c¢alismasi seklinde hazirlanan bu ¢alismada farkl
Olceklerden olusan sorular ve katilimcilarin sosyo-demografik 6zelliklerinin tanimlanmasi amaciyla olusturul-
mus farkli sorulardan olusan bir anket kullanilmistir. Bu anket daha 6nceden farkli arastirmacilar tarafindan
kullanilan gegerlilik ve giivenirliligi saglanmis bir 6l¢me aletidir. Evren ve 6rneklem daha once yapilan iki
calismadaki katilimc1 sayilart dikkate alinmis, Tirkiye evreni ve 5 biiyiik il drneklemi dogrultusunda aras-
tirma tamamlanacaktir. Bu iller segilirken 6zellikle illerde bulunan 6zel ve kamuya ait yash bakim evleri ile
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arastirmaya konu katilimeilarin yas ortalamalar dikkate alinmustir. Orneklemi olusturan iller ise istanbul, iz-
mir, Bursa, Antalya, Adana, Van, Trabzon, Ankara, Edirne, Kayseri, Samsun ve Kocaelidir. Ayrica érneklem
belirlenirken TUIK istatistik verileri ile SGK verilerinden de yararlanilmistir. Arastirmaya konu katilimcilarin
hi¢ birisinden kimliklerinin belirlenmesine imkan saglayan bilgiler istenmemistir. Kurum bilgileri arastirmaya
yansitilmamistir. Aragtirma siiresince tiim anketler elden dagitilmis ve bir anketor firmadan fiziki uzman deste-
&1 alinmistir. Anket verileri aragtirma uzmanlari tarafindan birebir yiiz yiize goriisme yontemi ile katilimcilara
sorular sorulmak iizere anket formlar1 diizenlenmistir. Arastirma igin 7 ay siire belirlenmis, arastirmada toplam
38 anket uzmani aktif olarak ¢alismistir. Ayrica 3 psikolog, 4 psikiyatri, 2 egitim bilimci, 3 dahiliye, 2 beslen-
me ve diyetetik, 2 hukukcu ve 5 spor bilimci ve 4 geriatri uzmanindan arastirma boyunca destek saglamistir.
Bu uzmanlar ¢aligmanin her siirecinde bilgi ve tecriibeleri ile arastirmaya destek vereceklerini ve ¢alismanin
bildiri ve makale boyutunda yer almayacaklarini belirtmislerdir. Analiz Yontemi: Bu ¢alismada kullanilan
anket formlarindan elde edilen veriler SPSS 18 istatistik programi ve E-Views 8.0 programu ile analiz edilmis-
tir. Yapilan Korelasyon, Birim kok, Granger nedensellik, Regresyon, frekans tablolari, Faktor analizi, Anova,
Ki-kare, t-testi, kruskal wallis ve Man Whitney testleri uygulanmistir. Aragtirma igin Artuklu Universitesinden
etik kurul izni alinmistir. Arastirma Sorusu: Bu arastirma yasli bireylerin ilag kullanimi ve yasam kalitesi
arasinda bir iliski oldugunu varsaymaktadir ve bu hipotez test edilmesi seklindedir. Kapsam: Arastirmaya
toplam 3941 bireyle katilim saglamistir. Arastirmada daha 6nce gecerliligi ve gilivenirliligi saglanmis olan
bir 6lcekli anket kullanilmigtir. Bu anket Arastirmada kullanilan anket gegerliligi ve giivenirliligi saglanmis
ve daha Oncesinde “Drug-using behaviors of the elderly living in nursing homes and communitydwellingsin
Manisa, Turkey” konu baglikli, Archives of Gerontology and Geriatrics 54(2012) e242-e248 dergisinde yayin-
lanan makalesinde kullandig1 l¢gme aleti ile Ozpiar ve Korkmaz tarafindan “Kurumda ve evde yasayan yasl
bireylerin yashlik algis1 ile ilgili tutumlarini etkileyen faktorler” baslikli bildiride kullanilan 6lgme aletidir.
Her iki arastirma c¢alismasinda kullanilan anket bu ¢alismaya uyarlanmig ve bir 6n test yapilarak gecerlilik ve
giivenirliligi yeniden saglanmustir. Olgme aletinin giivenirliliginin tespiti amaciyla asil arastirmaya gecilme-
den 6nce bir 0n test gerceklestirilmistir. Bu 0n teste toplam 250 katilimer istirak etmistir. Katilimeilardan elde
edilen verilen SPSS ile analiz edilmistir. Yapilan analiz sonrasinda Cronbach’s Alpha kat sayis1 olarak 0.691
degeri elde edilmistir. Bu deger beklenen degerin altinda olmasi nedeniyle deger iizerinde olumsuz etki yaratan
toplam 9 soru anket disinda birakilmis ve analiz yenilenmistir. Yapilan yeni analiz sonrasinda ise Cronbach’s
Alpha kat sayis1 olarak 0.796 kat sayis1 elde edilmistir. Saglanan bu deger beklenen gegerlilik ve giivenirlilik
degerinin lizerinde oldugundan asil arastirmaya gegilmistir. veriler Bulgular ve Sonug: 3941 katilimcidan elde
edilen verilerin gegerlilik ve giivenirlilik analiz sonucunda Cronbach’s Alpha kat sayis1 olarak 0.931 kat sayis1
elde edilmistir. Analizler sonucunda bilgi ve algt boyutu altindaki faktorler arasi iliskinin varlig ile birbiri
tizerindeki etkileri arastirilmistir. Aragtirma sonrasinda akilli ilag kullanimi ve yagam kalitesi arasinda bir iligki
oldugu saptanmuistir.

Anahtar Kelimeler: Yasl, Ila¢, Kullanim, Yasam Kalitesi, Algi
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SiGARA ALKOL VE DiGER TUTUN MAMULLERINI KULLANAN SAGLIK PERSONELININ
BIiLGi VE ALGI BOYUTUNUN INCELENMESI

Murat KORKMAZ!, Umran SEVIL?, Vasfiye BAYRAM DEGER®, Nigar CELIK?, Ozlem GUNER’,
Dilek OZTAS’, Ali Serdar YUCEL’, Ayca GURKAN®

'Giiven Plus Grup A.S. Istanbul / Tiirkiye
*8Ege Universitesi, Hemsirelik Fakiiltesi, Izmir / Tiirkiye
SArtuklu Universitesi, Saghk Yiikselokulu, Mardin / Tiirkiye
‘Dumlupinar Universitesi, Saghk Yiiksekokulu, Kiitahya / Tiirkiye
5Ordu Universitesi, Saghk Yiiksekokulu, Ordu / Tiirkiye
SYuldirum Beyazit Universitesi, Tip Fakiiltesi, Ankara / Tiirkiye
’Frat Universitesi, Spor Bilimleri Fakiiltesi, Elazig / Tiirkiye

Oz: Giris: Giiniimiiz kosul ve ortaminda egitim, cinsiyet, yas, ekonomik boyut ve diger faktérler agisindan
degerlendirildiginde sigara basta olmak iizere alkol ile diger tiitin mamullerinin tiiketim boyutunun yiiksek
oldugu bilinmektedir. Ozellikle ilkokul seviyesine kadar inen sigara tiiketiminin giiniimiiz kosullarinda 07
yas diliminde dahi kullanildigi goriilen toplum ve halk saglig1 agisindan 6nemli sorun olusturdugu bilinen bir
gercektir. Birey ya da bireyler tarafindan kullanilan sigara ve tiitlin mamulleri nedeniyle her yil saglik harca-
malar1 basta olmak iizere farkli saglik sorunlarmin ortaya ¢iktig1 da goriilmektedir. Ozellikle bu Mamullere
bagl olarak ortaya ¢ikan saglik sorunlar1 nedeniyle yasanan farkli sorunlar da bulunmaktadir. Bu sorunlarin
basinda is kaybi, sosyal sorunlar, psikolojik sorunlar, kanser ve tiirevi hastaliklar, ekonomik kay1p, esler arasi
iliski sorunlari, ¢cevresel sorunlar, politik ve siyasi anlamda ortaya ¢ikan sorunlar1 gosterebiliriz. Ayrica alman
tiitlin ve alkol tiirevi iirinler nedeniyle meydana gelen kaza, yangin, kisiler aras1 iliskilerin bozulmas1 nede-
niyle meydana gelen hukuki sorunlar1 da gosterebiliriz. Amag: Bu uygulamali gerceklestirilen caligmanin
amaci tiitiin, alkol ve tlirevi olan mamullerin kullanilmasi nedeniyle ortaya ¢ikan sorunlarin belirlenmesi, bu
sorunlara iligkin katilimcilarin bilgi ile algi boyutunun incelenmesi seklindedir. Yontem: An Examination
of the Influence of Smoking Behavior on Individual Job Performance konu baslikli makalede kullanilan ve
Korkmaz, Tastan ve Yiicel tarafindan hazirlanan ve Ethno Med, 11(3): 278-288 de yayimlanan makalede kulla-
nilan anket arastirmaya yonelik yeniden uyarlanmistir. Arastirmada kullanilan anketin kullanildig1 ¢aligmada
gecerlilik ve glivenirliligi saglandigindan yeniden gegerlilik ve giivenirlilik ¢alismasi yapilmamistir. Fakat
bazi1 5’likert 6lgekli sorular iizerinden degisiklik yapildigindan bir 6n test yapilmistir. Bu 6n testte toplam 38
goniillii katilimer istirak etmistir. Bu katilimcilardan elde edilen veriler analiz edilmis ve Cronbach’s Alpha
kat sayis1 olarak 0.921 degeri elde edilmistir. Bu deger beklenen degerin iizerinde oldugundan yeni bir analize
gerek duyulmamistir. Genel arastirmaya katilanlar 6rnekleme yonetimi ve basit tesadiifi 6rnekleme yontemleri
dogrultusunda se¢ilmis ve arastirmaya dahil edilmistir. Toplam katilimci sayisi 164 1kisidir. Bu kisilerin tama-
mi1 kendi iradeleri dogrultusunda arastirmaya katilim saglamigtir. Hi¢bir katilimeinin kendini tanitan kimlik ve
kurum bilgisi arastirmaya dahil edilmemistir. Arastirmada kullanilan anket internet ve elden dagitma yontemi
kullanilarak katilimcilara gonderilmistir. Baz1 katilimcilara ise anket formlar1 kargo ve posta yolu ile gonde-
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rilmistir. Arastirmanin 6rneklemi ise Ankara, I§tanbul, Izmir, Bursa, Antalya, Adana, Diyarbakir, Mardin, Er-
zurum, Van, Kayseri, Zonguldak, Elazig, Kiitahya, Tekirdag, Nevsehir, Samsun, Trabzon ve Kocaeli illeridir.
Arastirma icin Artuklu Universitesinden etik kurul izni alinmistir. Analiz Yontemi: Bu ¢alismada kullanilan
anket formlarindan elde edilen veriler SPSS 18 istatistik programi ve E-Views 8.0 programu ile analiz edilmis-
tir. Yapilan Korelasyon, Birim kok, Granger nedensellik, Regresyon analizleri sonucunda bilgi ve algi boyutu
altindaki faktorlerin arasi iliskinin varlig1 ve birbirlerini nasil etkiledikleri arastirilmigtir. Arastirma sonrasinda
bilgi ve alg1 boyutu arasinda bir iligki oldugu saptanmigstir. Bulgular: Arastirmaya katilan sigara, alkol ve tii-
tiin mamulii kullanan tim katilimcilarin tamamina yakini kullanmis oldugu bu mamullerin zarar ve olumsuz
etkileri konusunda bilgi sahibi oldugunu belirtmistir. Sonu¢: Ozellikle 18-28 yas arasinda kalan katilimcilarin
bliylik cogunlugu sigara, alkol ve tiitiin mamulii tirtinleri ¢evre, aile ve bulundugu ortam igerisindeki yonlen-
dirmeler ile kullanmaya bagladigini belirtmistir. Sigara kullanan birey sayis1 alkol kullanan birey sayisina gore
daha fazladir. 18-35 yas aras1 grup igerisinde yer alan katilimcilarin sigara kullanim orani 36-65 yas arasindaki
kullanicilara gére daha yogundur. Katilimeilarin egitim boyutu tiiketim iizerinde 6nemli bir etki olusturma-
maktadir. 36 yas ve lizeri katilimcilarin bu mamulleri kullanmasi nedeniyle ortaya ¢ikan saglik ile ekonomik
sorunlar nedeniyle tiiketimin azaltilmas1 ya da tamamen birakilmas1 konusunda miicadele ettigini gostermek-
tedir. Bilgi diizeyinin tiiketim konusunda artmasina bagli olarak tiikketimin de paralel olarak azaltilmasina katk1
sagladigin1 gostermektedir. Gelir diizeyi bir tiiketim tlizerinde bir etki yaratmamakta ve kullanicinin gelirine
yonelik tiikettigi tirlinlin marka ile fiyat1 degiskenlik gostermek kosulu ile bu mamulleri tiikettigini ortaya koy-
maktadir. 45 yas lizeri bazi tiiketicilerde ortaya ¢ikan agiz sagligi, nefes ve kalp gibi rahatsizliklar yasadigini
belirtmesi saptanan bulgular arasindadir. Bazi katilimcilarin 6zellikle kadinlarda hamilelik siirecinde de bu
mamulleri tiikettigini belirtmesi dikkat ¢ceken faktorler arasinda yer almaktadir.

Anahtar Kelimeler: Sigara, Tiitlin, Alkol, Tiiketim, Saglik, Ekonomi, Algi
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FARKLI SAGLIK BRANSLARINDA GOREV YAPAN SAGLIK PERSONELININ BULASICI
HASTALIKLARI KARSI BIiLGI VE ALGI BOYUTUNUN INCELENMESI: BiR OLCEK
GELISTIRME CALISMASI

Murat KORKMAZ', Vasfiye BAYRAM DEGER?, Umran SEVIL?, Ozlem GUNER’, Nigar CELIK’,
Dilek OZTAS®, Haluk SENGUN

!Giiven Plus Grup A.S. Istanbul / Tiirkiye
2Artuklu Universitesi, Saghk Yiiksekokulu, Mardin / Tiirkiye
’Ege Universitesi, Hemsirelik Fakiiltesi, Tzmir / Ti iirkiye
1Ordu Universitesi, Saghk Yiiksekokulu, Ordu / Tiirkiye
SDumlupinar Universitesi, Saghk Yiiksekokulu, Kiitahya / Tiirkiye
SYuldirim Beyazit Universitesi, Tip Fakiiltesi, Ankara / Tiirkiye
’Serbest Hekim, Istanbul / Tiirkiye

Oz: Giris: Farkli saglik alanlar1 ve branslarinda gérev yapan kamu ile 6zel saglik kurum caligmalarina yo-
nelik hazirlanan bu c¢alisma bir 6l¢ek gelistirme ¢aligmasidir. Calismanin temelinde aragtirmaya dahil olan
saglik calisanlarmin bulasict “ENFEKSIYON” hagtaliklara kars: bilgi ile algi boyutunun farkli istatistiksel
yontemler kullanilarak analiz edilmesidir. Ozellikle son yillarda yaygin hale gelen HIV, Hepatit B, Hepa-
tit C, Viral Kanamali1 Ates Etkenleri (Verem), HPV gibi enfeksiyon hastaliklarindaki artis nedeniyle saglik
personelinin bu enfeksiyonlara yonelik aldig1 korunma tedbirlerinin incelenmesidir. Ulkemizde hizla artan
HIV konusunda tutum, algi, bilgi ve egitim konusunda saglik personelinin bakis agisi ile bu hastaliga iliskin
yaklasimlarinin tespit edilmesi de onem arz etmektedir. Giiniimiiz saglik kurumlarinda her ne kadar korumaci
tedbirler uygulanmis olsa da bazi saglik ¢alisanlarinin hastalik kapma “enfeksiyon” riski nedeniyle halen bu
tip hastaliklar konusunda ayrime1 davrandigi gézlenmektedir. Olusan bu olumsuzluklara iliskin haberler bazi
televizyon ve yazili medya da sik sik rastlanilmaktadir. Amag: Calismanin amaci farkli alanlarda aktif gérev
alan kamu ve 6zel saglik kurumlarinda calisan saglik personelinin bulasici “enfeksiyon” hastaliklarina karsi
algi, tutum ve egitim boyutunun incelenmesidir. Yapilan arastirma bir 6l¢ek gelistirme calismasidir. Bildiri
ileriki agamalarda gergeklestirilecek olan makale calismasi icin bir 6n test seklindedir. Yontem: Arastirma da
6lcekli bir anket kullanilmistir. Bu anket katilimcilarin sosyo-demografik 6zelliklerinin belirlenmesine iliskin
toplam 28 demografik soru ve 5 li likert dlgekten olugan 38 sorudan olusmaktadir. Aragtirma 6rneklemini ise
saglik bakanligina bagli kamu ve 6zel hastanelerin yogun oldugu iller igerisinden se¢ilmistir. Bu iller Ankara,
[zmir, Istanbul, Bursa, Konya ve Kayseri illeridir. Arastirmada kullanilan anketin gegerlilik ve giivenirliligi
ilk agsamada 25 katilimei olasilikli 6rnekleme yonetimi ve basit tesadiifi 6rnekleme yontemleri dogrultusunda
secilmis ve arastirmaya dahil edilmistir. Yapilan ilk 6n test sonucunda kullanilan anketin gegerlilik ve giive-
nirliligi yapilmig ve yapilan gegerlilik giivenirlilik analizi sonrasinda kullanilan anketin Cronbach’s Alpha
kat sayis1 olarak 0.701 degeri elde edilmistir. Bu deger beklenen degerin altinda olmasi nedeniyle degere etki
eden baz1 5 li likert dlgekten olusan sorular iizerinde uzman goriisii alinarak degisiklige gidilmistir. Yapilan
degisiklik ve yen diizenleme sonrasinda analiz tekrar edilmis ve Cronbach’s Alpha kat sayis1 olarak yeni deger
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0.768 kat sayisi sonucuna ulagilmigtir. Arastirmanin genel ¢alismasinda yine olasilikli 6rnekleme yonetimi
ve basit tesadiifi 6rnekleme yontemi kullanilarak toplam da 371 kadin ve erkekten olusan farkli demografik
ozelliklere sahip katilimcidan elde edilen verilen analize dahil edilmistir. Arastirmaya katilan hi¢bir katilim-
cimin kendisini kimlik agisindan tanitan bir bilgi talebinde bulunulmamistir. Tiim katilimcilar kendi istekleri
dogrultusunda arastirmaya katilmislardir. Arastirma i¢in Artuklu Universitesinden etik kurul izni alinmgtir,
Analiz Yontemi: Bu arastirma calismasi1 kapsaminda, betimleyici istatistikler, giivenilirlik analizi, Pearson
Korelasyon ve Regresyon analizlerinden yararlanilmistir. Arastirmadan elde edilen verilerin analizinde PASW
18.0 paket programi kullanilmistir. Degiskenler arasinda iliski ve farklarda 0.05 6nem diizeyi dikkate alin-
mistir. Bulgular: Arastirma sonrasinda elde edilen anket verileri ilgili istatistiksel farkli analiz yontemleri ile
analiz edilmistir. Yapilan analiz sonrasinda katilimcilarin tamamina yakini kendi iradeleri dogrultusunda aras-
tirmaya katildiklarii beyan etmistir. Katilimeilarin biiylik ¢ogunlugu bulasici hastaliklar konusunda yeterli
bilgiye sahip oldugunu beyan etmistir. Erkek saglik ¢alisanlarinin kadin saglik ¢alisanlarina gére daha ¢ekim-
ser kaldig1, ¢aligma siiresi fazla ve mesleki tecriibeye daha fazla sahip olan saglik ¢alisanlarinin olumlu yonde
algi boyutunun yiiksek, caligma siiresi daha az mesleki tecriibe diizeyi diisiik olan saglik ¢alisanlarinda ise algt
boyutunun daha diisiik oldugu goériilmiistiir. Mesleki tecriibenin artmasi ve bilgi diizeyinin yiiksek olmasi bu-
lasict hastaliklara kars1 olumlu yondeki algi boyutunu yiikseltmektedir. Daha korumaci ve iyilestirici bir tutum
sergilendigi, hasta ve saglik ¢aligani iligkisinin daha gii¢lii oldugu goézlenmektedir. Tecriibe ve bilgi diizeyinin
diisiik olmas1 durumunda hasta ve saglik calisan iliskisinde farkli bakis acilarinin olustugu ve olumsuz boyutun
artis gosterdigi gorilmistiir. Sonug: Kadin ve erkek saglik ¢alisanlari agisindan kadin saglik ¢alisanlarinin bu-
lasic hastaliklara “enfeksiyon” karsi tutum ve algi boyutu erkek saglik calisanlarina gére daha yiiksek oldugu
saptanmistir. Kadin saglik ¢alisanlarinin bulasict hastaliklarin tedavi siirecinde daha duyarli davrandigi, erkek
saglik calisanlarinin ise daha kendini korumaci yaklasim sergiledigi goriilmektedir. Mesleki tecriibe diizeyinin
yiiksek olmasi bulasici hastaliklarin tedavi siirecinde saglik calisanlari lizerinde olumlu yonde etki yarattigi,
alg1 boyutunun olumlu yonde artig gosterdigi de saptanan bulgular arasindadir.

Anahtar Kelimeler: Enfeksiyon, Doktor, Hemsgire, Hasta Bakici, Teknisyen, Laboratuvar, Hastane, Calisan
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PELVIiK TABAN DiISFONKSiYONU, NEDENLERiI VE ONLENMESINDE PELVIiK TABAN KAS
EGZERSIZLERI FARKINDALIGI

Nevin AKDOLUN BALKAYA

Mugla Sitki Kogman Universitesi, Dogum ve Kadin Saghgi Hemsireligi Anabilim Dali, Mugla / Tiirkiye

Oz: Giris: Pelvik taban disfonksiyonu, kontinans mekanizmasindaki bozukluk ve pelvik organ prolapsuslarini
tanimlamada kullanilan bir terimdir. Pelvik taban disfonksiyonunda inkontinans (iiriner/fekal), pelvik organ
prolapsusu, kronik pelvik agr1 ve cinsel disfonksiyon 6zellikle kadinlarin sikca karsilastiklar: ve yasam kalite-
lerini olumsuz etkileyen 6nemli rahatsizliklardir. Amag: Bu derlemede pelvik taban disfonksiyonu, nedenleri
ve onlenmesinde pelvik taban kas egzersizi farkindalig1 ve saglik personelinin rolil incelenmistir. Kapsam:
Pelvik taban yetersizlikleri yarattig1 biyopsikososyal sorunlar nedeniyle gizlenmekte ve yeterli profesyonel
yardim alinmamaktadir. Ornegin, {iriner inkontinansi olan kadilarin sadece %31’nin doktora bagvurdugu bil-
dirilmektedir. Pelvik taban kas yetersizlikleri yas, parite, kadin olma, beyaz irk, yanlis beslenme, asir1 kafein
ve sigara tiiketimi, disiik egitim diizeyi, obezite, menopoz, kronik oksiiriik, etkisiz stres yonetimi, agrili ek-
lemler, multlple skleroz, diyabet, bag dokusu zayiflig1, gegirilmis pelvik cerrahi, kabizlik, histerektomi, idrar
yolu enfeksiyonu, zor ve travmatik dogum, vajinal ve miidahaleli dogum gibi noral, miiskiiler, hormonal ve
travmatik ¢esitli nedenlere bagli olarak gelisebilmektedir. Avrupa Uroloji Birligi pelvik taban sagligmin ko-
runmasi i¢in tedavide ilk secenek olarak erken yaslardan itibaren pelvik taban kas egzersizlerini diizenli olarak
yapma, agir kaldirma, zorlama gerektiren hareketlerden ve yogun fiziksel egzersizlerden kaginma, fazla kilo
almama, sigara kullanmama, konstipasyonu onlemek i¢in lifli gidalari tiiketme ve sivi alimini artirma, diizenli
egzersiz, rutin bir defekasyon programi olusturma, yeterli sivi alimi ve mesane irritanlarini az miktarda tii-
ketme gibi saglikli yasam bi¢imi davraniglarinin énemine dikkat ¢ekmektedir. Yontem: Arastirmada, pelvik
taban disfonksiyonu olan bireylerin yasadiklar1 gii¢liikler ve nedenleri ile 6nlenmesinde pelvik taban kas eg-
zersizinin 6dnemi literatiir dogrultusunda tartisilmistir. Arastirmanin Problemi: Pelvik taban disfonksiyonu
saglikli yasam bi¢cimi davranislar1 ve diizenli pelvik taban kas egzersizi yapilmamasi nedeniyle bireylerin,
Ozellikle kadinlarin yagsam kalitelerini olumsuz etkileyen bir saglik sorunudur. Arastirmanin Kisithhiklari:
Derlemede ele alian konu, literatiir bilgileri ile sinirlidir. Bulgular: Pelvik taban kaslari, iiretral kapanma ba-
sincini ve direncini artiran, pubisten koksikse kadar pelvik kaviteyi hamak seklinde sararak, pelvik organlara
(lretra, vajina ve rektum) yapisal ve fonksiyonel destek veren kas gruplaridir. Pelvik taban kas egzersizleri
(Kegel egzersizleri) 1948 yilinda Arnold Kegel tarafindan tanimlanan, etkili ve bu kas gruplarinin gii¢clendir-
meye yonelik bir egzersizdir. Kegel Egzersizleri, pelvik taban fonksiyonunu gelistirmek amaciyla konservatif
tedavide ilk basamak olarak kabul edilir. Pelvik taban kas egzersizleri pelvik taban ve anal sfinkter kas giicii-
ni, iiretral kapanma basincini ve direncini ve intraabdominal basing artis1 durumunda kontraksiyon giiclinii
artirarak bir¢cok fayda saglar. Diizenli olarak yapilan pelvik taban kas egzersizleri; cinsel saglik ve kontinansin
stirdiirtilmesi, genital prolapsus olasiliginin azaltilmasi, bagirsak kontrolii ve orgazmin artirilmasi, cinsel prob-
lemlerin azaltilmasi, perinenin toniis ve elastikiyetinde artmaya bagli vajinal dogumlarda yirtik olusmamasi,
dogum sirasinda annenin daha iyi ikinmasi ile kolay dogumlarin gergeklesmesi, mesane boynu ve iiretranin
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abdominal kavite i¢inde stabilizasyonunun saglanmasi ile tiriner inkontinansin 6nlenmesi ile cinsel fonksiyo-
nun gelismesi ve cinsel yasamdan memnuniyetin artmasini saglar. Pelvik taban kas egzersizleri risk altinda
olan grubun yani sira daha geng yastaki ve daha hafif semptomu olanlarda daha iyi sonug¢ vermektedir. Pelvik
taban kas egzersizlerinin bu kadar ¢ok yararina ragmen, toplumumuzda kadinlarin ¢ok az1 (%12.3) tarafin-
dan uygulanmaktadir. Pelvik taban yetersizliklerinin énlenmesi ve korunmada multidisipliner ekip yaklagimi
onemlidir. Ozellikle bu ekip igerisinde yer alan hemsireler ve ebelerin risk altinda olan gruba ve erkelerde dahil
tiim topluma pelvik taban yetersizliklerinin 6nlenmesi ve korunma konusunda egitim ve danigmanlik vererek
saglikli yasam bicimi davranislarini kazandirmalari, egzersizleri 6gretmeleri ve bu egzersizleri yagamlarinin
bir pargasi haline getirmeleri i¢in motivasyon yaratmalar1 gerekir. Kalict davranis degisikliginin olusturulmasi
icin Oncelikle saglik personelinin bilinglenmesi ve farkindaliginin saglanmasi gerekir. Ciinkii 15-29 yas grubu
saglik personeli ve adaylarinda idrar inkontinansinin %9-27 arasinda oldugu bildirilmektedir. Pelvik taban kas
egzersizlerinin etkili olabilmesi i¢in kadin, en az 6-8 hafta boyunca dogru kaslarini kasma becerisi kazanmali
ve Omiir boyu belirlenmis olan egzersiz programina uymalidir. Literatiirde, egzersiz 6grenme siirecinin 1 hafta
ile 6 ay arasinda degisebildigi (ortalama 3 ay) ve etkili olabilmesi i¢in en az 3 ay yapilmasi gerektigi bildi-
rilmektedir. Bazi kadinlar dogru kaslarin tespiti konusunda sorun yasayabilmekte, pelvik taban kaslari yerine
karin ve uyluk kaslarimi kasabilmekte ve buna bagli agr1 ve rahatsizlik yasamaktadir. Davranigsal tedavilerin
tiimiinde basari elde edilse bile diizenli uygulanmadiginda sikayetler tekrarlayabilmektedir. Bu nedenle pelvik
taban kas egzersizleri, kadinin giinliikk egzersiz programina dahil edilmeli ve émiir boyu bu egzersize devam
etmeleri i¢in tesvik edilmelidirler. Cilinkil pelvik taban kas egzersizlerinin etkisi, egzersiz birakildiginda azal-
maktadir. Ozetle, koruyucu saglik davramslari iginde yer alan pelvik taban kas egzersizleri basit, ucuz, etkili,
yan etkileri olmayan 6nemli bir davranigsal tedavi yontemidir. Pelvik taban kaslarimin egitimi tiim inkontinans
tiplerinde birinci basamak tedavi olarak A kanit diizeyinde Onerilmektedir. Birey/hastanin pelvik taban eg-
zersizlerini dogru bir sekilde uyguladigi kontrol edilirse, tedavi basar1 oraninin artabilecegi de gosterilmistir.
Ayrica, elektirik stimulasyonu ve biofeedbackten daha etkili oldugu ve ilk olarak uygulanmasi gereken bir
tedavi yaklagimi oldugu da belirtilmektedir. Bu nedenle pelvik taban kas egzersizlerinin holistik saglik anla-
yist dogrultusunda mutlaka siipervize olarak verilmesi gerekmektedir. Sonu¢: Sonug olarak, toplumumuzda
yliksek insidansa sahip olan inkontinans, prolapsus, pelvik agri ve cinsel disfonksiyon gibi birgok sorunun
altinda pelvik taban kas giicli yetersizlikleri ve saglikli yasam bi¢imi davraniglarinin yerlesmemesi yatmak-
tadir. Pelvik taban kas giiciiniin korunmasi ve gelistirilmesi ile bu sorunlar 6nemli oranda 6nlenebilmekte ve
bireylerin yasam kalitesi artmaktadir. Pelvik taban kas giiciiniin artirilmasinda, pelvik taban kas egzersizlerinin
erken yaslardan itibaren uygulanmasi istendik bir sagligi koruma ve gelistirme davranisidir. Bu konuda birey
ve topluma farkindalik kazandirmada saglik personeli kilit kisilerdir.

Anahtar Kelimeler: Pelvik Taban Disfonksiyonu, Problemler, Nedenler, Onleme, Pelvik Taban Kas Egzersi-
zi, Kegel Egzersizi, Farkindalik
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FiZiKSEL AKTiViTE ENGELLERI OLCEGI’NIiN TURKCE FORMUNUN GECERLIK VE
GUVENIRLIK CALISMASI

Nevin HOTUN SAHIN', Saliha YURTCICEK?, Mukaddes MIRAL?

!stanbul Universitesi, Florence Nightingale Hemgirelik Fakiiltesi Kadin Saghg ve Hastaliklart
Hemsireligi Anabilim Dali, Istanbul / Tiirkiye
’Mus Alparslan Universitesi, Saghk Yiiksekokulu, Hemsirelik Boliimii Kadin Saghg ve Hastaliklart
Hemgsireligi Anabilim Dali, Mus / Tiirkiye
SIstanbul Saghk Miidiirliigii, Saghgin Gelistirilmesi Subesi, Egitim Birimi, Istanbul / Tiirkiye

Oz: Giris: Diinya Saglik Orgiitii’ne gore fiziksel aktivite, enerji harcamasi gerektiren, iskelet kaslar1 tara-
findan tiretilen herhangi bir bedensel hareket olarak tanimlanmistir. Fiziksel inaktivite, kiiresel mortalite i¢in
onde gelen dordiincii risk faktorii olarak tanimlanmustir ve kiiresel olarak yaklasik 3,2 milyon 6liimle sonug-
lanmaktadir. Diizenli orta siddetli fiziksel aktivite - 6rnegin yliriiyiig, bisiklete binme veya spor yapma gibi
- sagliga onemli faydalar saglar. Ornegin, kardiyovaskiiler hastaliklar, diyabet, kolon ve meme kanseri ve
depresyon riskini azaltabilir. Ayrica, yeterli diizeyde fiziksel aktivite, kalca veya vertebral kirik riskini azaltir
ve kilo kontroliine yardime1 olur. Hareketsiz yasam, giinliik aligverisini bile bilgisayar baginda sanal marketler-
den gergeklestiren modern toplum igin en 6nemli problemlerin basinda yer almaktadir. Teknolojik gelismeler
her ne kadar yagami kolaylastirsa da uzun vadede hareketsiz bireylerin sayisini arttirmakta ve sagligi olumsuz
etkilemektedir. Ozellikle yetiskinler arasinda fiziksel inaktivite yaygmligimin artmasi nedeniyle, birgok iilkede
fiziksel aktivite diizeylerini artirmaya yonelik stratejiler tesvik edilmistir. Kapsam: Bu metodolojik arastir-
manin amaci, Fiziksel Aktivite Engelleri Olgegi’nin Tiirk¢e versiyonunun gegerlik ve giivenirliginin yapil-
masidir. Yapilan Bu arastirmanin evrenini bir kamu kurumunun Istanbul merkezli subelerinin tiim personeli,
orneklemini ise bu evrenden calismaya katilmay1 kabul eden kadin (n=152) ve erkek (n=148) toplam 300 kisi
olusturmaktadir. Stmirhiliklar: Arastirma ¢alismaya katilmayi kabul eden katilimcilarla sinirlidir. ' Yontem:
Arastirmada 24 maddeden olusan 5°li likert tipindeki Fiziksel Aktivite Engelleri Olcegi ve katilimcilarin de-
mografik ve diger 6zelliklerinin belirlenmesine yonelik bir kisisel bilgi formu kullamlmistir. Olgek gegerlik
giivenirlik caligmalarinda literatiirde 6rneklem biiytlikligii konusunda farkli goriisler mevcuttur. Faktor ana-
lizi i¢in 300 kisi “iyi”, 500 kisi “gok iyi” ve 1000 kisi “miikemmel” olarak degerlendirilebilriken. 6rneklem
biiylikliiglinlin, 6lgekteki madde sayisinin 5-20 kati olmast gerektigi de ifade edilmistir. Buna gore 6rneklem
biiylikliigli i¢in yeterli olan 300 kisi ile ¢aligma gerceklestirilmistir. Arastirmadan elde edilen veriler uygun
istatistik program ile analiz edilmis, giivenirlilik gegerlilik saglanmistir. Olgegin Tiirkce versiyonunun dil ge-
cerligi ceviri ve geri-¢eviri teknigi kullanilarak yapilmistir. Cevirisi yapilan 6l¢ek i¢in uzman goriigii alinmis-
tir. Uzman goriisii analizi Lawshe teknigine gore yapilmis olup higbir madde 6lgekten ¢ikarilmamustir. Veriler
toplandiktan sonra dlgegin gecerligi icin Agimlayici Faktdr Analizi, split half degeri, 6lgegin giivenirlilgi icin
Chronbach alpha, Spearman Brown, Guttman Analizi, madde analizi incelenmistir. Bulgular: Katilimcilar
yas ortalamasi 33,42+6,87 olup ¢ogunlugu (%50,7) ¢ogunlugunu kadinlar olusturmaktadir. Katilimeilarin en
yliksek oranda evli (%54,0) gelirlerinin giderlerine denk,(%59,0), lisans mezunu (% 67,3), apartman daire-
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sinde yasadig1 (%90,0), sigara icmedigi (%59,0) ve fiziksel aktivitesini sinirlandiracak bir sorunun olmadigi
bulunmustur. Madde analizi sonucuna gére madde toplam puan korelasyonlar1 0.22-0.59 arasinda degisim gos-
termistir Madde toplam puan korelasyonunun yorumlanmasinda degeri 0.30 ve iizerinde olan maddeler yeter-
li kabul edilir. Bu degerin altindaki maddeler 6lgekten ¢ikarilir. Bu calismada, Madde toplam puan korelasyon
katsayist 0.30’un altinda olan 8. ve 22. madde 6l¢ekten ¢ikartilmig. Tekrar yapilan madde analizi sonuglarina
gore madde toplam puan korelasyonlart 0.31-0.59 arasinda degismekte olup hepsi anlamli diizeyde yiiksektir.
Agimlayici Faktor Analizine gore KMO .847 ve Barlett testi 42 degeri ise 2346,96 (p<.001) olarak bulunmus-
tur. Olgegin Tiirkge versiyonunun hem Cronbach alfa (0.87) hem de split half degeri (0.72) dlgegin giivenilir
oldugunu gosteren 0.70 degeri ile uyumludur. Sonu¢: Sonug olarak, Fiziksel Aktivite Engelleri Olcegi’nin
22 maddeye indirgenmis Tiirk¢e versiyonunun fiziksel aktiviteye engel olan durumlari degerlendirmek igin
gecerli ve gilivenilir bir ara¢ oldugu saptanmigtir. Arastirmadan elde edilen sonuglar dogrultusunda, Fiziksel
Aktivite Engelleri Olcegi’nin Tiirk¢e versiyonunun daha genis popiilasyonlu gruplarda uygulanmas ve bu
gruplardaki gecerlik ve gilivenirliginin incelenmesi, fiziksel aktiviteye engel olan durumlart degerlendirmek
icin kullanilmasi 6nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Fiziksel Aktivite Engelleri, Gegerlik, Giivenirlik
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ENGELLI BIREYE BAKIM VEREN KADINLARIN GENEL SAGLIK DURUMU iLE
DEPRESYON VE CINSEL YASAM KALITESI ARASINDAKI ILISKININ BELIRLENMESI

Niliifer TUGUT', Birnur YESILDAG?, Ayse YILMAZ’

ICumhuriyet Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Béliimii, Sivas / Tiirkiye
3 Cumhuriyet Universitesi, Susehri Saghk Yiiksekokulu, Hemsgirelik Béliimii, Sivas / Tiirkiye

Oz: Giris: Engellilik bireyi oldugu kadar yakin ¢evresini hatta i¢inde yasadig1 toplumun tiimiinii etkileyen bir
olgudur. Engelli cocugun bakiminin yillar siirmesi ve giinlitk yasam aktivitelerini siirdiirmede ¢evresindekile-
rin yardim ve bakimina bagimliligini artirmasi nedeniyle bakimlar1 genellikle aileleri tarafindan yiiriitiilmek-
te ve cocugun bakimina yonelik sorumlulugun biiyiik bir kismini genellikle anneler iistlenmektedir. Engelli
bireye bakim verme agir ylikler getiren bir siire¢ olup cocugun engel tiirii ne olursa olsun ailelerin fiziksel,
emosyonel, sosyal, ekonomik alanlarda pek ¢ok gii¢liik yasamasina neden olmaktadir. Bakim verme nedeniyle
aile tiyelerinde goriilen fizyolojik problemler arasinda uykusuzluk, yorgunluk, bel ve sirt agrisi, kan basincinin
yiiksek olmasi, istahta ani degismeler, sinir sistemindeki bozukluklar, mide rahatsizliklari, migren, bas agrilart
bulunmaktadir. Aileler engelli ¢ocugun kendilerine yiikledigi asir1 sorumluluk karsisinda basarisizlik, hayal
kiriklig1, mutsuzluk benlik saygisinda azalma, kaygi, dalginlik, unutkanlik, 6fkelilik, korku, geri ¢ekilme,
ortada neden yokken aglama, davraniglar arasi tutarsizlik, saldirganlik gibi emosyonel problemler yasayabil-
mektedirler. Anneler sucluluk, mutsuzluk ve stres hallerini diger aile {iyelerinden daha yogun yasamaktadir.
Cocugun saglikli olmamasi genellikle annenin basarisizligi olarak degerlendirilmekte ve annenin ailesi tarafin-
dan su¢lanmasina neden olmaktadir. Ayrica babanin engelli bir cocuga sahip olmaya karsi tepkileri de annenin
duygularini etkileyen 6nemli bir faktordiir. Engelli cocuga bakim vermeye bagl aileler sosyal aktivitelere daha
az zaman ayirabilmekte, toplumsal yasamin bir parcasi olmakta zorlanmakta ve bu durumdan anneler daha
fazla etkilenmektedir. Ayn1 zamanda saglik sorunlari i¢in harcanan mali giderler ailenin ekonomik yiikiinii
artirmakta, ¢evrenin tutumu ile yiizlesmekten kaginma ve hayal kirikligina bagl ebeveynler kendilerini izole
etmekte, engelli ¢ocugun bakimi, sorumluluk paylasimi gibi nedenlerle aile diizeni degismekte ve buna baglh
aile i¢i catigmalar yasanmaktadir. Engelli bireye bakim veren annelerin yasadig: fiziksel, duygusal ve sosyal
yiikler annede cinsel agidan herhangi bir hastaligin olmamasina ragmen bedensel, ruhsal ve sosyal yonden en
ist diizeyde tam bir iyilik hali olmasina engel ve cinsel yasami olumsuz etkileyebilecegi diisiiniilmektedir.
Uzun siireli bakim sorumlulugunu iistlenen engelli ¢ocugu olan annelerde ciddi biyopsikososyal sorunlar go-
riilebilmektedir. Amag: Bu arastirma, engelli bireye bakim veren kadinlarin genel saglik durumu ile depresyon
ve cinsel yasam kalitesi arasindaki iliskinin belirlenmesi amaciyla yapilmistir. Yontem: Arastirmada, tanim-
layici arastirma modeli kullanilmistir. Arastirmanin evrenini, Sivas’in bir ilgesinde Egitim ve Rehabilitasyon
Merkezine bagvuran kadinlar, 6rneklemini ise en az 1 yil dncesinde engelligi bulunan bireylerle en az 6 ay
ayn1 evde birlikte yasayan, tan1 konulmus herhangi bir ruhsal hastaligi ve iletisim engeli olmayan, 18 yas ve
iizeri, arastirmay1 kabul edenler (n=100) olusturmustur. Arastirmanin verileri Kisisel Bilgi Formu, Genel
Saglik Anketi-28, Beck Depresyon Olgegi ve Cinsel Yasam Kalite Olgegi-Kadin ile toplanmistir. Arastirmada
elde edilen veriler SPSS (Statistical Package for Social Sciences) for Windows 16.0 programi kullanilarak
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analiz edilmistir. Verilerin degerlendirilmesinde yiizdelik dagilim, bagimsiz gruplarda t testi, ANOVA varyans
analizi, korelasyon analizi uygulanmistir. Iki grup arasindaki farki Mann Whitney U testi, ikiden fazla grup
durumunda parametrelerin gruplararasi karsilastirmalarinda Kruskal Wallis Testi kullanilmistir. Istatistiksel
degerlendirmede ise p<0.05 diizeyi anlamli kabul edilmistir. Bulgular: Engelli bireylere bakim veren kadinla-
rin yas ortalamasi 38.77+8.92 olup, %40’ min ilkokul mezunu, %58’inin ilde , %98 nin ¢ekirdek ailede yasa-
d181, %91 inin herhangi bir iste calismadig1 ve %62’sinin gelirin orta diizey oldugu belirlenmistir. Kadinlarin
evlilik yili ortalamasi 18.33+£10.46, ¢cocuk sayisinin ortalamast 2.39+0.64 ve engelli cocuk sayisi ortalamasi
ise 2.00+1.03"diir. Engelli ¢ocuklarin %581 erkek, %42’si kizdir. Engelli ¢ocuklarin %52’si isitsel, %35’1
fiziksel ve %13’1 zihinsel engellidir. Engelli bireylerin %52 sinin 7 yas ve iistii, %35’inin 4-6 yas, %13 linlin
1-3 yasta oldugu saptanmistir. Kadinlari %95’inin esinin engelli bakimda destek oldugu ve sadece %21’ inin
es harici bakimda destek aldigi belirlenmistir. Kadinlarin % 81°1 gelecekte ¢ocuklarinin saglikli olacagim
diisiiniirken %32’si gocuklarin topluma kazandirilmasini, %22’si meslek sahibi olmasini istedigini belirtmis-
tir. Engelli bireylere bakim veren kadinlarin genel saglik anket puan ortalamasi 8.66+4.96, beck depresyon
Olcegi puan ortalamasi 11.39+7.84 ve cinsel yasam kalite dl¢cegi puan ortalamasi 76.76+15.26°dir. Kadinlarin
sosyo-demografik ve engellilik 6zelliklerine gore genel saglik anketi, beck depresyon 6lgegi ve cinsel yagam
kalitesi puan ortalamasi arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli olmadig1 belirlenmistir (p>0.05). Engelli
bireylerin genel saglik durumu ile depresyon durumu arasinda orta diizeyde, pozitif (r=0.58, p<0.05) ve cinsel
yasam kalitesinin orta diizeyde, negatif ve anlamli bir iliski oldugu goriilmektedir (r=0.47, p<0.05). Kadinlarin
depresyon durumu ile cinsel yasam kalitesi arasinda orta diizeyde, negatif ve anlamli bir iliski oldugu belirlen-
mistir (r=0.52, p<0.05). Sonuclar: Engelli bireylere bakim veren kadinlarin ruhsal yonden riskli, orta derecede
duygu durumu bozuklugu oldugu ve cinsel yasam kalitesinin orta diizey oldugu dikkati ¢ekmektedir. Ruhsal
yonden risk artikca duygu durumu bozuklugunun arttig1 ve cinsel yagam kalitesinin diistiigii belirlenmistir.

Anahtar Kelimeler: Engelli Yakinlari, Depresyon, Genel Saglik, Cinsel Yagam
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DOGUM SALONUNDA HASTA GUVENLIGI
Nuriye ERBAS', Birnur YESILDAG’

ICumhuriyet Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Béliimii, Sivas / Tiirkiye
2Cumhuriyet Universitesi, Susehri Saghk Yiiksekokulu, Hemgsirelik Boliimii, Sivas / Tiirkiye

Oz: Giris: Saglik teknolojisinde giderek artan gelismelerin olmasi, degisen ve gelisen saglik ihtiyaglari, sag-
lik hizmetlerinin giderek karmasiklagsmasi, saglik hizmeti alan ve sunan kisiler tarafindan birer risk faktorii
haline doniismiis olmasi nedeniyle saglik kuruluslarinda hasta giivenligi kavrami 6n plana ¢ikmistir. Ulusal
Hasta Giivenligi Vakfi (2016), hasta glivenligini, “saglik hizmetine bagli hatalarin ve bu hatalarin neden ol-
dugu istenmeyen durumlarin 6nlenmesi ve azaltilmasidir” seklinde tanimlamaktadir. Saglik hizmeti verilen
kurumlarda uygulanabilecek hasta giivenligi hedeflerini belirleyerek tibbi hatalarin azaltilmasini amaglayan
Saglik Bakim Kuruluslarinin Akreditasyonu Birlesik Komisyonu (Joint Commisssion on Accreditation of He-
althcare Organizations [JCAHO-SBKABK]) tarafindan belirlenen hasta giivenligi hedefleri, hasta kimliginin
dogru tespit edilmesi, etkin bir iletisimin gelistirilmesi, giivenli ila¢ uygulamasinin saglanmasi, giivenli cerrahi
uygulanmasinin saglanmasi, saglik hizmetleri ile iliskili enfeksiyonlarin azaltilmasi ve hasta diismelerinin 6n-
lenmesi olarak ilan edilmistir. Hasta giivenligi hedeflerinden ilk sirada hasta kimliginin dogru tespit edilmesi
bulunmaktadir. Hastanin yanlis isimlendirilmesi 6liimciil sonuglari olabilen 6nlenebilir hatalar olarak kabul
edilmektedir. Kadin-dogum kliniklerinde yatan hastalar i¢in numaratdrlii kol bandi uygulamasi yapilarak ayni
seri numarali anne-bebek bilekligi kullanilmalidir. Bebegin koluna takilan kol bandinda anne adi ve soyadi,
bebegin dogum tarihi ve annenin protokol numarasinin bulunmasi gerekmektedir. Bebegin cinsiyetinin karig-
mamasi i¢in erkek ¢ocuklara mavi, kiz cocuklara pembe kol bandi takilmali, annedeki beyaz bileklik bebegin
cinsiyetine gore belirlenen bileklik ile degistirilmelidir. Bunlara ek olarak yenidoganin ayak izinin alinmas1 ve
yenidoganin anneye gosterilmesi onerilmektedir. Dogum salonunda ayni adi-soyadi tagiyan iki annenin varligt
durumunda, kimlik dogrulamada farkli bir kriter daha belirlenmelidir. Hasta glivenligi hedeflerinden iletisimin
gelistirilmesi, saglik hizmeti veren kurumlardaki hizmetin kalitesini ve seyrini etkileyen énemli faktdrlerden
biridir. Hasta gilivenliginde iletisimle ilgili sorunlar hekimlerden sozel veya telefon ile alinan istemler ya da la-
boratuvar sonuglarinin yanlis alinmasina bagli yasanilan olumsuzluklara bagli ger¢eklesebilmektedir. Dogum
stirecinin ani ve hizli olmasi s6zel istemin artmasina neden oldugundan dogum salonunda hizmet veren saglik
uygulayicilaria sozel istem uygulamasi hakkinda egitimler verilmelidir. iletisim eksikligine bagli tibbi hata
yasanan alanlardan biri hasta transferidir. Yasanan sozlii ve yazili iletisim bosluklari, bakimin devamliliginda
aksamalara, uygun olmayan tedaviye ve hasta i¢in potansiyel zarara sebep olabilmektedir. Tibbi hatalarin en
yaygin nedenlerinden olan ilag hatalari, saglik bakim calisanlarmin kontroliinde ilag tedavisi alirken hastanin
zarar gormesi ya da uygunsuz ila¢ kullanimi nedeniyle meydana gelebilen Onlenebilir olay olarak tanimla-
maktadir. {la¢ uygulama hatalari, ilact yanlis zamanda veya dozda uygulama, ilac1 uygulamay1 unutma, rece-
telenmemis ilact uygulama, yanlis ilaci uygulama, yanls teknik ile uygulama, etkilesime giren ilaglari ayni
anda uygulama ve yapilan ilag uygulamalarin1 kaydetmeme gibi davranislardan ortaya ¢ikmaktadir. Hasta
yogunlugunun fazla, uygulanan tedavinin ¢ok oldugu riskli servislerden biri olan kadin dogum servislerin-
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de, dogum eylemini kolaylastirmak, anne ve bebek sagligini korumak amaciyla bir¢ok ila¢ uygulanmaktadir.
[laglarin yanls uygulanmasi sonucunda mortalite ve morbidite oranlarinda énemli bir artma gériilmektedir.
Hasta giivenligi kavrami icerisinde sikga rastlanan ve hastalar1 nemli derecede etkileyen hastane enfeksiyon-
lar1 6nemli oranlarda morbidite ve mortaliteye neden olmakta, hastanede kalis siiresini uzatmakta, is giicli ve
tiretkenlik kaybina ve yasam kalitesinin olumsuz etkilenmesine ve iilke ekonomisine énemli bir yiik getirmek-
tedir. Dogum salonunda enfeksiyonlarin dnlenmesinde el hijyeni, sterilizasyon ve dezenfeksiyon uygulama-
larina dikkat edilmelidir. Dogum salonlarinda diismelerin 6nlenebilmesi i¢in 6ncelikle dogum salonuna yone-
lik diisme riski degerlendirmesi yapilmalidir. Dogum salonunda diisme risk faktorleri arasinda zeminin 1slak
olmasi, dogum masasinin yiiksekligi ve konumu, gébek kordonu kesilirken bebegin uygun kavrama yoluyla
tutulmamasi, anne ve bebegin transfere hazir olmamasi bulunmaktadir. Dogum salonlarinda hizmetlerinin
dogru, giivenli ve tam olarak sunulabilmesi, anne ve bebek i¢in uygun ve giivenilir bakimin verilebilmesi igin
dogum salonunun fiziksel olarak uygun kosullara sahip olmasi gerekmektedir. Dogum salonlarinin fiziksel
uygunlugunun saglanmasinda, kapilarin kontrollii ve tek yone acilir olmasi, enfeksiyonlarin dnlenebilmesi
icin dogum sirasinda kapilarin kapali tutulmasi ve gereksiz giris ¢ikislarin dnlenmesi gerekmektedir. Ayrica
dogum eyleminin gerceklestirildigi alanlarda, duvar, tavan ve zeminler, dezenfeksiyon ve temizlemeye uygun
ozellikte olmali, uygun havalandirma kosullari, yeterli aydinlatma, hastaya pozisyon verilebilecek dogum/
ameliyat masasi bulunmali ve anestezi uygulanabilecek sekilde diizenlenmelidir. Dogum 6ncesi izlem odalari
icinde dogum yaptirilabilecek tasarimda olmalidir. Dogum siireci i¢in gerekli ekipmanlarin teknik kontrolleri
yapilmali ve ¢alisir durumda olmalidir. Amag: Bu derlemede hasta giivenligini olumsuz etkileyen etmenler
hasta giivenligi hedefleri dogrultusunda incelenmis ve dogum salonlarinda hasta giivenligi uygulamalarinin
degerlendirilmesine dikkat cekmek amaclanmistir. Sonug¢: Sonug olarak hasta giivenligine yonelik yapilmis
bir¢ok ¢alisma olmasina ragmen dogum salonunda hasta giivenligine yonelik yapilan ¢calisma sinirh sayidadir.
Dogum salonlarinda anne ve bebek giivenligini tehdit eden etmenlerin belirlendigi, hasta giivenligi ile ilgili
uygulamalarin degerlendirildigi ¢alismalarin faydali olacagi diistiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Hasta giivenligi, Dogum Salonu, Yenidogan Giivenligi, Anne Giivenligi
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BiR AiLE SAGLIGI MERKEZi’NE EVLILiK RAPORU iCiN BASVURAN KiSiLERIN
DEGERLENDIRILMESi

Nurten ELKIN

Istanbul Gelisim Universitesi, Saghk Bilimleri Yiiksekokulu, Istanbul / Tiirkiye

Oz: Giris: Evlilik, iki karsi cins arasinda yasalara uymak sart1 ile aile kurmay1, cocuk sahibi olmay1, bu ¢o-
cuklara belli bir statii saglamay1 ve kiiltiirel, sosyo-ekonomik, psikolojik, biyolojik amaglar1 hedefleyen bir
anlasma ve dayanigmadir. Tiirk Medeni Kanunu’nun 136. Maddesi geregi evlenecek c¢iftlerin saglik raporu
almasi zorunlu tutulmustur. Evlilik raporu diizenlenmesi Aile Hekimligi Kanununda aile hekiminin gorevleri
icinde yer alan bir hizmettir. Bireylerin bagvurduklar1 Aile Sagligi Merkezinde Aile Hekimi tarafindan bazi test
ve muayenelere tabi tutulmaktadir. Bu muayene ve testler genellikle cinsel veya kalitsal yolla gecen bir hasta-
lik olup olmadigini belirlemeye yoneliktir. Istenen tetkiklerde bir takim bolgesel farkliliklar olmasina karsin
genel olarak; kan grubu, Human Immunodeficiency Virus(HIV), Hepatit B yiizey antijen (HbsAg), Hepatitis
C Viriis (HCV), Venereal Disease Research Laboratory (VDRL), akciger rontgeni ve hemogram istenmek-
tedir. Amac: Arastirmada; Aile Sagligi Merkezine evlilik raporu almak i¢in basvuran kisilerin ve laboratuar
sonuglarmin degerlendirilmesi amaclanmistir. Kapsam: Yapilan bu arastirmanin evrenini istanbul ilinin bir
ilcesinde hizmet veren bir Aile Saglig1 Birimine kayitli hastalar (N=4000) olusturmaktadir. Orneklemini ise bu
birime kayith kigilerden 2011-2013 yillar1 arasinda evlilik raporu i¢in bagvuran tiim hastalar olusturmaktadir.
Sinirhliklar: Arastirmanin sadece bir Aile Sagligi Birimi’nde yapiliyor olmasindan dolay1 sonuglar genelle-
nemez. Yontem: Calismamizda 2011-2013 yillar1 arasinda Istanbul ilinde hizmet veren bir aile saglig1 mer-
kezine evlilik raporu almak i¢in bagvuran kisilerin hemogram, AntiHCV, AntiHBs, AntiHIV, VDRL, HBsAg,
kan grubu tayini ve akciger filmi ile olasi tiiberkiiloz taramasi sonuglar retrospektif olarak degerlendirildi.
Akciger grafilerinin degerlendirilmesi radyoloji tinitesinin verdigi rapora gore yapildi. Kadinlarda <12gr/dl
Hb, erkeklerde <13gr/dl anemi kabul edildi. Verilerin degerlendirilmesinde tanimlayici istatistiksel yontemler
(ortalama, standart sapma, frekans) kullanilmis olup SPSS 15.0 bilgisayar yazilimi ile yapildi. Bulgular: Bas-
vuran 151 kiginin 69’unu kadin olusturmaktadir. Kadinlarin yas ortalamalar1 26.90+6.42 y1l iken, erkeklerin
yas ortalamasi 29.35+5.47 yil idi. AntiHIV, HBsAg, AntiHBs pozitifligi sirastyla 0(%0.0), 3(%1.9), 3(%1.9)
kiside saptandi. HBsAg pozitifligi saptanan 3 kisinin hepsi erkek olup yas ortalamalar1 28.2+4,36 idi. AntiHBs
pozitif olan 3 kisiye (E/K:2/1; ort. yas sirastyla: 29.11+6.42/ 26.02+6.27 y1l) bagisikligin as1 yoluyla m1 yoksa
gecirilmis enfeksiyon dogrultusunda mi kazandiklari sorulmustu. Bagvuranlarin 145’inde Anti HBs negatifti
(E/K:77/68; ort. yas sirasiyla: 29.18+6.48/26.39+5.80 yil). Bagisiklig1 olmadigi tespit edilen bu kisilere He-
patit B viriisii, hastaligi ve bulas yollart hakkinda danigmanlik verilmistir. Calismanin kisitlilig1 olarak sdyle-
nebilecek durumlardan biri her bagvuran kisiden hemogram istenmemis olmasidir. Dosyadan kaydedilen 60
hemogram tetkikinde, 7’si kadin(%11.6) ve 4’1 erkek(% 6.7) olmak {izere toplam 11 kiside anemi saptandi.
(%18.3).Tiim basvurularda kayd: bulunan en sik kan grubu A (+) iken (%43.0; n=66), en nadir bulunan kan
grubu 0 kisi ile AB(-) oldu (%0.0). 69 kadindan 7’1 Rh (-) kan grubuna sahipti. Calismanin yapildigi donemin
tamaminda hemoglobin elektroforezi yapilmasi zorunlu olmamasina karsin 40 (E/K:26/14) kisinin hemoglobin
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elektroforezi yapilmis ve degerlendirildiginde; 4 ii(E/K:3/1) ileri tetkik igin hematolojiye yonlendirilmistir. in-
celenen dosyalarda kadinlarin 5’1 gebe oldugu icin akciger grafisine yonlendirilmemis sadece fizik muayene-
leri yapilmistir. Kendi kan gruplari Rh(-) evlenecekleri kisinin Rh(+) olan dolayisiyla Rh uygunsuzlugu olarak
tanimladigimiz 5 kadina Rh uygunsuzlugu ile ilgili egitim ve danismanlik hizmeti verilmistir. HBsAg(+) olan
3 kisinin evlenecekleri kisilerin hepatit markerleri istenerek degerlendirilmis ve bu kisilere hepatit B hastalig
ve bulagsma yollari ile ilgili bilgilendirilme yapilarak aktif bagisiklama programina alinmistir. Venereal Disease
Research Laboratory (VDRL), Anti Human Immunodeficiency Virus (HIV) pozitifligine ve akciger grafilerin-
de tliberkiiloz siiphesi olusturacak lezyon bulgusuna rastlanmamstir. Bagvuran 1 kiside Anti Hepatitis C Virlis
(HCV), 3 kiside Anti Hepatit B yiizey antijen (HBs) pozitif iken, Hepatit B yiizey antijen (HBsAg) pozitifligi
3 kiside tespit edilmistir. Sonug: Evlilik raporu diizenlenmesi hizmetinde tetkiklerin degerlendirilmesi kadar
bireylerin fizik muayeneleri ve evlilik danigsmanligi hizmeti de 6nem tagimaktadir. Etkin danigmanlik hizme-
tinin verilmesi evlenecek ciftleri hem genetik hem de cinsel yolla bulasan hastaliklardan koruyarak toplumun
sagligint korumada ve gelistirmede etkili olacaktir.

Anahtar Kelimeler: Evlilik, Evlilik Raporu, Evlilik Danigsmanligi, Aile Sagligi Merkezi
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BITLiS iL MERKEZINDEKI iLKOKUL OGRENCILERININ OBEZITE PREVALANSI
Seda OGUR', Ziilkiif YILMAZ?, Giilsiim TAS’, Abdulkadir YILDIRIM?

'Bitlis Eren Universitesi, Miihendislik Mimarlik Fakiiltesi, Gida Miihendisligi Béliimii, Bitlis / Tiirkiye
’Bitlis Eren Universitesi, Saglik Yiiksekokulu, Beslenme ve Diyetetik Béliimii, Bitlis / Tiirkiye

Oz: Giris: Cocukluk yas grubu obezitesi, genetik ve ¢evresel faktorlerin kompleks etkilesimi sonucunda
ortaya ¢ikan fenotipi belirgin, ¢cok kompleks ve yapilan bir ¢ok ¢alismaya ragmen heniiz anlasilamamis
bir klinik sendromdur. Obezite Amerika Birlesik Devletleri’nde ¢cocukluk yas grubu ve addlesanlarda en
sik goriilen nutrisyonel hastaliktir. Cocukluk ¢agi obezitesinin insidansinin gelismis iilkelerde oldugu
gibi, gelismekte olan iilkelerde de giderek arttig1 bildirilmektedir. ileriye yonelik yapilan ¢alismalarda;
fazla viicut agirlikli ¢ocuklarin yaklasik %40’ 1inda addlesan donemde de agirlik artisinin devam edecegi
ve obez addlesanlarin %75-80’inin eriskin dénemde obez kalacagi gosterilmistir. Ustelik fazla viicut agir-
likl1 ¢ocuklarin 1/3’iinden daha fazlasi eriskin donemde de obezite sorunu ile karsilasmaktadir. Cocukluk
doneminde baslayan obezitenin saglik iizerine zararli etkileri, eriskin déneminde baglayan obeziteden
daha biiyiik olmaktadir. Amac: Bu arastirma, Bitlis il merkezindeki ilkokullara giden 5-11 yas aras1 6gren-
cilerin yasa gore viicut agirlig1, yasa gore boy uzunlugu ve yasa gore beden kiitle indeksi (BKI) degerleri
acgisindan obezite prevalansini tespit etmek amacryla gerceklestirilmistir. Kapsam: Kasim 2015-Subat 2016
tarihleri arasinda yirttiilen arastirma Bitlis il merkezindeki 19 ilkokuldaki 3367 6grenci ile gerceklestirilmis-
tir. Arastirmanin Problemi: Cocukluk yaslarinda baslayan ve ileri yaslarda da devam eden obezite; mor-
bidite ve mortaliteyi 6nemli 6l¢lide etkilemesinin yani sira, son derece ciddi sosyal ve ekonomik boyutlari
da olan bir sorundur. Simirhiklar: Arastirma Bitlis il merkezinde bulunan 19 ilkokuldaki 3367 6grenci ile ve
ogrencilerin viicut agirhg: ve boy uzunlugu élgiimleri ile siirlandirlmistir. Yontem: Bitlis 11 Milli Egitim
Miidiirliigii verilerine gore; Bitlis il merkezinde 2015-2016 egitim ve dgretim yilinda 24 Ilkokul bulun-
makta ve bu okullarda 5-11 yag aras1 4191 6grenci egitim ve dgretim gormekteydi. Obezite prevalansinin
tam olarak ortaya cikarilmasi i¢in biitiin 6grencilerin arastirmaya dahil edilerek dl¢limlerinin yapilmast
planlanmisti. Ancak, arastirma goniilliiliik esasina gore yiiriitiildiigii i¢in 6rneklem sayis1 3367 olarak
ortaya ¢cikmistir. Arastirmaya dahil edilen 6grencilerin, yaslar1 okul yonetiminden alinan dogum tarih-
lerine gore belirlenmis, cinsiyet ve sinif bilgileri kaydedildikten sonra 6grencilerin obezite prevalansinin
belirlenebilmesi igin baz1 antropometrik dlgiimler (viicut agirhigi ve boy uzunlugu) yapilmistir. Olgiimler igin
baskiil ve boy dlger kullanilmistir. Ogrencilerin BKI degerleri ve Neyzi vd. (2008) tarafindan belirtilen persen-
til degerlerine gore gelistirilen hesaplama motoru kullanilarak yasa gére boy uzunlugu, yasa gore viicut agirligi
ve yasa gore BKI degerine ait persentil degerleri belirlenmistir. Bu arastirma icin Bitlis Eren Universitesi Etik
Kurulundan Say1: 75898436/020/ Tarih: 09.10.2015 Etik Kurul izni ve Bitlis i Milli Egitim Miidiirliigiinden
Kurum izni alinmistir. Bulgular: 5 yasindaki 6grencilerin viicut agirlig1 ortalamasi 21,01+2,77 kg, boy uzun-
lugu ortalamas1 113+4,56 cm, BKI degeri ortalamasi 16,14+1,49 kg/m? olarak tespit edilmistir. 11 yasindaki
ogrencilerin viicut agirlig1 ortalamasi 32,56+4,52 kg, boy uzunlugu ortalamasi1 141+3,05 cm, BKi degeri or-
talamas1 16,30+2,18 kg/m? olarak belirlenmistir. 1. Siniftaki 6grencilerin viicut agirligi ortalamast 21,96+3,30
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kg, boy uzunlugu ortalamasi 116+5,16 cm, BKI degeri ortalamas1 16,25+1,65 kg/m? olarak saptanmustir. 4.
siniftaki dgrencilerin viicut agirlig1 ortalamasi 30,99+6,05 kg, boy uzunlugu ortalamasi 133+6,18 cm, BKI
degeri ortalamasi 17,32+2,55 kg/m? olarak bulunmustur. Yasa gore viicut agirhigi persentil degerlerine gore;
ogrencilerin%20,4’linlin sisman (obez),%14,9’unun ¢ok zayif oldugu; yasa gore boy uzunlugu persentil
degerlerine gore; dgrencilerin %19,6’sinin ¢ok uzun, %23,7’sinin bodur oldugu ve yasa gore BKi degeri
persentil degerlerine gore; 6grencilerin %22,6’sinin sisman (obez), %11,4’liniin ¢ok zayif oldugu tespit
edilmistir. Sonug: Yasa gore viicut agirligi persentil degerlerine gore 3. Siniflarda sisman (obez) 6grenci
oraninin (%24,4) en fazla oldugu belirlenmistir. Yasa gore BKI degeri persentil degerlerine gore 5 yasin-
daki 6grencilerde sisman (obez) 6grenci oraninin (%25,6) en fazla oldugu saptanmistir. Biitiin persentil
degerlerine gore erkek 6grencilerdeki obezite prevalansinin kiz 6grencilerden daha fazla oldugu bulun-
mustur. Malniitrisyon olasilig1 ve obezite saptama yontemlerinden birisi olan viicut agirligt ve boy uzunlugu
degerlerinin; okul ¢agi cocuklarinda egitim-6gretim yilinin ilk ayinda rutin olarak belirlenmesi olduk¢a faydal
olacaktir. Bdylece obezite veya gelisim bozuklugu sebebiyle tedaviye ihtiyact olan ¢ocuklarda ileriki yaslarda
gelisecek hastaliklarin olduk¢a 6nlenmesi saglanacaktir.

Anahtar Kelimeler: Cocukluk Cagi Obezitesi, Prevalans, Viicut Agirhgi, Boy Uzunlugu, BKI Degeri, Persen-
til Degeri
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OBEZ VE OBEZITEDEN KURTULMUS BIiREYLERIN OBEZITEYE YONELIiK TUTUMLARI VE
YASAM KALITELERININ KARSILASTIRILMASI: NITELIKSEL CALISMA

Sevcan KARATAS ', Nurcan HAMZAOGLU *

2 fstanbul Yeni Yiizyl Universitesi, SHMYO, Ilk ve Acil Yardum Boliimii, Istanbul / Tiirkiye

Oz: Giris: Obezite, halk arasinda asir1 sismanlik olarak, Diinya Saglik Orgiitii (DSO) tarafindan ise; “viicut
yag miktarinin sagligi bozacak sekilde asir1 veya anormal birikmesi’ olarak tanimlanmaktadir (Bozbora, 2002:
3). Kisilerin yasam kalitesini ve siiresini etkilemesinin yani sira birgok kronik hastaligin da habercisi oldugu
bilinmektedir. Obezitenin kisiye verdigi fizyolojik ve fiziksel zararlarin yani sira psikososyal boyutta kronik
ve ilerleyici bir hastalik oldugunu da belirtmek gerekmektedir (Giiven, 2014: 17-18). Giinlimiizde, ¢ocukluk
ve ergenlik doneminde sikca karsilasilan kronik hastaliklardan birisi olan obezite gelismis ve gelismekte olan
iilkelerin en énemli saglik sorunlari arasinda yer almaktadir. Ozellikle sanayilesmenin gelismekte oldugu iil-
kelerde hizla artan obezite, bir¢ok kronik hastaliga da zemin hazirlamaktadir. Yapilan ¢aligmalarda obezitenin;
hipertansiyon, koroner kalp hastaligi, tip 2 diyabet, inme, rahim, meme, prostat ve kalin bagirsak kanserleri ve
depresyon gibi bir¢ok hastalik i¢in cok 6nemli risk faktorii oldugu kesin olarak isaret edilmis ve Diinya Saglik
Orgiitii tarafindan en riskli on hastalik arasinda gosterilmistir (Kogak, 2014: 29-30). Bu nedenle psikolojik,
fiziksel ve sosyal baglamda, kisilerin yasam kalitesinin obeziteden nasil etkiledigini daha yakindan incelemek
faydali olacak ve farkindalik yaratacaktir. Amag: Obezite tanisi almis kisilerin yasam kaliteleri ve obeziteye
karg1 tutumlart ile obezite tanisi alarak ¢esitli yollarla obeziteden kurtulmus bireylerin yasam kalitelerinin
karsilastirilmas1 amaciyla gerceklestirilmistir. Kapsam: Yapilan bu ¢alismanin evrenini Istanbul’ da yasayan,
obezite tanis1 almis ve gesitli yollar ile obeziteden kurtulmus bireyler olusturmaktadir. Orneklemini ise, amacli
ornekleme yontemi ile secilmis, obezite tanist almis 6 birey ve obeziteden kurtulmus 6 birey olusturmustur.
Calisma 5 ay siirmiistiir. Sitmirhiliklar: Calismanin proje ddevi olmasi ve katilimer sayisinin az olmasi nedeni
ile elde edilen bulgular genellenemez. Yontem: Calisma niteliksel aragtirma yontemlerinden olan fenomeno-
lojik yontem kullanilarak yapilmistir. Calismada her iki grup icin ayri veri elde etme formlar1 kullanilmistir.
Her iki grup i¢in de tarafimizdan olusturulan ve ayni 11 sorunun bulundugu demografik veri elde etme formu
ile her iki grup igin farkli olusturulmus ve 3’ er agik u¢lu sorunun bulundugu veri toplama formlari kullanilmis-
tir. Katilimeilarin tamami amaglh 6rnekleme yontemi ile segilmistir. Arastirmaya toplam (N=12) birey katil-
mustir. Caligma verileri derinlemesine goriisme teknigi kullanilarak elde edilmistir. Verilerin kaydedilmesinde
ses kayit cihazi kullanilmis ve bunun i¢in katilimcilardan yazili ve s6zlii onam alinmistir. Elde edilen verilerin
analizinde ise verileri agiklayabilecek kavram ve kavramlar arasi iliskilere kolay ulasilabilmesi adina tiime-
varimci igerik analizi yontemi kullanilmistir. Bulgular: Katilimcilarin % 75 inin (N=9) erkek ve % 83’ {iniin
(N=10) 19-28 yas araliginda oldugu; % 83’ iiniin (N=10) 6grenci ve bekar oldugu ve % 66’ sinin (N=8) egitim
durumunun lisans ve lisanstistii oldugu sonucuna ulagilmistir. Yapilan derinlemesine gorismeler sonucunda 6
obez katilimciya obezitenin hayatlarini nasil etkiledigi soruldugunda, % 66’ sinin (N=4) yalnizca psikososyal
boyutta ve % 34’ iiniin (N=2) ise fizyolojik boyutta etkilendikleri sonuglarina ulagilmigtir. Obeziteden kurtul-
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mak i¢in herhangi bir girisimde bulunup bulunulmadig: soruldugunda ise; % 66’ sinin (N=4) kilo vermek igin
cesitli yontemlerle ¢aba sarf ettiklerini, fakat % 34’ tiniin (N=2) ise rahatsizliklarini1 yok sayarak hayatla barisik
olduklarini ifade ettikleri goriilmiistiir. Obeziteye sebep olan faktorler soruldugunda ise; % 83’ tiniin (N=5) asi-
11 yemek yeme, hareketsiz bir yasam gibi bireysel faktorlerden kaynaklandigini, % 17’ sinin (N=1) ise ¢esitli
ilaglari kullanma ve fiziksel ¢evre kosullari gibi ikincil faktorlerden kaynaklandigini ifade etmistir. Obeziteden
kurtulmus 6 katilimciya obeziteden kurtulmaya nasil karar verdikleri soruldugunda katilimcilarin tamaminin
(N=6) psikososyal faktorlerden etkilenerek bu karar1 aldig1 goriilmiistiir. Ancak obeziteden kurtulduklarinda
hayatlarindaki degisiklikler soruldugunda ise obeziteden kurtulmada etkili olan psikososyal baskilar ortadan
kalktig1 i¢in 6zgiivenlerinin artmasinin yani sira fizyolojik yasam kalitelerinin de arttigini belirtmislerdir. So-
nu¢: Calismanin sonucunda, obez katilimcilarin hayatinin psikososyal ve fizyolojik anlamda olumsuz etkile-
digi goriilmiistiir. Kisilerin asir1 kilo almalarina neden olarak, kisisel faktorler ve ikincil faktorleri gosterdikleri
tespit edilmistir. Katilimeilarin obeziteden kurtulmak i¢in girisimde bulunmalarinda yalnizca psikososyal et-
menlerin etkili oldugu fakat obeziteden kurtulduktan sonra fizyolojik olarak da rahatladiklarini ve sagliklarini
kaybetmek iizere olduklarini ancak obeziteden kurtulduktan sonra fark ettikleri sonucuna ulagilmistir.

Anahtar Kelimeler: Obezite, Saglikli Yasam, Yasam Kalitesi, Obeziteden Kurtulmak

Yazar Notu: Bu calisma, (7gr. Gor.Uzm. Sevcan Karatas ve Dr. Nurcan Hamzaoglu danismanlhiginda, Is-

tanbul Yeni Yiizyll Universitesi SHMYO Ilk ve Acil Yardim Béliimii ogrencileri; Hamdullah Bilek, Fehmi
Yesilagac, Izzet Giindiiz, Armahan Aydogdu, Mahir Bal, Recep Giindiiz, Muhammed Yaramis, Arif Emre

Karatas, Fuat Ugur, Yavuz Tari, Hamza Ari¢, Resit Karadeniz tarafindan proje dersi kapsaminda gercek-
lestirilmistir.
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PARKINSON HASTALARINDA FiZIKSEL AKTIVITE DUZEYI VE YASAM KALITESI
ARASINDAKI ILiSKi

Semra OGUZ', Gamze ERTURK?, Aysel YILDIZ', Hiilya APAYDIN

! Marmara Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Béliimii,
Istanbul / Tiirkiye
? [stanbul Kiiltiir Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Boliimii,
Istanbul / Tiirkiye
3 [stanbul Universitesi, Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Noroloji Anabilim Dali, Istanbul / Tiirkiye

Oz: Giris: Parkinson hastaliginda hastalarin yasam kalitesindeki bozulma ¢ok sayida faktorle iliskilidir. Li-
teratiir sonuglaria gore, tremor, hipokinezi, rijidite gibi motor belirtilerin siddeti, kognitif etkilenim, depresif
belirtiler ve Parkinson hastaliginin tedavisinde kullanilan ilaglar yasam kalitesini olumsuz yonde etkileyebil-
mektedir. Parkinson hastaligina sahip hastalar fiziksel bozukluklar, yorgunluk ve ilgisizlik yiiziinden giinliik
fiziksel aktivitelerinde azalma yasayabilir. Yasam tarzi haline gelen fiziksel hareketsizlik; kardiyovaskiiler
hastaliklar, diabetes mellitus, kognitif bozukluk, osteoporoz, depresyon, uyku bozukluklari igin bir risk fakto-
ridiir. Amac: Bu ¢alismada amacimiz Parkinson hastalarinda fiziksel aktivite diizeyinin yasam kalitesi lizerine
etkisini arastirmakt;. Kapsam: Yapilan bu arastirmanin evrenini Istanbul Universitesi, Cerrahpasa Tip Fakiil-
tesi Noroloji Anabilim Dalina bagvuran Parkinson tanisi almis 33 hasta olugturmaktadir. Calisma 4 ay siir-
mistir. Stmirhiklar: Arastirma, zaman kisithili§i nedeniyle ¢alismanin yapildigi 4 aylik siirede Cerrahpasa Tip
Fakiiltesi Noroloji Anabilim Dali Hareket Bozukluklart Birimi’ne bagvurmus Parkinson hastalariyla sinirlan-
dirllmistir. Yontem: Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Noroloji Anabilim Dalina bagvuran ve United Kingdom Beyin
Bankas kriterlerine gore Parkinson tanisi almis, Hoehn - Yahr Olgegine gore 1-3 evresinde olan, antiparkinson
tedavisi devam eden 33 goniillii Parkinson hastasi bu ¢alismada yer aldi. Parkinson hastaligi nedeni ile cerrahi
girisim yapilan, demans ve agir derecede kognitif bozuklugu olan, gériismede kooperasyon saglanamayan,
mobiliteye engel romatizmal, ortopedik ya da diger norolojik problemi olan hastalar ¢calismadan diglandi. Ca-
lisma kapsaminda fiziksel aktivite diizeyi Uluslararasi Fiziksel Aktivite Anketi Kisa Form (IPAQ-SF); yasam
kalitesi ise Parkinson’s Disease Questionnaire -39 (PDQ-39) ile degerlendirildi. [PAQ-SF, Son 7 giin i¢inde
yapilan fiziksel aktivitenin diizeyini degerlendirerek yiirtime, orta siddetli ve siddetli aktivitelerde harcanan za-
man hakkinda bilgi saglamaktadir. Toplam skorunun hesaplanmasi yiiriime, orta siddetli aktivite ve siddetli ak-
tivitenin siire (dakikalar) ve siklik (giinler) toplamini igermektedir. PDQ-39; Parkinson hastalig1 yasam kalitesi
degerlendirmelerinde en sik kullanilan ve en iyi calisilmis 6lgektir. Mobilite, giinliik yasam aktiviteleri, emos-
yonel durum, stigma, sosyal destek, kognisyon, iletisim, bedensel rahatsizlik gibi 8 farkli alanda toplam 39
soru igerir. Olgek son 1 ay i¢inde Parkinson hastaliginin yasam kalitesi iizerine etkisini degerlendirir. Toplam-
da alinan yiiksek puan, yasam kalitesindeki kotiilesmeyi ifade eder. Veriler, aragtirmaci tarafindan hastalarla
ylz ylize goriisiilerek toplandi. Calisma sonuglarini degerlendirmede SPSS 11,5 programi kullanildi. Verilerin
normal dagilima uygunlugu Kolmogorrow Smirnov testi ile degerlendirildi. Karsilagtirmalarda gruplar normal
dagilima uymadig1 icin Mann-Whitney U testi kullanildi. Calisma Istanbul Medipol Universitesi Girisimsel
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Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulu onay1 [10840098-05 say1 numarasi] ile Helsinki Deklerasyonu’na
uygun olarak yiirtitiildii. Bulgular: Yas ortalamasi 62.64+9.81 yil olan 33 PH (kadin/erkek=11/22) degerlen-
dirildi. Katilimeilarin hastalik siiresi 7.18+5.88 yil, Hoehn & Yahr evre ortalamasi 1.94+0.5, UPDRS motor
degerlendirmesi 18.33+8.03 idi. Ilk semptomun 12 hastada tremor, 13 hastada bradikinezi ve 8 hastada tre-
mor ve bradikinezi oldugu gozlendi. Hastalar fiziksel aktivite seviyesine gore degerlendirildiginde 16 hasta
inaktif (390.56+£139.12 MET-dk/hf); 15 hasta minimal aktif (1353.90+£658.22 MET-dk/hf) ve 2 hasta ise aktif
(6384.0+£772.16 MET-dk/hf) idi. Orneklem grubumuzda aktif hasta sayismin diisiik olusu nedeniyle bu grup
dislanarak inaktif ve minimal aktif hastalarin sonuglar karsilastirildi. Caligmaya katilan hastalarin PDQ-39
puani 7.81-68.8 arasinda degisim gosterdi. Minimal aktif ve inaktif olan hastalarin fiziksel aktivite seviye-
lerine gore toplam PDQ-39 puami karsilastirildiginda istatiksel olarak anlamli bir fark bulundu (p=0.036).
Ayrica PDQ-39’un alt bagliklarindan sosyal destek bakimindan da iki grup arasinda anlamli bir fark gézlendi
(p=0.03). Inaktif hastalarin minimal aktif hastalara gére yasam kalitelerinin ve sosyal destek algilarinin daha
diisiik oldugu saptandi. Sonug: Calisma sonunda, Parkinson hastalarinda fiziksel aktivite diizeyinin yasam ka-
litesi ile yiiksek oranda iliskili oldugu goriilmistiir. Ayrica Parkinson hastalarinda fiziksel aktivite seviyesinin
de oldukga diisiik oldugu tespit edilmistir. Hastaligin progresyonu ile birlikte sedanter yasam tarzin1 benim-
seyen bu hasta grubunda fiziksel aktivite diizeyinin arttirilmasina yonelik her tiirlii girisimin hastalarin yasam
kalitesi seviyelerinin korunmasina énemli katki saglayacagi diistiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Parkinson, Yasam Kalitesi, Fiziksel Aktivite

96




s
z
z
5
s

h/
8

N
S

4,

«P&\BUL BQ
A
. L
RO
0,

N
(=}
—_
=21

] SOZEL SUNUMLAR

X
.{%‘ana

1)

COCUK GOZUYLE YASLILIK
Selvinaz SACAN?, Derya ADIBELLI? Rahsan CEVIK AKYIL?

'4dnan Menderes Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Cocuk Gelisimi Béliimii, Aydin / Tiirkiye
*Akdeniz Universitesi, Kumluca Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Hemgirelik Boliimii, Antalya / Tiirkiye
3Adnan Menderes Universitesi, Hemsirelik Fakiiltesi, ig Hastaliklari Anabilim Dali, Aydin / Tiirkiye

Oz: Giris: Tiptaki ilerlemeler, saghigin korunmasi ve iyilestirilmesi yoniinde yapilan ¢aligmalar insanin orta-
lama yasam siiresinin artmasini saglamistir. Ulkemizde yash niifusun toplam niifus i¢indeki oran1 2014 yilinda
% 8 iken, 2015 yilinda % 8.2’ye yiikselmistir. Aile sisteminin 6nemli iiyelerinden biri olan biiyiik ebeveyn-
ler torunlarmin bakimini iistlenme, oyun oynatma, kendi ¢ocukluk donemi oyun ve hikayelerini torunlarina
aktarma, anne-baba ile ¢ocuk arasinda arabuluculuk yapma gibi rolleri ile torunlarinin hayatlarin1 olumlu
etkilemektedir. Biiyiik ebeveynin aile i¢indeki konumu, manevi doyum ve kiiltiir aktarimi yoniinden de bii-
yiik 6nem tagimaktadir. Kiiltiirlimiiziin bir parcasi olarak geleneksel yasantimizda yaglilar; evin diregi olarak
kabul edilip, 6nemli kararlar onlara danisilmadan alinmazken, hizli kentlesme siireci ile birlikte ekonomik
ve sosyal hayatta meydana gelen degisimler aile yasamin etkileyerek cekirdek aile sayisinin artmasina ne-
den olmus bdylece yaslilarin ev i¢i konumlar1 zayiflamig, prestijleri sarsilmistir. Yaglt niifusun artmasi ile
kusaklararasi uyum g¢alismalar1 giindeme gelmis ve 2012 yili Kusaklararast Aktif Yaslanma ve Dayanigma
yil1 olarak kabul edilmistir. Boylece diinyada yasliliga yonelik olumlu algi ve tutum olusturmayi amaglayan
caligmalar ile etkinliklerin sayist da artmistir. Fakat iilkemizde ¢ocuklarin yaslilik algilarini belirlemeye yo-
nelik yapilan ¢aligmalarin sayis1 ¢ok yeterli degildir. Amag: Bu arastirma Ilkokul 3 ve 4. sinifa devam eden
cocuklarm yagslilik ile ilgili goriislerini belirlemek amactyla yapilmistir. Kapsam: Arastirma Aydin ili devlet
ilkokullarinda yapilmis ve 6 ay stirmiistiir. Stmirhiliklar: Arastirma yiiksek maliyet ve zaman gerektirdiginden
4 devlet ilkokulu ile sinirlandirilmistir. Cocuklara verilen anket agik uclu sorulardan olustugundan bazi ¢o-
cuklarin yazilarinin okunmasinda zorluklar yaganmis ve ¢ok zor okunan formlar aragtirma dist birakilmistir.
Arastirmanin sinirliliklarindan bir digeri de 6zel ilkokullarin arastirma kapsaminda yer almamasidir. Yontem:
Tanimlayici tiirde olan arastirmanin evreni, Aydin ili Biiyiiksehir olmadan 6nce il merkezinde bulunan ve halen
ilkokul egitimi veren 17 devlet ilkokuludur. Evreni temsil niteligi tasimasi i¢in bu ilkokullardan basit rastgele
ornekleme yontemi ile her 5 sirada bir belirlenen 4 devlet ilkokulunda 6grenim goren 3 ve 4. Sinif 6grenciler
ile ebeveynleri calismanin 6rneklemini olusturmustur. ilkokullarin rastgele secimi, okul isimlerinin alfabetik
siraya gore dizilmesinin ardindan 1., 6., 11. ve 16. sirada bulunan okullarin se¢ilmesiyle yapilmistir. Arastirma
304 cocuk ile gerceklestirilmistir. Verilerin toplanmasinda; arastirmacilar tarafindan olusturulan Aile Bilgi
Formu ve “Sana Gore Yashlik” Cocuk Formu kullanilmistir. Uygulamadan 6nce ebeveynlere Bilgilendirilmis
Onam formu gonderilmis ve yazili onamlar1 alinmistir. Cocuklara bireysel olarak, ¢aligmanin amaci, anketi
doldurma siiresi, ¢alismaya katilmanin goniillitk esasina dayandigi, katilimlarini herhangi bir noktada sonlan-
dirabilecekleri, verdikleri bilgilerin arastirma disinda kullanilmayacag: gibi agiklamalar yapilip, sorulari ya-
nitlandiktan sonra ¢alismaya katilimlar1 konusunda sozIii onamlart alinmistir. Verilerin kodlanmasi, bilgisayar
ortamina aktarilmasi ve analizinde SPSS 20.0 programi kullanilmistir. Analizinde tanimlayicr istatistikler ve
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Ki-Kare testi kullanilmistir. Arastirma igin 11 Milli Egitim Miidiirliigiinden 26.12.2016 tarih ve E.14573599
sayil1 Valilik Onay1 ile Adnan Menderes Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dekanlig1 Girisimsel Olmayan
Klinik Aragtirmalar Etik Kurul’undan 21.03.2017 tarih ve E.17731 sayil izin alinmistir. Bulgular: Ebeveyn-
lerin 6zellikleri incelendiginde; ailedeki kisi sayisinin ortalama 4 oldugu (%51.5), eslerin genel olarak gelir
getirici bir igte ¢alistiklari (%39.1, %36.5), Gniversite ve iistil diizeyde egitime sahip olduklari (%38.5, %31.8),
cogunlukla c¢evrelerinde yasl bireyin yasadigi (%86.9) ve ¢ocuklarmin bakimini genel olarak biiyiik ebe-
veynlerin tstlendikleri (%52.7) bulunmustur. Cocuklarin tamamina yakiminin biiyiikanne/biiyiikbabaya sahip
oldugu (%97.4) ve yaridan fazlasinin (%63.7) ayn1 sehirde yasadig1 bulunmustur. Cocuklarin yartya yakininin
(%47.4) haftada bir biiyiikleri ziyaret ettigi, yine cogu biiyiikanne/biiyiikbabanin da (%32.1) haftada bir onlar1
ziyaret ettigi, haftada bir (%46.2) telefonda goriistiigli bulunmustur. Cocuklar, biiyiiklerle en ¢ok bir yerlere
gitmekten (%37.8), birlikte oynamaktan (%25.5) ve sohbet etmekten hoslandiklarini (%18.3) ifade etmislerdir.
Biiyiikanne/biiylikbaba varligina gore ¢ocuklarin yaslilara ve yagliliga iliskin gortisleri karsilagtirildiginda, bii-
yiik ebeveyn varliginin ¢ocuklarin yagliya iligkin ilk tanimlarimi (p=.001), yaslilarin en iyi yaptigi (p=.000) ve
yapmamasi gereken davraniglara (p=.005) iliskin goriislerini ve biiytliklerle paylasimda bulunmay1 (p=.000)
etkiledigi bulunmustur. Sonuc¢: Genel olarak ¢ocuklarn yasliliga iliskin gortslerinin olumlu oldugu, biiyiik
ebeveyn varliginin ¢ocuklarin hayatinda yaslilarin olmalarima iligskin goriislerini olumlu yonde etkiledigi so-
nucuna ulagilmistir.

Anahtar Kelimeler: Cocuk, Yasli, Algi, Tlkokul

98




s
z
z
5
s

h/
P

N
S

] SOZEL SUNUMLAR

X
.{%‘ana

SEDANTER BIREYLERDE UYGULANAN 6 HAFTALIK FiZiKSEL AKTiVITE PROGRAMININ
OZGUVEN VE SOSYAL FiZIiKSEL KAYGI DUZEYi UZERINE ETKIiSININ iINCELENMESI

Selin BAIKOGLU' , Suzan DAL?, Burcu GUVENDF, Ugur GENCTURK?

!stanbul Universitesi, Spor Bilimleri Fakiiltesi, Antrenérliik Egitimi Boliimii, Spor Saghk Bilimleri Ana
Bilim Dali, Istanbul / Tiirkiye
*Istanbul Universitesi, Spor Bilimleri Fakiiltesi, spor yoneticiligi boliimii, Istanbul / Tiirkiye
3 [stanbul Universitesi, Spor Bilimleri Fakiiltesi, Beden Egitimi ve Spor Ogretmenligi Boliimii, Sporda
Psikososyal Alanlar Anabilim Dal, Istanbul / T iirkiye
‘Istanbul Universitesi, Spor Bilimleri Fakiiltesi, Antrenorliik Egitimi Béliimii Ogrencisi,
Istanbul / Tiirkiye

Oz: Giris: Bireyin dis goriiniisiinden dolay1 duydugu endiseleri ile ilgili kavramlardan birisi olan sosyal fiziki
kaygi, insanlarn fiziksel goriiniislerinin bagkalar tarafindan degerlendirilirken hissettikleri endise ve gergin-
lik olarak tanimlanmaktadir (Hart ve ark, 1989). Ozgiiven duygusu, bireyin olumlu yasantilara sahip olmasi,
kendini yetenekleri dogrultusunda besleyebilmesi, gii¢lii yanlarini bagarili bir kisi olma yolunda destekleyebil-
mesi i¢in oldukga 6nemli bir faktordiir (Ekinci, 2013). Amag: Bu ¢aligmanin amaci, 6zel bir fitness kuliibiine
iiye olan sedanter bireylerde uygulanan 6 haftalik fiziksel aktivite programinin 6zgiiven ve sosyal fiziki kaygi
diizeylerine etkisinin bazi1 bagimsiz degiskenlere gore incelenmesi ve aralarindaki iligskinin tespit edilmesidir.
Yontem: Calismada veri toplama araci olarak aragtirmacilar tarafindan katilimeilarin kisisel bilgilerinin dagi-
limlarinin belirlenmesi i¢in hazirlanan kisisel bilgi formunun yan1 sira Akin (2007) tarafindan Tiirk¢e uyarla-
mas1 yapilan 6z giiven 6lcegi kullanilmustir. Olgek i¢ 6z giiven ve dis 6z giiven alt boyutlar1 olmak iizere iki alt
boyuttan olugsmaktadir. Calismada kullanilan bir diger dlgek ise sosyal fiziksel kaygi 6l¢egidir. On iki madde-
den olusan SFKE bireylerin fiziksel goriiniislerinin baskalar tarafindan degerlendirilirken hissettikleri kaygiy1
6lgmek icin gelistirilmistir. Olgek Fiziksel goriiniim rahathig (FGR) ve olumsuz degerlendirilme beklentisi
(ODB) alt boyutlarindan olusmaktadir. Olgekten alinabilecek en diisiik puan 12 ve en yiiksek puan 60°dr.
SFKE’den alian puan arttikga kisinin dis goriiniisiinden duydugu kayg1 diizeyi de artmaktadir. Olgegin geger-
lik ve giivenirlik calismas1 Miilazimoglu vd. (2004) tarafindan yapilmigtir. Calismamizda 6z giiven ile sosyal
fiziksel kaygi iliskisini 6lgmek amaci ile korelasyon analizi yapilmistir. Ayrica ¢alismamizda 2 degiskenli veri-
ler icin Mann Whitney U testi, 2’ den fazla degiskenler i¢in ise Kruskal Wallis testi uygulanmistir. Gruplar ara-
sindaki farki tespit etmek amactyla Post-Hoc testleri kullanilmistir. Demografik bilgilere yonelik dl¢iimler i¢in
ise frekans analizleri yapilmistir. Aragtirmanin Stmirhiliklar: Arastirma 6zel bir fitness kuliibiine {iye olan
yas aralig1 20 ve 35 arasinda degisen 20 kadin ve 20 erkek olmak {izere toplam 40 kisi ile sinirlidir. Bulgular:
Calismaya tesadiifi olarak secilen, 6zel bir fitness kuliibiine iiye olan 20 kadin ve 20 erkek toplam 40 kisi ka-
tilmistir. Katilimeilarin yas ortalamalari 31,20 “dir. Calismaya katilanlara 6 haftalik fiziksel aktivite programi
uygulanmistir. Katilimeilar egzersiz sonrasinda X=73,2+15,2 den X=71,3+14,3 kg diismiistiir. Katilimcilarin
BMI degerleri ise X=24,5+4,1 den X=23,9+3,8 e diismiistiir. Katilimcilarin yag kg. degerlerine baktigimizda
X=19.6 + 9,5’den X=17,8£8,2’ye diigmiistlir. Calismamizda alt1 haftalik egzersiz programinin 6ncesinde ve
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sonrasinda yapilan 6z giiven Ol¢iimlerinde istatistiksel olarak anlamli diizeyde fark bulunmamasina ragmen bir
artis olmustur. Bu artig X=3,93+,4’ten X=4,13 £3’seklindedir. Calismamizda 6grenmeye ¢alistigimiz bir diger
konu olan katilimeilarin sosyal fiziksel kaygi diizeylerinde alt1 haftalik fiziksel aktivite programinin etkisi olup
olmadigini konusudur. Yapilan istatistiksel analizler sonucunda katilimcilarin sosyal fiziksel kayg1 diizeylerinin
alt bagliklarindan olan fiziksel goriiniim rahatliginda 6n test ve son testte anlamli farkliliga ulagilmistir(p<005).
[k test dlgiimlerinde X=18,00 +,00 ortalama puan degerleri X=12,07 +4 seklinde katilimcilarin Fiziksel gorii-
nlim rahatliklarinin lehine bir gelisme gostermistir. Bunun yaninda ¢alismada fiziksel kaygi alt boyutlarindan
olan olumsuz degerlendirilme beklentisinde istatistiksel olarak anlamli bir farkliliga rastlanmamasina ragmen
degerler X=19,8 + 4,8’den X=17,45 £3,55’¢ dismiistiir. Calismada katilimcilarin sosyal fiziksel kaygi dii-
zeyleri ile 6zgiiven diizeyleri arasinda iligski bulunup bulunmadigini 6grenmek amaci ile korelasyon analizleri
yapilmistir. Analizler sonucunda katilimeilarin igsel 6zgiivenleri ile olumsuz degerlendirme beklentisi arasinda
orta diizeyde r=-339 ve negatif yonde iligski oldugu belirlenmistir. Benzer sekilde digsal 6zgliven ile olumsuz
degerlendirme beklentisi arasinda orta diizeyde r=-406 ve negatif yonde iliski oldugu belirlenmistir. Sonug:
Calismaya katilan 40 fitness kuliibii liyesi iizerinde yapilan alti haftalik egzersiz programi, katilimcilarin yag
yiizde degerlerinde, kilogram degerlerinde, kas kiitle degerlerinde kisacasi fiziksel degerlerinde olumlu yonde
degisime neden olmustur. Yapilan analizler sonucunda katilimcilarin sosyal fiziksel kaygi diizeylerinde diisiis
gozlemlenmistir. Yine yapilan 6l¢iimler sonucunda diizenli olarak yapilan alt1 haftalik fiziksel aktivite prog-
raminin katilimeilarin 6zgiivenlerini arttirdig1 sonucuna ulasilmistir. Ayrica ¢aligma sonucunda sosyal fiziksel
kaygi ile 6zgiiven arasinda negatif yonde ve orta diizeyde iliski tespit edilmistir. Bu sonuglardan yola ¢ikilarak
diizenli olarak yapilan fiziksel aktivitenin fiziksel goriinimde olan degismeler vasitasi ile bireylerin sosyal
fiziksel kaygilarini diislirerek 6z giivenlerini arttirdigi sonucuna ulagilmistir.

Anahtar Kelimeler: Fitness, Ozgiiven, Sosyal Fiziki Kaygi
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ISKEMIK ONKOSULLAMA SONRASI LAKTAT VE ANAEROBIK PERFORMANS
PARAMETRELERINDE ORTAYA CIKAN DEGiSKENLERIN iNCELENMESi

Selin BAIKOGLU", Murat KALDIRIMCPF

!stanbul Universitesi, Spor Bilimleri Fakiiltesi, Antrenérlitk Egitimi Boliimii, Istanbul / Tiirkiye
?Atatiirk Universitesi, Spor Bilimleri Fakiiltesi, Antrenérliik Egitimi Béliimii, Erzurum / Tiirkiye

Oz: Giris: Sporcularin egzersiz performanslarini arttirmaya yonelik ¢ok sayida bilimsel uygulama, veri ve
oOneriler ileri slirlilmesine ragmen son zamanlarda bu konuda yapilan arastirmalar arasinda en merak uyan-
diran olam Iskemik Onkosullamadir (Ischemic Preconditioning). Bu yontem pahali olmadig1 ve kolaylikla
uygulanabilir oldugu i¢in, egzersiz performansini arttirmak, miisabaka ve yariglarda avantaj saglamak isteyen
sporcular i¢in ilgi ¢ekici bir yontem olarak uygulanmaya calisilmaktadir. Yapilmis olan birgok ¢aligmada is-
kemik onkosullamanin sporcularda laboratuvar ortaminda kas giicii ve kinematigi ile iliskisinin etkileri ortaya
konulmaya galisiimasina ragmen, akut etkileri konusunda farkli bulgu ve sonuglar ortaya konmustur. Iskemik
onkosullama bir veya birden daha fazla kisa siireli olan iskemik periyotlarindan sonra ileriki donemlerde daha
uzun siireli gergeklesecek olan iskemik periyotlara karsi hiicre, doku veya organi koruyan bir mekanizmadir.
Amag: Yapilan bu ¢aligmanin amaci sporcularin alt ekstremitelerine iskemi - reperfiizyon uygulayarak to-
parlanma ve anaerobik dayaniklilik tizerindeki etkilerini incelemektir. Ayn1 zamanda ¢alismanin odak noktasi
olarak maksimal yapilan egzersizler boyunca performanstaki gii¢ ¢ikislarina iskemik 6nkosullamanin etkisi
tizerinde durmaktir. Kapsam: Yapilan bu arastirmanin evrenini olusturan deneklerin se¢ciminde yap1 6zellik-
leri bakimindan boy, kilo, yas 6zellikleri birbirine benzer yapidaki denekler secildi. Calismaya hipertansiyon,
damar sorunu, diyabet sorunu, kalp rahatsizligi, akciger hastalig1 ve herhangi bir kas ve iskelet sistemi prob-
lemi olmayan bireyler dahil edildi. Ayrica ¢alismaya katilan deneklerin siirekli olarak ila¢ kullanmamalarina
ve geemis 6 aylik siire boyunca herhangi bir sportif aktiviteye diizenli katilmis olmamalaria dikkat edildi.
Alkol, sigara ve madde kullanimi veya herhangi bir ergonejik destek kullanimi agisindan sorgulama yapildi.
Calisgmamiz1 etkileyecek olan biitiin bu olumlu ve olumsuz faktorler degerlendirildikten sonra ¢aligmamizin
denek grubunu Istanbul Universitesi Spor Bilimleri Fakiiltesi boliimiinde okuyan 20-24 yaslar1 arasindaki 14
saglikli goniilli erkek 6grenci olusturdu. Simirhiklar: Calismamiz 6nemli bir takim sinirhiliklar tagimaktadir.
Bunlardan en 6nemlisi etik unsurlar gosterilerek gerceklestirilen iskemi- reperflizyon siklusunun tek set olarak
kullanimu, her iki bacakta biiylik bir kas kitlesinin dahil edilmesi bir takim hemodinamik ve vaskiiler dayanabi-
lecegi risklerden kaginilmak i¢in planlanmistir. Diger bir giigliik ise, denek sayisinin bir takim istatistiki veriler
acisindan disiik olmasiydi. Yontem: Spor Fizyolojisi Laboratuvarina gelen 14 denegin fizyolojik degerleri
Olciildiikten sonra 3 dakika boyunca 60-65 rpm devirde pedal ¢evirerek 1sinmalarini tamamladilar. Isinmasint
tamamlayan denekler Wingate anerobik giic testine tabi tutuldu. Testini tamamlayan denekleri 2 giin sonra
spor fizyolojisi laboratuvarina tekrardan ¢agirildi. Test oncesinde deneklerin fizyolojik degerleri 6lgiildiikten
sonra sedye iizerine uzandirilarak her iki bacakta ayn1 anda 5 dakika boyunca kompresyon olusturuldu. ske-
mi sonlandirilip reperfiizyonun baslamasi ile birlikte deneklere 3 dakikalik bir bisiklet siiriisiinden olusan bir
standart 1sinma saglandi. Test 6ncesi 1sinmasini tamamlayan denekler wingate anaerobik gii¢ testine tabi tutul-
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dular. Elde edilen test sonuglar1 ayn1 anda kayit altina alindi. Kan laktat seviyesinin belirlenmesi i¢in denek-
lere iskemi yaratilmadan once sirt iistli yatay pozisyonda sedye iizerine uzandirilarak dinlenik laktat degerleri
ol¢iildii. Daha sonra iskeminin neden olacag1 kan-laktat seviyesini 6l¢gmek amaciyla tekrardan deneklerin her
iki bacaginin femoral bdlgesine kompresyon uygulanarak 5 dakika boyunca kan akimi durduruldu ve iskemi
olusturuldu. Reperfiizyonun baglamasi ile birlikte 0., 3., 5., 7. ve 10. dakikalarda kan laktat seviyeleri el isaret
parmak ucu lanset kullanilarak delindi ve ilk damla kan silindikten sonra ikinci damla kan laktat cihazi kitine
aktarilarak ol¢iim yapildi. Arastirmadan elde edilen veriler SPSS 20 paket programi ile degerlendirmesini
yaptik. Verilerin analizinde I/R &ncesi Wingate ve I/R sonras1 Wingate test sonuglar1 parametreleri arasindaki
degiskenlerin incelenmesi i¢in Paired samples t testi ile analizi yapildi. Gruplarin ortalamalarinin birbiriy-
le anlamlilik agisindan degerlendirildiginde dagilim genisligine uygun olacak sekilde independent t testi ve
Mann-Whitney u testi kullanildi. Ayrica laktik asit parametrelerinin incelenmesinde ise tekrarli Varyans analizi
kullanildi. Test sonuglarindan elde edilen verilerin anlamlilik diizeyi olarak p<0.05“den olan degerler istatis-
tiksel olarak anlaml1 oldugu kabul edilerek degerlendirilmeler yapildi. Atatiirk Universitesi Rektorliigii Saglik
Bilimleri Enstitiisiit Midiirliigli Yonetim Kurulu ve Etik Kurulu (13.08.2015) onay1 alindiktan sonra ¢alisma-
lara baglandi. Bulgular: Deneklerde gergeklestirilen her iki bacak iskemi - reperfiizyon periyodundan sonra
yapilan wingate testinden elde edilen sonuclar incelendiginde biitiin giic degerleri (toplam is, toplam giig,
ortalama gii¢) iskemi sonrasi mutlak degerler olarak yiliksek bulunmasina ragmen istatistiksel olarak anlamli
herhangi bir fark bulunmadi. Calisma yontemimizde olusturmaya ¢alistigimiz biiyiik kas kitlesi iskemisi laktik
asit degerlerinde istatistiksel olarak anlamli olmayan yiikselmeler goriildii. Sonu¢: Calisma sonucunda, tek
siklusta her iki alt ekstremitede gergeklestirilen wingate test sonuglar1 goz ontine alindiginda iskemi-reperfiiz-
yon dongiisiiniin anaerobik kuvvet lizerine etkisinin az diizeyde olabilecegini fakat bu etkinin yontemle iligkili
olarak simirh diizeyde oldugunu diisiindiirmektedir. Iskemi- reperfiizyon déngiisii sonras1 ézellikle 3. dakika
laktik asit degerlerinde anlamli olmayan yiikselmeler goriilmiis olmasina ragmen bu etki zamansal seviyede
cok belirgin artig olarak karsimiza ¢ikmamustir.

Anahtar Kelimeler: Iskemi, Reperfiizyon, Iskemik Onkosullama, Performans, Wingate Anaerobik Gii¢ Testi,
Laktik Asit
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AILE SAGLIGI MERKEZINE BASVURAN BiREYLERIN ESENLiK DUZEYLERININ SAGLIK
DAVRANISLARINA ETKIiSININ BELIRLENMESI

Serife Zehra ALTUNKUREK' Sedef SELCUK?,

12Saghik Bilimleri Universitesi, Giilhane Hemgsirelik Fakiiltesi, Giilhane Kiilliyesi,
Ankara/ Tiirkiye

Oz-Giris: Saglik, tamimlanmas1 oldukga zor ve karmasik kavramlardan biridir. insanlarin canlilik hissi ve
saglikli olma duygusu degiskenlik gosterir. Saglikli olmayi sagliksiz olma durumundan, hasta olmayi iyi ol-
madan ayiran faktorlerin neler oldugu, iyi ile kotii bir durumun, arzu edilen ile arzu edilmeyen bir durumun ne
oldugunun subjektif bir bicimde agiklanmasi ve yorumlanmasi sagligi tanimlamay1 zorlastirmaktadir. Esenlik
Kavrami iseingilizcede “well-being” olarak kullanilir. Tiirk¢ede zindelik, fiziksel uyum (fitness), iyi olus hali
anlamlarina karsilik gelmektedir. Ayrica esenlik, mutluluk, yasam kalitesi veya yasam memnuniyeti ile de es
anlamlidir. WHO yasam kalitesini soyle tanimlar; insanlarin amaglari, beklentileri, standartlar1 ve endiseleri
ile ilgili olarak yasadiklari, kiiltiir ve deger sistemleri baglaminda, hayattaki konumlarinin bireysel algisidir.
Kisinin fiziksel sagligi, psikolojik durumu, sosyal iligkileri, bagimsizlik diizeyi, ¢cevrenin belirgin dzellikleri
ve kigisel inanglarindan karmasik bir sekilde etkilenen genis kapsamli bir kavramdir. Esenlik, pozitif sag-
lik durumudur. Esenlik, halk i¢in anlamli bir sonugtur. Esenlik ile ilgili aragtirmalar son yillarda artmistur.
Esenligin nasil tanimlanmasi gerektigi hala biiylik 6l¢iide ¢dziimlenmemis olmasi esenligin ¢ok genel ve net
olmayan tanimlarindan ortaya ¢ikmasina yol agmistir. Esenlik subjektif oldugu i¢in, kisinin kendi bildirimiy-
le olgiiliir. Esenlik, kisisel bakis acisindan dolay1 son yiizyilda popiiler bir fikir olmasina ragmen bu kavram
onceki cesitlik bin yillik donemlere dayandirilabilir. Basit bir ifadeyle, esenlik iyi hissetme ve pozitif olarak
yasami yargilama olarak tanimlanabilir. Esenlik diizeyinin yiiksek olmasi ise aile hayat1, arkadas iligkileri, aile
ve arkadaslar digindaki sosyal yasanti, bireyin donem i¢inde kendini ne kadar enerjik, hayat dolu hissettigi,
hayatinda bir amacinin olmasi esenlik seviyesini optimal diizeyinde olmasi gibi faktorler ile iliskilendirilip
saglik davraniginin yiikseltilmesinde olumlu etkiye sahip oldugu goriilmiistiir. Fakat Tiirkiye’de esenlik kavra-
m1 hakkinda yeterli ¢alisma bulunamamaistir. Sagligin korunmasi ve gelistirilmesi ile ilgili bireyin uyguladigi
eylemlerin timii kisisel saglik davranislar1 olarak tanimlanir. Kahvalti alisgkanlig, uyku diizeni, uygun ¢aligma
performansi, saglikli beslenme, diizenli fiziksel aktivite yapma, stresle basa ¢ikmada etkili yontemler kullan-
ma gibi davranislar kisisel saglik davranislar1 kapsaminda degerlendirilir. Daha biitiinciil yaklasim ile esen-
lik, saglig1 gelistirmek ve hastaliklar1 6nlemek i¢in mental saglig1 (zihin) ve fiziksel sagligi (beden) birlikte
ele alir. Saghg: yiikseltme, insanlarin sagliklarint gelistirmek ve sagliklari tizerindeki kontrolii artirmak i¢in
insanlar1 etkinlestirme siirecidir. Saglik i¢in ¢evresel ve sosyal kaynaklar; baris, ekonomik giivenlik, dengeli
ekosistem ve gilivenli konutu igerebilir. Saglik i¢in bireysel kaynaklar; fiziksel aktivite, saglikli beslenme, sos-
yal baglar, esneklik, olumlu duygular ve 6zerkligi igerebilir. Bdylece bireyi giiglendirmeyi amaglayan sagligi
yukseltme faaliyetleri, ¢evresel ve sosyal kaynaklar eninde sonunda esenligi gelistirebilir. Kisilerin yagsam
tarzlar1 onlar i¢in degismez degildir. Kisilerin farkindaligini artirarak saglikli bir yasam bigimini tercih etme-
leri saglanabilir. Sagligin kalitesini gosterebilecek kriterler; birim zamanda kisi bagina mutlu ve huzurlu gegen
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siire, yakinmasiz periyotlarin uzunlugu, ortalama zeka ve verimlilik seviyesi, genel olarak tedavi hizmetlerine
olan ihtiyacta azalma, insani degerlere karsi islenen suglarda azalma gibi Olgiitler olabilir. Amac¢: Bu aras-
tirmanin amaci; 18-69 yas arasindakibireylerin esenlik diizeylerinin saglik davranislarina etkisini incelemek-
tir. Kapsam:Yapilan bu arastirmanin 6rneklemini Ankara’da bulunan Aydinlikevler Aile Sagligi Merkezi’ne
Aralik 2017- Ocak 2018 tarihleri arasinda bagvuran 18-69 yas arasindaki bireyler (N=243) olusturmustur.
Orneklem se¢im yontemi olarak gelisigiizel drnekleme yontemi secilmistir. Stmirhliklar: Calismadaki veriler
bireylerin kendi bildirimlerine dayalidir. Arastirma tek bir merkezde yapilmistir. Yontem: Bireylere sosyo-
demografik ozelliklerini igeren bir form ve Halk Saghgi Esenlik Olgegi formu uygulanmistir. Arastirmada
elde edilen veriler SPSS22.0 istatistik programi ile analiz edilmis, tanimlayici istatistikler; sayimla belirlenen
degiskenler i¢in say1 ve yiizde (%), 6l¢limle belirlenen degiskenler i¢in ortalama+standart sapma( + ss) ve
ortanca, minimum-maksimum(min-max) deger seklinde gosterilmistir. Say1 ve yiizdeler arasindaki degerlen-
dirmeler Ki-kare testiyle degerlendirilmistir. Arastirma i¢in Aydinlikevler Aile Saglhigi Merkezi’nden ve Saglik
Bilimleri Universitesi Giilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi Etik Kurulundan Say1: 18-35; 06.02.2018 Tari-
hinde izin alimmistir. Bulgular: Aile sagligi merkezine bagvuran katilimeilarin %60.9’unu erkek ve %62.6’s1
tiniversite mezunu oldugu belirlenmistir. Katilimeilarin %77°si diizenli kahvalt1 yaptigini fakat %63°1 fizik-
sel aktivitede bulunmadigini ifade etmistir. Ayrica, katiimcilarin %72.8’isaglikli beslendigini ifade etmistir.
Olgekten alman toplam puan ile ekonomik durum, aile tipi arasinda da anlamli bir fark saptanmistir(p<0.05).
Toplam Esenlik dl¢ek puani ile saglik davranislari incelendiginde, saglikli beslenme ile aralarinda da anlaml
bir fark saptanirken, fiziksel aktivite yapma arasinda anlamli bir fark saptanmamistir(p>0.05).Diizenli kahvalti
yapma aligkanligi ile toplam esenlik 6lgegi puani arasinda da anlamli bir fark saptanmamaistir(p>0.05).Sonug:
Caligmadan elde edilen bulgulara gore, bireylerin esenlik diizeylerinin yiiksek olmasinin saglik davranigini
baslatmaya pozitif yonde katki sagladigi belirlenmistir. Bireylerin saglikli yasam bigimi davranisi gelistirmede
esenlik halini artirmaya yonelik ¢aligmalarin planlanmasi 6nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Esenlik Hali, Saglik Davranisi, Halk Sagligi Hemsireligi, Saglikli Yasam Bigimi
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BITLIS iL MERKEZINDE BULUNAN KREDI YURTLAR KURUMUNDA KALAN KIZ
OGRENCILERIN ABDOMINAL OBEZITE PREVALANSININ SAPTANMASI

Seda OGUR', Esmanur ORUC?

'Bitlis Eren Universitesi, Miihendislik Mimarlik Fakiiltesi, Gida Miihendisligi Boliimii, Bitlis / Tiirkiye
’Bitlis Eren Universitesi, Saglk Yiiksekokulu, Beslenme ve Diyetetik Béliimii, Bitlis / Tiirkiye

Oz: Giris: Obezite temelde fiziksel inaktivite ve asir1 beslenmenin bir sonucu olmakla birlikte, bu iki faktoriin
ortaya cikisini, dolayisiyla obezite olusumunu kolaylastiran bireysel ya da toplumsal olmak tizere pek ¢ok
faktoriin de katkilarr vardir. Cok sayida epidemiyolojik ¢alismalar yas, cinsiyet, etnik kdken, sosyo kiiltiirel
faktorler (egitim diizeyi, gelir, madeni durum), biyolojik faktorler, davranigsal faktorler (diyet, sigara, alkol
titketimi, fiziksel aktivite) gibi faktdrlerin fazla kilo ve obezite gelisiminde rol oynadiklar gosterilmistir. Vii-
cuttaki yag birikimine gore jinoid tip ve android tip olmak iizere 2 tip obezite tanimlanmustir. Her iki cinste
de batin bolgesinde yag toplanmasi (gdbeklenme); android tip, erkek tipi, santral, abdominal, elma tipi veya
viseral obezite olarak adlandirilir. Yagin santral ya da abdominal bolgede toplanmasi ateroskleroz igin risk
faktoriidiir. Beden kitle indeksi ile viicuttaki toplam yag tahmin edilirken, bel ¢evresi ile de bolgesel dagilim
hakkinda bilgi sahibi olunur. Erkeklerde 0,95°1ik, kadinlardaki 0,80°1lik bel/kalga orani santral obeziteyi ve
kardiyovaskiiler risk artigin1 gosterir. Kadinlarda 88 cm’yi, erkeklerde 102 cm’yi asan bel ¢evresi 6l¢iimlerinin
obeziteye karsi girisim uygulamasini gerektiren bireyleri tanimlamasi 6nerilmistir. Amac¢: Bu ¢alisma, Bitlis
il merkezinde bulunan Kredi Yurtlar Kurumunda kalan kiz 6grencilerin abdominal obezite prevalansini tespit
etmek amaciyla gergeklestirilmistir. Kapsam: 2017 yilinin Mart ve Nisan aylarinda yiiriitiilen aragtirma Kredi
Yurtlar Kurumuna baglh Kiz Ogrenci Yurdunda kalan 368 kiz &grenci ile gergeklestirilmistir. Aragtirmanin
Problemi: Genel olarak BKI degerine bakilarak karar verilen obezite degerlendirmesinin yaninda abdominal
obezite degerlendirmesinin de yapilmasi; ozellikle kardiyovaskiiler hastaliklara, insiilin direnci ve diabetes
mellitusa, trigliserid ve kolesteroliin yiikselmesine neden olabilecek riskler arasinda yer aldigindan oldukca
onemlidir. Stmirhiklar: Arastirma Kredi Yurtlar Kurumu Kiz Ogrenci Yurdunda (A, B ve C Bloklari) kalan
368 kiz 6grenci ile sinirlandirilmistir. Yontem: Arastirmaya katilan kiz 6grencilerin abdominal obezite preva-
lansinin belirlenebilmesi i¢in bazi antropometrik dl¢limler yapilmistir. Yapilan antropometrik 6l¢timler viicut
agirlig, boy uzunlugu, bel gevresi ve kalca gevresi dlgiimleridir. Olgiimler icin baskiil, boy dlger ve esnemeyen
mezura kullanilmigtir. Bel gevresi i¢in en alt kaburga kemigi ile kristailiyak kemik aras1 orta noktadan 6lgiim
yapilmistir. Kalga ¢evresi i¢in ise maksimum ¢evre; kabalardan gegen noktalardan 6l¢lim alinarak belirlenmig-
tir. Bel/Kalca Orani=Bel ¢evresi (cm)/Kalga gevresi (cm) formiilii ile, Bel/Boy Orani= Bel ¢evresi (cm)/Boy
uzunlugu (cm) formiilii ile belirlenmistir. Bel-kalga oranina gore; 0,85’in lizeri, bel ¢evresi dlglimiine gore ise
88 cm’nin {izeri abdominal obezite olarak kabul edilmistir. Caligma grubunun yasi sozel olarak 6grenilmistir.
Bu arastirma Kredi Yurtlar Kurumu Miidiirliiglinden alinan izin sonrasinda arastirmaya katilan kisilerin rizasi
alarak yiirttiilmiistiir. Bulgular: Kiz 6grencilerin bel ¢evresi ortalamasi 70,45+9,13 cm; kalca ¢evresi or-
talamas1 94,10+7,40 cm olarak bulunmustur. Caligma grubunun bel/kal¢a oran1 ortalamasi 0,74+0,06 olarak
tespit edilmistir. Calisma grubunda bulunan 309 kiz 6grencinin bel/kal¢a oran1 normal, 59 kiz 6grencinin ise
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fazla oldugu belirlenmistir. Caligma grubunun bel/boy orani ortalamasi 0,44+0,05 cm’dir. Calisma grubundaki
320 kisinin bel/boy orani normal, 48 kisinin ise fazladir. En yiiksek bel/boy orani ortalamasinin 0,62 cm ile 26
yasindaki 6grencide, en diisiik bel/boy orani ortalamasinin ise 0,39 ile 25 yasindaki 6grencide oldugu tespit
edilmistir. Calisma grubunun BKI degeri ortalamas1 22,27+3,44 kg/m? olarak saptanmistir. Calisma grubunda
BKI degeri 18,5 kg/m?’den kiigiik olan 24 6grenci, BKI degeri 18,5-24,9 kg/m? arasinda olan 286 6grenci; BK1
degeri 25,0-29,9 kg/m? arasinda olan 45 6grenci; BKI degeri 30,0-34,9 kg/m? arasinda olan 10 grenci; BKI
degeri 35,0-39,9 kg/m? arasinda olan 2 6grenci, BKI degeri 40,0 kg/m*’den biiyiik olan 1 6grenci oldugu bu-
lunmustur. Senug¢: Kiz dgrencilerin obezite ve abdominal obezite prevalansi diisiik bulunmustur. Ancak, hem
kadinlarda hem de erkeklerde obezite ve abdominal obezite olusumunun birlikte diisiiniilmesi bir¢ok kronik
hastaliktan korunmada fayda saglayacaktir.

Anahtar Kelimeler: Abdominal Obezite, Prevalans, Bel Cevresi, Bel/Kal¢a Orani, Bel/Boy Orani
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PRENATAL DONEMDE GUNCEL VE KANIT TEMELLI UYGULAMALAR
Rukiye TURK', Ruken EFE’

'KafkasUniversitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Hemgirelik Boliimii, Kars / Tiirkiye
’Kafkas Universitesi, Saglhk Arastirma ve Uygulama Merkezi, Kars / Tiirkiye

Oz: Giris: Giiniimiizde ¢agdas bilim her alanda kanitlar bulmaya ugrasmaktadir. Siirekli yeni kanitlar ortaya
ciktigindan, var olan bilgiler yenilenmeli ve giincellenmelidir. Amac: Tiim saglik personellerinin 6zellikle
hemsirelerin bugiinkii/gecerli bilimsel kanita dayali en iyi saglik bakimini kadinlara prenatal dénemde ve-
rilmesini saglamaktir. Kapsam: Profesyonel hemsirelerden elde edilebilen en giincel bilimsel bilgiye dayali
giivenli ve etkili bakim vermesi beklenmektedir. Bilgi ve karar verme arasindaki iliski hemsireligin profesyo-
nellesmesinde en belirleyici unsurdur. Kanit temeli uygulamalar hemsirelik uygulamalariin bilimsellesmesini
saglamaktadir. Bulgular: Literatiirde, gebelikte alinan yeterli demir desteginin, prenatal ve postnatal kanama
riskini azalttig1, enfeksiyonlara maruziyete daha direngli olmay1 sagladigi ve bunlara bagl olarak gelisebilecek
maternal kayiplari azalttigi belirtilmektedir. Folik asit kullaniminin ise, noral tiip defeklerini ve konjenital ano-
malileri azalttig1 bilinmektedir. Randomize kontrollii calismalarda folik asit kullaniminin kanit derecesinin iyi
oldugu kabul edilmektedir. “Giivenli Annelik’ kapsaminda standardize edilmis gebe izlemlerinde, risk tespit
edilmeyen tiim gebelerde en az dort izlem kabul edilmekte ve risk durumunda izlemlerin siklig1 artmaktadir.
Birinci izlem; gebeligin 14. haftasinda veya ilk 14 hafta igerisinde, ikinci izlem; gebeligin 18- 24. haftalarinda,
iiclincii izlem; gebeligin 30- 32. haftalarinda ve dordiincii izlem; gebeligin 36- 38. haftalarinda 6nerilmektedir.
Tiim gebe kadinlar tetanoz, difteri, bogmaca ve influenza’ya kars1 asilanmalidir. Bu asilarin gebelikte kulla-
nilmasinda sakinca bulunmamaktadir. Bebege pasif bagisiklik saglamakta ve diisiige neden olmamaktadir.
Dogum sonrasi da ise, dogumda yapilamayan kizamik, kabakulak, kizamikg¢ik, sugicegi gibi asilar yapilabilir.
Canli viriis asilarin fetiisli infekte etme potansiyeli oldugu i¢in yiiksek risk olmadig siirece gebelikte yapil-
mamas1 Onerilmektedir. Prenatal donemde fetal sagligin degerlendirilmesi sirasinda kullanilan ultrason ile
fetiis sayisi, pozisyonu, gestasyonel yas, plasental yerlesim ve fetal gelisim vb. hakkinda bilgi edinilmektedir.
Bununla birlikte, yenidoganda karsilasilabilecek olumsuz sonuclarin, riskli gebeliklerin tespitinde, gebelik
seyrini belirlemede, cerrahi diistiklerin yonetiminde ve daha bir¢ok olumsuz sonucun tespitinde oldukea etki-
lidir. Yapilan ¢alismalarda, uzun vadede ultrason degerlendirmesinin, fetiisiin fiziksel ya da biligsel gelisimi
iizerinde zararl bir etkiye sahip olmadig1 belirlenmistir. Gebelikte bulanti- kusma sorunu igin ¢esitli girisimler
uygulanmaktadir. Yapilan bir arastirmada, tiim antiemetiklerin bulanti sikligin1 azalttig1; ancak uykuya egilimi
arttirdig1 belirtilmektedir. Bu ilaclarmn teratojenik etki yarattig1 konusunda ise yeterli veri elde edilmemistir.
Gebelikte yasanan bacak kraplari i¢in; yapilan ¢aligmalarda kramplar {izerinde kalsiyum, sodyum kloriir ya da
her ikisinin birlikte tiiketiminin yararli olduguna dair kanit elde edilmemistir. Mineral igeren multivitaminlerin
ve magnezyum tiiketiminin kramplar lizerinde yararli etkileri mevcuttur. Gebelikte kramp sikayeti olan kadi-
na, sabahlar1 5 mmol ve aksamlari 10mmol olmak iizere magnezyum laktat veya sitrat alinimi1 6nerilmekte ve
kanit diizeyi iyi olarak belirlenmistir. Bununla birlikte, gebelikte artan metabolik gereksinimlerin karsilanmasi,
fetiisiin biiylime ve gelisimi i¢in vitamin ve mineral ihtiyacinin karsilanmasi gerekmektedir. Karsilanmamasi
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durumunda prematiire dogum, diisiik dogum agirlig1 ve beyin hasarlart vb. maternal ve fetal saglik sorunlari
goriilebilmektedir. Ayrica gebelikte alinan kalsiyum desteginin, preeklemsi riskini yariya indirdigi ve preterm
dogum riskini azalttig1 yoniinde arastirma sonuglart mevcut olmakla birlikte, yararlar1 ve zararlar1 net bir se-
kilde belirtilmemistir. Tuz kisitlamasinin preeklemsi insidansi {izerinde etkisi bulunmazken, magnezyumun
terapotik etkisi hala tartigilmaktadir. Bunun yam sira, gebelikte fazla kafein tiiketiminin ( >8 fincan/ giin);
diisiik dogum agirligina, gelisme geriligine ve preterm dogumlara, yeni doganda yoksunluk belirtilerine ne-
den olabilecegi belirtilmektedir. Yapilan ¢aligmalarda, hastanelerde, gogul gebeligi olan kadinlara rutin olarak
uygulanan yatak istirahatinin preterm eylem riskini ve perinatal mortaliteyi azaltmadig: belirtilmistir. Ancak
hospitalizasyonun diisiik dogum agirlikli (<2500 gr.) yenidogan sayisini azalttigl ve yenidoganin biiylimesini
gelistirdigi belirlenmistir. Bunun yani sira yapilan ¢alismalarda, prenatal donemde gebelere yapilan egitimle-
rin; esler arasindaki iliski ve annelik roliine baglanma iizerine olumlu etkisinin oldugu, postpartum dénemde
sosyal destegi ve annenin gebelik ve dogum eylemi sorunlariyla bas etme giiciinii arttirdig1, gebelerin saglik
bilincini ylikselttigi, anksiyeteyi azalttig1 ve normal doguma egilimi arttirdig: belirtilmektedir. Sonug¢: Prenatal
donemde saglik personelleri tarafindan verilen kaliteli ve kanit temeli uygulamalar, gebenin dogum ve postpar-
tum siirecini daha saglikli ge¢irmesini saglamakta ve anne bebek Sliimlerinin azalmasina yardimci olmaktadir.
Boylece annelerin ve bebeklerin sagligi korunarak yasam kaliteleri yiikseltilmis olacaktir.

Anahtar Kelimeler: Prenatal Donem, Giincel, Kanit, Uygulamalar
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KALICI DOGUM KONTROL YONTEMLERI VE DANISMANLIK HiZMETLERi
Rukiye TURK', Ruken EFE’

'KafkasUniversitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Hemgirelik Boliimii, Kars / Tiirkiye
’Kafkas Universitesi, Saglhk Arastirma ve Uygulama Merkezi, Kars / Tiirkiye

Oz: Giris: Aile planlamasi Diinya Saglik Orgiitii tarafindan, ailelerin sagligin1 ve refahin1 daha iyiye gotiirerek
tilkenin sosyo-ekonomik gelisimine katkida bulunmak i¢in kisiler ve ¢iftler tarafindan benimsenen diigiince ve
yasam sekli olarak tanimlanmistir. Bir bagka tanima gore, aile planlamasi, fertlerin istedikleri say1 ve siklikta
¢ocuk sahibi olmalaridir. Bu agidan aile planlamasi hizmetleri, dogum araligin1 uzatmak isteyen ve ¢ocuk
sahibi olmak isteyen bireylere gotiiriilen bir hizmet olmasinin yani sira istenmeyen gebeliklerin dnlenmesi
amaciyla da kullanilan bir hizmettir. Aile planlamasi yontemlerinin etkin ve yeterli kullanilmamasi, dogum
araliklarimin kisa olmasi, istenmeyen gebelikler ve asir1 dogurganlik gibi anne ve bebek sagligini etkileyen bir-
takim risk faktorlerine neden olmaktadir. Bu risk faktorleri ise, anne-bebek mortalite ve morbidite oranlarini
dogrudan etkileyebilmektedir. Amac: Bu derlemenin amaci, cerrahi ve cerrahi olmayan kalic1 dogum kontrol
yontemlerini tartisabilmektir. Kapsam: Kalici olmayan dogum kontrol yontemlerinde, kadinlar istedikleri za-
man yonteme ara verebilmekte ya da yontemi birakabilmektedirler. Bu yontemleri birakan kadinlar daha son-
rasinda yeniden gebe kalabilmektedirler. Kalici dogum kontrol yontemleri ise, daha fazla ¢ocuk ya da hi¢bir
sekilde ¢ocuk sahibi olmak istemeyen ¢iftler i¢in etkili ve giivenli olan yontemlerdir. Bu yontemler ile gebeligi
olusturacak olan {ireme hiicrelerinin (ovum ve sperm) birlesmesi engellenmektedir. Bulgular: Cerrahi kalici
dogum kontrol yontemleri, diinyada yaygin bir sekilde uygulanmakta iken cerrahi olmayan yontemler yaygin
olarak kullanilmamaktadir. Baslica cerrahi kontrasepsiyon yontemleri, tiipligasyon ve vazektomidir. Cerrahi
olmayan yontemler “essure ve adiana” kadinlar igin gelistirilen yontemlerdir. Cerrahi yontemlerden tiipligas-
yon yontemi tliplerin baglanmasi olarak da bilinen tubal ligasyonu, spermin yumurtalara ulagamayacagi se-
kilde fallop tiiplerinin bloke edildigi kalict bir dogum kontrol yontemidir. Tiipligasyon sonrasinda, kadinlarda
“agr1, kanama, ameliyat sonras1 komplikasyonlar ve dis (tubal) gebelik” gibi bazi yan etkiler ve riskler goriil-
mektedir. Vazektomi yonteminde ise, erkekte spermlerin gecis yolu olan vaz deferensleri kapatarak, sperm-
lerin gecisini engelleyen bir erkek cerrahi kalict dogum kontrol yontemidir Lokal anestezi altinda 2-3 cm’lik
insizyonla skrotumun her iki kenarindan girilerek yapilir. Vaz deferensler baglanarak, koterize edilerek ya da
kesilerek kapatilir. Erkeklerde “agr1, kanama, ameliyat sonrast komplikasyonlar” gibi yan etkileri bulunmakta-
dir. Cerrahi olmayan kalict aile planlamas1 yontemlerinden, essure ise, fallop tiiplerine yumusak, esnek ekler
yerlestirilerek yapilmaktadir. Essure’nin uglar1 hormon igermez veya hormon ifraz etmezler. Kadinlarin cogu
islemden 45 dakika sonra eve donerler ve bir veya iki giin icinde normal aktivitelere geri donerler. Yaklasik
3 aylik bir siire zarfinda, spermi yumurtalara ulasmasini engelleyen ve gebe kalmay1 6nleyen ekler etrafinda
doku formlar1 olusur. 3 ay sonra her iki insertin dogru yerlestirildigini dogrulamak i¢in doktora bagvurmalidir.
Bu 3 aylik siire¢ igerisinde gebeligi dnlemek i¢in alternatif bir dogum kontrol yontemi kullanilmalidir. Bir
diger cerrahi olmayan yontem ise, adiana da, Ince, esnek bir cihaz vajinadan ve rahim agzindan uterusa gecer
ve her fallop tiiplerinin kiigiik bir boliimiine diisiik bir seviyede radyofrekans enerjisi verilir. Bu enerji yiizey-
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sel bir lezyon olusturmak i¢in 1s1 iiretir. Daha sonra, enerjinin uygulandigi yerdeki fallop tiiplerinin her birine
kiiciik, bir piring tanesi biiylikliigiinde yumusak bir ug yerlestirilir. Adiana ekleri etrafinda yeni doku olusmaya
baslar. Bu doku, fallop tiiplerini kalic1 olarak engelleyecektir. Bu yontem uygulamasini izleyen {i¢ ay boyunca
gebeligin olusumunu &nlemek icin alternatif yontemler kullanilmalidir. Ug ayda, tiiplerin tamamen tikandigini
dogrulamak i¢in bir histerosalpingogram testi yapilir. Bu test, Adiana kalict dogum kontrol prosediiriiniin ba-
saril1 olmasini saglayacaktir. Cerrahi olmayan bu yontemlerde, ise kadinlarda, “agr1 ve dis (tubal) gebelik”
gibi yan etki ve riskler’in oldugu belirlenmistir. Bununla birlikte, bu yontemler geriye doniissiiz oldugu i¢in
cocuk sahibi olma konusunda, kararsiz olan g¢iftlere kesinlikle uygulanmamalidir. Sonug: Cerrahi ve cerrahi
olmayan kalic1 dogum kontrol yontemlerinin yan etki ve riskleri saglik personelleri tarafindan iyi bilinmelidir.
Ciinkii saglik personelleri ¢iftlere aile planlamasina iliskin danigmanlik hizmetini sunan temel bireylerdir. Bu
nedenle de bu yontemlere iligkin saglik personelleri tarafindan ¢iftlere/bireylere yapilacak olan danigmanlik
hizmetleri ¢ok biiyiik bir 6neme sahiptir. Bu konuda verilecek olan danigsmanlik hizmetleri ¢iftlerin/bireylerin
bilingli bir gsekilde kendilerine uygun olan yontemi tercih etmelerine yardimei olacagi diisliniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Kalic1 Kontrasepsiyon, Aile Planlamasi, Danismanlik Hizmetleri
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BiLGISAYAR OYUNU BAGIMLILIGININ COCUKLAR UZERINDEKi ETKIiLERININ
DEGERLENDIRILMESI

Ramazan INCI', Mehmet SAGLAM?, Giray ERDOGAN:

'Batman Universitesi, Saglk Yiiksekokulu, Hemsirelik Boliimii, Batman / Tiirkiye
2[nénii Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Cocuk Gelisimi Boliimii, Malatya / Tiirkiye
3Florence Nightingale Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Halk Saghg Hemsireligi Boliimii,
Istanbul / Tiirkiye

Oz: Giris: i¢inde bulundugumuz teknoloji ¢aginda meydana gelen ve takip edilmesi neredeyse imkansizlasan
teknolojik gelismelerdeki hizli degisim, insanlarin yeni bilgilere kisa siirede ulasmasina ve bu bilgileri pay-
lasmasina olanak saglamaktadir. Genelde iletisim ve egitim amacl kullanilan bilgisayar ayn1 zamanda 6nemli
bir yere sahip eglence araci olarak da kullanilmaktadir. Son zamanlarda 3-6 yas, 6-12 yas ve gencler arasinda,
PC oyunlari, sanal ortamda konsol oyunlar1 ve ¢evrim i¢i (online) seklindeki alt dallarda olmak iizere cesitli
sekillerde oyun tiirlerinin kullanimi ile kendini gostermeye baslamistir (Ayas, 2012: 535-632,Bilge, 2012: 43).
Bilgisayar oyunlarmin hizli bir sekilde kullaniminin artmast ile gocuklar ve gengler tizerinde olumlu ve olum-
suz etkileri ortaya ¢ikmaya baglamistir. Cocuklarda, bilgisayar oyunlarmin etkisinin olup olmadigi konusunda
bazi kesimler bilgisayar oyunlarinin ¢ocugun olumsuz davranislari iizerinde ¢ok az etkisi oldugunu ya da hig
etkisi olmadigini savunurken diger yandan bazi kesimler de egitim agisindan olumlu olmadigini diisiinmekte-
dirler (Comert & Ogel, 2009: 9-16).Strateji oyunlar1 oynayan ¢ocuklarda siddete egilim diger cocuklara oranla
daha fazla olmaktadir. Strateji oyunlar kiiciik yaslarda oynanmaya basladiginda bu yastan itibaren muhake-
me etme giiclinii artirdigindan, ¢ocugun i¢ diinyasinda karmasa yaratip, vicdan duygusunu koreltebilecegi ve
onu sosyal hayattan koparacagini, ayrica strateji oyunun vazgegilmezi olan yiiksek ddiiller vermesi de ddiiliin
cocuklarda bagimlilig: tetikleyen bir unsur olusturabilecegi diisiiniilmektedir. Bu yiizden bilgisayar kullanimi
dogru ve bilingli bir sekilde olmadigi zaman ¢ocuk ve aileler igin diizeltilmesi zor sonuglarla karsi kargiya
kalinmasina neden olacaktir (Cakir, 2013:2). Oyun diinyasi i¢in siire¢ genellikle her zaman bdyle olmaktadir,
yani bir taraftan gocuklarin oyunlara bagliliklarini artirmak i¢in yeni oyunlar iiretilirken, bir taraftan da (aileler,
uzmanlar) bunun karsisinda durmaya ¢aligmaktadir. Cokta eskilerde olmamak iizere gegmiste oyun ve eglence
cocuklar i¢in disarida ve birlikte olmak anlamina gelirken, simdilerde ise ¢ogunlukla sadece bir bilgisayar
karsisinda olmak ve bununla zaman gegirmek yeterli olabilmektedir (Ak¢ay & Ozcebe, 2012:66-71). Oyunun
cocuk tlizerinde sayisiz faydalar1 bulunmaktadir. Arkadaslar ile birlikte oynanan oyunlarda sosyal iligkilerin;
iletisim ve dil gelisimi ile birlikte kendini ifade etme ve ortak paylasim aligkanliklarinin gelistigini, zihinsel
siiregte; gevresini tanima, karar verme merak duygusunu tatmin etme ve oyun sirasinda karsilagtigi problemleri
cozmesine katkilarda bulunmaktadir. Oyun sirasinda yine ¢ok fazla hareket saglandigindan yeterince enerji
harcanmasi ve beyinsel aktiviteleri istedigi sekilde yapmasi oyunun biyolojik acidan gelisime katkist oldugu-
nu gostermektedir. Bununla birlikte gelen hastaliklar ve sorunlarda bu nispette biiylik olmaktadir. Bilgisayar
oyunlara bagimliligin siddet ve saldirgan davraniglar ortaya ¢ikartacagi (Horzum, 2008: 76-88), kayg1 ve ank-
siyete gibi sorunlara neden olabilecegi (Horzum, 2011: 159), fiziksel, psikolojik ve sosyal olumsuz etkilerin
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ortaya cikabilecegi, kan dolasimi rahatsizligi, kalp sorunlari, sosyal izolasyon ve sosyal becerilerde gecikme
ve okul caligmalarinda eksiklikler (Horzum, 2011: 159) gibi olumsuzluklar olabilecegi belirtilmistir. Amac:
Bu ¢alisma ¢ocuklarin yaglari ile beraber artan teknolojiye merak ve bilgisayar tutkusunun ¢ocuklara getirdigi
fiziksel ve mental etkiyi arastirmak amaciyla yapilmistir. Kapsam: Calisma alan-yazindaki calismalardan
elde edilen bulgular ile sinirlidir. Yontem: Calisma yeni bulgulara dayanmayip bugiine kadar olusmus lite-
ratiir bilgileri ile bilgisayar oyunlarina olan bagimliligin ¢ocuk iizerine etkileri degerlendirilmistir. Bulgular:
Oyunun ¢ocuk gelisimindeki yeri azimsanamayacak kadar biiyiiktiir. Ozellikle okul dncesinde ve ilkokulda
oyun c¢ocuklardaki bir takim zihinsel siiregler ile biligsel aktiviteler, psikososyal, sosyokiiltiirel ve biyolojik
gelisimlerine katki1 saglamaktadir. Ozellikle kendi arkadaslar1 olan akranlar ile birlikte el ele, yiiz yiize ba-
karak oynadiklar1 oyunlarda farkinda olmadan bir¢ok aktiviteyi ayni anda yerine getirmis olmaktadirlar. An-
cak glinlimiiz diinyasinda bunun yerini almig olan bilgisayar oyunlar1 artik bagimlilik noktasina ulasmis, yas
donemlerine gore krizlere neden olabilmektedir. Bunun iginde bilgisayarin ve internet aligkanliginin getirmis
oldugu zararlar1 iyi bilmek ve ebeveynlerin, 6gretmenlerin ve idarecilerin bu konu hakkinda bilgilendirilme-
leri zorunluluk haline gelmistir. Anne- babasi kitap okuyan ¢ocuklarin daha ¢ok kitaplara merakinin oldugu,
bilgisayar ile ugrasan ve is geregi kendine bir bilgisayar ile ¢alisma ortami hazirlayan ebeveynin ¢ocuklarin
bilgisayar kullanmaya ve daha sonrada ¢esitli oyun aligkanliklari icinde oldugu goriilmektedir (Bige, 2012: 43,
Akgay & 0zcebe, 2012:66-71). Bilgisayar kullanimin bir sekilde baglamasi ve bunun bagimlilik haline gelmesi
ile cocuklarda ortaya ¢ikan en biiyiik sikintilar genellikle fiziksel ve mental yonden olmaktadir. Cocuklardaki
kemik egrilmeleri, g6z koordinasyonlarinin bozulmasi ve yine fazla bilgisayar kullaniminin tabii sonucu ‘obe-
zite’ fiziksel sorunlar i¢inde yer almaktadir. Televizyon izlemenin Amerika’daki ¢ocuklarin %25’inde obezite
ve asir1 kiloda 6nemli rol oynadigina inanilmaktadir. Bilgisayar ile oynamanin televizyon izlemeye es sayila-
bilecegi diisliniildiiglinde obeziteye dolayli yoldan neden oldugu diisiiniilebilir. Bilgisayar oyunlari gocuklarda
ki zihinsel olaylar1 da etkilemektedir. Dogru oyunlar oynatilarak ¢ocuklarda 6grenmeyi artirmak hatta gocuk
tizerinde ki agirt stresi azaltmak miimkiin olabilmektedir. Ancak ¢ocugun yasi dikkate alinmadan uzun siire-
li oyunlar oynanmasi veya bilgisayar basinda kalinmasi ¢ocuklarda obsesif ve agresif davranislar gosterme,
makinelesme ve anti sosyal davraniglar sergileme goriilmektedir. Bilgisayar oyunlarinin verdigi zararlar bagka
caligmalarda desteklenmektedir; Chiu, Lee ve Huang (2004) Tayvan’daki ¢ocuk ve genglerde ortaya ¢ikan vi-
deo oyun bagimliliginin ¢ocuklarda diismanliga ve akademik basariya etkisi incelenmis, cinsiyet ve akademik
bagsari ile bilgisayar bagimlilig1 arasinda baglanti oldugu ortaya ¢ikmistir. Wo (2004), calismasinda Kore’deki
ilkogretim 6grencilerinin bilgisayar oyunu bagimlilig1 ile ¢esitli degiskenler arasindaki iliskiyi arastirmistir.
Oyun bagimlilig1 diizeyleri diisiik ¢ikan bu ¢aligma sonuglarinda oyun bagimliligi ile cinsiyet, akademik basari
ve SED (sosyo ekonomik diizey) arasinda iliski oldugu bulunmustur (Sahin & Tugrul, 2012: 115-130). Dogan
(2006) cocuklarla ilgili ¢alismalar inceledigi arastirmalarinda oyunun bir tek bagimliliga yol agmadigi, ayni
zamanda beyin fonksiyonlarini da yok ettigini, siddete egilimi artirmayla iligkili oldugunu vurgulamaktadir.
Cinsiyetle bilgisayar bagimlilig1 iligkilendirildiginde; erkek ¢cocuklarin kiz cocuklarina oranla daha fazla siddet
ve aksiyonlu oyunlara egiliminin oldugu, disarida fazla zaman gecirme olanaklarinin oldugu ve internet kafe
gibi yan yana sirali bilgisayarlarin oldugu mekanlara ulasimlarinin kolay oldugu icin yapilan aragtirmalarda
erkeklerin bilgisayar bagimliliginda ve oyun oynama da daha fazla orana sahip oldugu gériilmektedir. Bu bul-
gu Funk (1993), Fisher (1994), Griffiths ve Hunt

112



%
7.
z
g
g

h/
8

ZSCVAL SCiENG
O gEERIvE
5

N
S

I SOZEL SUNUMLAR I

X
.{%‘V}{aa

(1995), Griffiths ve Hunt (1998), Hauge ve Gentile, (2003), Sherry, deSouza, Greenberg ve Lachlan(2003),
Onay, Tiifek¢i ve Cagiltay (2005) arastirmalart ile tutarli bulgudur. Stanford University School of Medicine’da
2008 yilinda yapilan ¢aligmada, erkeklerin kadinlara gore daha fazla oyun bagimlist oldugu bulunmustur. Bu-
nun sebebi olarak oyun boyunca erkeklerin kadinlara gore beyinlerindeki memnuniyet bolgesinin daha fazla
aktif oldugu tespit edilmistir (Drozdikova-Zaripova 2014: 822-7, Magsamen-Conrad, 2014:23-30). Sonug:
Glintimiizde bilgisayar ve bilgisayar oyunlar1 biiyiik yatirimlarin yapildigi ve her gegen giin yeni yeni bilgisa-
yar oyunlarinin {iretildigi bir sektor haline gelmistir. Teknolojinin etkinsin arttig1 zaman diliminde ¢ocuklarin
bilgisayarlar ve teknolojik araglarla olan iligkileri kontrol altina alinmaz ise teknolojinin tamamen yonettigi bir
topluluk ortaya ¢ikabilir. Ebeveynlerin bu siirecte teknolojinin kullanimi konusunda farkindaliklarinin yiiksek
olmasi ve ¢ocuklari denetim altinda tutmasi 6nemlidir. Bunun yaninda ¢ocuklarda 6z denetimi arttiracak calis-
malar yapmak ve ¢ocuklara dogru modeller sunmak ¢ocuklar agisindan belirleyici olacaktir.

Anahtar Kelimeler: Bilgisayar, Oyun, Bagimlilik, Cocuk
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iKi DILLILIGIN COCUKLARDA YENI DiL OGRENIMINE ETKIiSi
Ramazan INCI', Mehmet SAGLAM?, Giray ERDOGAN:

'Batman Universitesi, Saglik Yiiksekokulu, Hemsirelik Béliimii, Batman / Tiirkiye
2Jnénii Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Cocuk Gelisimi Béliimii, Malatya / Tiirkiye
3Florence Nightingale Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Halk Saghgi Hemsireligi Boliimii,
Istanbul / Tiirkiye

Oz: Giris: Insanoglu her zaman dil 6grenmeye ve bu konuda arastirmalar yapmaya ihtiya¢ duymustur. Ciinkii
dil, anlamu, iiretimi ve kullanim yonleri ile yalnizca insanogluna has bir yetenek ve 6zelliktir. Egitim sistemi
cocuklarin yasadig1 yerdeki resmi dilinin gelisimini desteklemekle birlikte ikinci bir dilin 6gretimine yonelik
calismalar da yapilmaktadir. Ulkemizde ikinci dilin edinimine yonelik ¢aligmalar yabanci bir dil §grenme be-
cerisinin yavasladigi zaman dilimleri olan ortaokul ve lise donemlerinde yogunlagmaktadir. Diinyanin farkli
cografyalarinda dogumdan itibaren farkl iki dilin kullanilmasi {igiincii bir dilin 6grenilmesini kolaylastirici
bir etki ortaya cikarabilir (1). Iki ayr1 dilin konusuldugu ortamlarda yasayan ya da iki dil §grenmek zorunda
kalan ¢ocuklar baslangicta tek dili 6grenen ¢ocuga gore daha yavas bir gelisim gosterirler. Kiiciik cocuklarin
yabanc1 dilin ses ve duyus 6zelliklerine karsi ¢cok keskin bir kulaklart oldugu, daha ileri yaslarda ise ¢ocuk-
larin ve biiyiiklerin dil 6grenirken daha cok dil bilgisi, kavram ve anlam iistiinde durduklar1 ve bu nedenle
ikici bir dilin 6grenilmesinde kiigiik ¢ocuklarin daha {istiin bir durumda olduklar ileri siiriilmektedir (1,2).
1950’11 yillarm psikologlart arasinda yaygin bir kani olarak yer edinen; ¢ok dilli cocuklarin baska bir dili 6g-
renme ve o dile olan yatkinliginin daha yavas oldugudur. Fakat yakin zamanlarda yapilan bir¢cok ¢alisma ile
bu diisiincenin degistigi; ailenin sosyoekonomik durumu, akademik durumlar1 ve okul tiirleri gibi etkileyici
faktorlerde hesaba katilmasina ragmen, tek dilli ¢ocuklarla ¢ok dilli ¢ocuklar arasinda herhangi bir anlamh
fark goriilmemistir. Cok yakin bir zamanda Jared Diamond’un Science dergisi i¢in hazirladigi bir derleme
makalede ise bu alandaki yakin zamanli kimi ¢aligmalar aktarildi. Bu ¢aligmalar ¢okdilliligin belli Gistiinliikler
sagladigina isaret ediyor (2). Biitiin ¢ocuklarin dil 6grenme yetenegi ile dogdugu, hatta ilk giinlerde bunu gayet
iyi kullandig1 ve annelerinin sesini bile diger seslerden ayirt edebildi dolayisiyla insanin dogustan dile karsi
olan yatkinhigim gostergesi olarak kabul edilir. Birden fazla dilin kazanimi ve farkliliklar1 incelendiginde; ki
dillilik kavraminin birgok disiplinlere konu oldugu (psikoloji, antropoloji, sosyoloji, pedagoji ve dil bilimle-
ri) ve bu disiplinlerin her biri i¢in ayr1 ayr1 boyutlarda incelendigi goriilmektedir. Dilin bilimsel alaninda dil
morfolojik ve yapisal alanda incelenirken; psikolojik alanda zihinsel boyuttan ele alinirken, sosyal alanda ise
kiiltiir ve toplum boyutu incelenmektedir (1,2,3). Amac: Bu calisma iki dilli yetisen ¢ocuklarin yabanci bir
dili 6grenmeye egilimlerini arastirmak amaciyla yapilmistir. Kapsam: Calisma alan-yazindaki ¢aligmalardan
elde edilen bulgular ile sinirhdir. Yontem: Calisma yeni bulgulara dayanmayip bugiine kadar olugsmus litera-
tiir bilgileri ile iki dil bilen gocuklarin {igiincii bir dil 6grenmeye etkisi degerlendirilmistir. Bulgular: Iki dil
bilmenin iigiincii bir dil 6grenme iizerine etkisi gz ard1 edilemeyecek kadar fazladir. Ozellikle ¢ocuklarda ilk
ogrendikleri dil olan ebeveyn dilleri ile birlikte {i¢iincii bir dil olan yabanec1 dili siirekli olarak duyumsayarak
O0grenmesi daha sonra ki donemlerde dilin akademik tabanli 6grenilmesine katki saglamis olacaktir. Yani dil
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gelisimi icin isitsel, sosyal ve fiziksel uyaranlarm saglanmasi 6grenmenin kolaylagmasi saglar. ikinci dil
ogrenildikten sonra tiglincti bir dili stirekli duymasi erken donemde saglanirsa, cocugun ilk yillardaki 6grenme
periyodu yakalanmis olur (5). Ciinkii ¢ocuklar ilk 5 yilda yasamlart boyunca 6grenme hizinin en fazla oldugu
donemde olurlar. Bu avantajlar1 azalma egilimiyle 10 yasma kadar devam ederek gider. Ikinci dilden sonra
diger dillerin basarili bir sekilde kazandirilmasi siirecinin eglenceli hale donistiirerek ana dilini 6grendigi
tarzda kendiliginden 6gretilmesi en basarili yontem olarak gosterilmektedir (4,6). Ana dilin 6grenilmesinden
sonra ikinci dilin 6gretilmesi gocuklar i¢in 3 ve sonrasi dilleri 6grenmesi agisinda bir anahtar gérevi gorebilir.
Ogrenme icin hassas donemler vardir. Bunlar igin eskiden beri birgok bilim adaminin olusturdugu hipotezler
bulunmaktadir. Kritik donem hipotezi bu konuda olusturulan en yaygin ve en hassas hipotezdir. Bu hipotez
ilk olarak Norolinguist Penfield ve Roberts (1959) tarafindan, daha sonra ise Lenneberg (1967) tarafindan
ortaya konmustur. Sonraki zamanlarda bu goriis desteklenmis ve bu hipoteze gore ikinci bir dil 6grenmek
icin kritik bir donemin oldugu kabul edilmistir. Bu donem sonrasi ikinci ve tigiincii dili 6grenmek imkansiz
olmamakla birlikte 6grenilen dil ayn1 yetkinlikte olmamaktadir (6,7,10). Kurulan hipotez goriislerinin temeli
beyin gelisimine dayanmaktadir. Dil ediniminde kritik dénem hipotezini tanimlayan bu donemde, Lenneberg,
dil ediniminin, kabaca iki yagindan ergenlige kadar bir dilin kazanilmasi i¢in kritik ddnemi sinirlayan biyolojik
faktorlerin belirledigi dogustan gelen bir siire¢ oldugunu 6ne siirmektedir. Lenneberg, beynin iki tarafinin 6zel
fonksiyonlar gelistirdigi bir siire¢ olan lateralizasyondan sonra, beyinin plastisiteyi yitirdigini ve dil fonksiyo-
nunun lateralizasyonunun normal olarak ergenlikle tamamlandigini, post-adolesan dil ediniminin zorlastigina
inanir (10,11). Krashen’e (1973) gore kritik donem 2 yastan 5 yasina kadar, Pinker’e (1994) gore 6 yasina ka-
dar, Lenneberg’e (1967) gore 12 yasina kadar ve Johnson and Newport (1989, 1991)’a gore 15 yasina kadardir.
Ozetle arastirmacilar beyin gelisimi ve dgrenme teorileri agisindan yas ile grenmenin ters orantili oldugunu
savunulmaktadir. Lenneberg’den sonra, ikinci dile bes yil boyunca maruz kaldiktan sonra deneklerin telaffuz-
larini inceleyen baska ¢aligmalarda, biiyiik cogunlugun ergenlikten sonra ikinci dil elde edilirken yetiskinler
aksanli telafuzlarini korurlar, oysa ergenlikten 6nce ikinci dil edinimi baslatan cocuklar ¢ok az ya da hi¢ aksan
gostermezler (8,9,12). Ogrencilerin ii¢ yillik bir dile maruz kaldiktan sonra telaffuz almalarini degerlendiren
iki farkli ¢aligmada, Fathman (1975) ve Williams (1979), ergenlik ¢agindaki ergenler ile karsilastirildiginda
geng Ogrencilerin daha fazla aksan icermeyen telaffuzlarini koruduklarini bulmuslardir (13,14). Kritik donem
calismalarinda genellikle cocuk-yetigkin farkliliklarina odaklanmakta ve daha kiiciik yastaki 6grencilerin iistiin
ogrenenler olmasi gerektigini 6ne siirerken, farkli yaslardaki ¢ocuklarin s6zel dil becerileri edinimi ¢aligmalari
daha biiyiik cocuklarin daha kii¢iik ¢ocuklardan daha hizli elde ettikleri sonucuna yol agmistir (8). Ervin-Tripp
(1974) tarafindan yapilan bir ¢aligmada, dokuz ay siiren Fransizca egitiminden sonra 7-10 yas grubundakilerin
4-6 yas grubundan daha iyi performans ve konusma gosterdigi anlasilmistir (15). Sonu¢: Cocuklarda yeni dil
ogrenilmesi farkli unsurlardan etkilenmekle birlikte bunlar igerisinde iki dilli biiyiiyen ¢ocuklarin bu konuda
daha avantajli olduklar1 sdylenebilir. Ogrenmeye en agik olduklar1 donemde iki dil ile kars1 karsiya olan cocuk-
larin sonraki donemde de yeni dil 6grenimine daha yatkin olduklari diisliniildiiglinde ailelerin ve egitimcilerin
bu stireci dogru yonetmeleri ve iki dilligi ¢ocuk agisindan avantaja doniistiirecek ortamlar hazirlamalar1 yeni
dil 6grenimini kolaylastiracaktir.

Anahtar Kelimeler: iki Dillilik, Cocuk, Yeni Dil
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SPOR BIiLIMLERI FAKULTESI OGRENCILERININ CEP TELEFONU PROBLEMLi KULLANIM
DURUMLARININ iNCELENMESI

Suzan DAL ', ErayYURTSEVEN?, C. Nihal YURTSEVEN?

3fstanbul Universitesi, Spor Bilimleri Fakiiltesi, spor yoneticiligi béliimii, Istanbul / Tiirkiye
2Istanbul Universitesi, Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Dahili Tip Bilimleri Boliimii, Halk Saghgi Anabilim
Dali Istanbul / Tiirkiye

Oz: Giris: 19. yiizyildan beri kullanilan telefon, 6zellikle cebimizde tasmacak kadar kullanisli hale getirilmesi
sayesinde kullanimini daha da arttirmistir. Diinya genelinde ve Tiirkiye“de cep telefonu kullanicilarinin tahmin
edilenden daha hizla artmasi1 bu teknolojik aygitin giinlilk yasam pratiklerinin vazgecilmez bir parcasi haline
gelmesini saglamistir. Kullaniminin pratikligi ve birgok isi kolay bir sekilde halletmesi insanlari cep telefonla-
rina bagimlilik olusturacak diizeye getirmistir. Diizenli olarak spor yapan Spor Bilimleri Fakiiltesi 6grencileri-
nin cep telefonunu kullanim durumlarinin nasil oldugu merak uyandirmistir. Amag: Arastirmanin amaci spor
bilimleri fakiiltesi 6grencilerinin cep telefonu problemli kullanim durumlarini tespit etmek ve bazi degiskenle-
re gdre bunlarin incelenmesini amaglamaktadir. Yontem: Calismanin drneklemini istanbul Universitesi Spor
Bilimlerinde okuyan toplam 92 6grenci olusturmaktadir. Bu arastirmada 6grencilerin, demografik 6zelliklerini
belirlemek igin arastirmac tarafindan gelistirilen “Demografik Bilgi Formu” hazirlanmistir. Ogrencilerin cep
telefonu bagimlilik diizeyini belirlemek icin, “Cep Telefonu Problemli Kullanim Olgegi” kullanilmistir. Cep
Telefonu Problemli Kullanim Olgegi (PU), Augner ve Hacker tarafindan gelistirilmistir. Tiirkce uyarlamasi Te-
kin (2012) tarafindan yapilmistir. Olgegin Cronbach Alfa degeri 0.854 ¢cikmistir. Calismamizda ise 0,840 ola-
rak bulunmustur. Cep Telefonu Problemli Kullanim Olgegi; 1.Bagimlilik (9 soru), 2.Sosyal iliskiler (7 soru),
3.Sonuglar (10 soru) olmak tizere ii¢ alt boliimden olusmaktadir. Bagimlilik ve Sosyal iliskiler boliimiinde yer
alan her bir madde 0-4 puan (0 = kesinlikle katilmiyorum, 4 = kesinlikle katiliyorum), Sonuglar bdliimiinde
yer alan her bir madde ise 0 (hig) — 4 (¢ok sik) puan Likert skalasi araciligi ile puanlandirilmaktadir. Alinan
her bir cevabin puanlari toplanarak toplam puana ulasilmaktadir. Olgegin tamami i¢in toplam puan, 0-104
arasinda degismektedir. Yiiksek puan almak, kisinin cep telefonunu problemli kullandigini gostermektedir.
Verilerin analizinde, SPSS istatistik programi kullanilarak; Frekans, T-Testi, Anova analizleri, kullanilmistir.
Anlamhlik diizeyi p<0,050larak kabul edilmistir. Arastirma simirliiklari: Arastirma istanbul iiniversitesin-
de 6grenim goren 6grenciler ile sinirlidir. Ayrica anketler uygulamanin yapildig glinlerde derse devem eden
ogrenciler tarafindan doldurulmustur. Bulgular: 6grencilerin giinliik ortala cep telefonu kullanim siireleri X =
5,04 £ 1.92 saat olarak bulunmustur. Ogrencilerin cep telefonunu uzun siire kullandiginizda en ¢ok hangisini
yasamaktasiniz sorusuna verilen ¢oklu yanit cevabina bakildiginda %56,5 ile zaman kayb1 %41,3 ile uyku-
suzluk ve %35,9 ile basa agrisi bulgularina ulagilmistir. Cep telefonunu hangi amaglar i¢in kullanmaktasiniz
sorusuna verilen ¢oklu cevaplarda ise %81,5 oraninda iletisim haberlesme, %66,3 oraninda sosyal medya ve %
58,7 oraninda ise mesajlasmaya ulasiimistir. Ogrencilerin en ¢ok aranan kisi sorusuna verdikleri ¢oklu yanitta
%104, 3 ile flort, sevgili, es %102,2 ile arkadaslar ve %98,7 ile yakin aile iiyeleri olduguna ulasilmistir. Olge-
gin ortalama puanlarina bakildiginda 6grencilerin Cep Telefonu Problemli Kullanim durumlarinin bagimlilik
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alt boyutu X=26,6+6,3 sosyal iliskiler alt boyutu X= 22,6+6,85 sonuglar alt boyutu ise X=23,5+6,64 seklinde
bulunmustur. Ogrencilerin cinsiyet, smif, boliim degiskenine gore bagimlilik, sosyal iliskiler ve sonuglar alt
boyutlarinda anlaml farkliliklara rastlanmamistir. Sonu¢: Calismada elde edilen verilerin sonuglarina gore
spor bilimleri fakiiltesinde okuyan 6grencilerin Cep Telefonu Problemli Kullanimlarimin bagimlilik diizeyle-
rinin sosyal iligkiler ve diger alt boyutlarindan yiiksek oldugu sonucuna ulasilmistir. Bu sonugtan 6grencilerin
cep telefonu kullanim bagimliliklarinin yiiksek cep telefonu vasitasi ile kurmus olduklar: sosyal iliskilerin ise
daha diisiik olduguna ulasilmistir. Ogrencilerin cep telefonunu uzun siire kullandiklarinda en cok zaman kayb1
uykusuzluk ve bas agris1 gibi problemlerle karsilastiklar1 sonuglar arasindadir. Ogrencilerin cep telefonunu
kullanim amaglarinda iletisim, sosyal medya ve internet gelmektedir. Benzer sekilde son zamanlarda Uni-
versite dgrencileri tizerinde yapilan g¢alismada sorunlu cep telefonu kullanim puanlarinin yiiksek oldugu ve
telefon bagimliliklari risk altinda oldugu sonuglarina ulasilmistir,
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HEMSIRE ADAYLARININ TUKETICI CEVRE BIiLINCi ALGILARININ INCELENMESI
Tijen NEMUT!, Sinem YALNIZGLU CAKA?, Siimeyra TOPAL?, Nursan CINAR?

! Sakarya Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Sakarya / Tiirkiye
? Sakarya Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Cocuk Saghg ve Hastaliklari Hemgireligi A.D.
Sakarya / Tiirkiye

Oz: Giris: Cevre ile siirekli etkilesim halinde olan insan, ¢evreden olumlu veya olumsuz etkilenebilmek-
te veya etkileyebilmektedir. Cevre bilinci; siirdiirtilebilir bir yasam i¢in bireylerin ¢evreye duyarli tutum ve
davranis gelistirmesi olarak tanimlanabilir. Toplum sagliginin korunmasi ve gelistirilmesinde 6nemli rolleri
olan hemsirelerin, kiiresel ve ¢evre sorunlar1 ve ¢cevrenin saglik {izerine etkileri ile korunma yollar1 yoniinden
bilingli yetismeleri saglanmalidir. Amag: Bu ¢aligmanin amaci, hemsirelik 6grencilerinin tiiketici ¢evre bilinci
alg1 diizeyleri ve iligkili faktorlerin belirlenmesidir. Gere¢-Yontem: Tanimlayict ve kesitsel tipte gercekles-
tirilen ¢alismanin evrenini hemsirelik boliimii 6grencilerinin tamami, oérneklemini ise ¢alismaya katilmaya
goniillii 6grenciler (n=298) olusturdu. Veriler 2017-2018 Bahar doneminde aragtirmacilar tarafindan hazirla-
nan Soru Formu ve Tiiketici Cevre Bilinci Algi Olgegi kullanilarak toplandi. Dikmenli ve Konca tarafindan
gelistirilen (2016) Tiiketici Cevre Bilinci Alg1 Olgegi, bes dereceli likert tipi bir dlgektir. Olgekte 20’si olumlu,
8’1 olumsuz olmak tizere toplam 28 madde yer almaktadir. 2, 3, 7, 9, 10, 14, 15, 17 numarali maddeler olum-
suz olarak yapilandirilmis olup, verilerin analizinden dnce ters kodlanmistir. Olgegin “Duyarlilik Bilinci” alt
boyutunda yer alan 10 maddeden alinabilecek en diisiik puan 10, en yiiksek puan 50’dir. Bu boyuttan alinan
puanin yiiksek olmasi, ¢evreye karsi duyarlilik bilincinin yiiksek olmasi anlamina gelmektedir. “Davranig
Bilinci” alt boyutunda 9 madde yer alip, alinabilecek en diisiik puan 9, en yiiksek puan 45°tir. Bu boyuttan ali-
nan puanlarin yiiksek olmasi, cevreye olan bilincin davranislara déniistiirdiigiine isaret etmektedir. Olgekte
yer alan “Sosyal Baski” alt boyutu 5 maddeden olugsmaktadir. Bu boyuttan alinabilecek en diisiik puan 5, en
yiiksek 25°tir. Bu alt boyuttan alinan puanlarin yiiksek olmasi sosyal baskidan daha az etkilenildigi anlamina
gelmektedir. Olgekte yer alan dordiincii boyut ise 4 maddeden olusan “Bilincin Yonlendirilmesi”dir. Bu bo-
yuttan alinabilecek en diisiik puan 4, en yiiksek 20’dir. Bu boyutta alinan puanlarin yiiksek olmasi bireylerin
aligveris tercihini yonlendirecek tanitimlardan daha az etkilendigine isaret etmektedir. Olgegin tamamindan
alinabilecek en diisiik puan 28, en yiiksek puan 140’tir. Olgekten alman puanlarin artmasi bireylerin tiiketici
olarak ¢evre bilinglerinin yiiksekligine, puanlarin azalmasi ise bilingsiz tliketici olmaya isaret etmektedir. Ve-
rilerin toplanmasina gerekli izinler alindiktan sonra baglanmistir. Arastirmadan elde edilen veriler bilgisayar
ortaminda ve SPSS 22.0 paket programi ile degerlendirilmistir. Tanimlayic1 istatistikler olarak sayi, yiizde,
ortalama ve standart sapmadan yararlanilmistir. Normallige uygunluk Kolmogorov Smirnov testi ile degerlen-
dirilmistir.-Normal dagilim gostermeyen verilerde ikili gruplarda Mann Whitney U Testi, ikiden fazla gruplar-
da Kruskal Wallis-H Testi kullanilmistir. Anlamlilik diizeyi olarak 0.05 alinmistir. Tiiketici Cevre Bilinci Algt
Olgegi Cronbach’s Alpha degeri 0.82 olarak bulundu. Bulgular: Arastirmaya katilan hemsirelik 6grencilerinin
yas ortalamasi 20.1242.00 idi. Ogrencilerin %381.2’si kadin, %28.9’u 1., %25.8°1 2., %21.1°1 3., %24.2’s1 4.
Sinif 6grencisi idi. Ogrencilerin %53.4’ii sehirde ikamet ediyor, %93.3’ii calistyor ve %85.9’unun ekonomik
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durumu orta diizeyde idi. Ayrica 6grencilerin, %76.2’sinin ¢ekirdek aile yapisinda, %79.2’°sinin annesinin ve
%54.4’{iniin babasinin ilkokul mezunu oldugu goriilmiistiir.-Ogrencilerin %85.9’u ¢evre ile ilgili herhangi bir
aktiviteye katilmadigim ve %62.1°1 kendi ifadeleri ile cevreye kars1 duyarl oldugunu belirtmistir. Olcegin
“Duyarlilik Bilinci” alt boyutundan alinan puan ortalamasi 40.44+5.67, “Davranis Bilinci” alt boyutundan
alman puan ortalamasi 30.24+5.72, “Sosyal Baski” alt boyutundan alinan puan ortalamast 16.86+3.79, “Bi-
lincin Y&nlendirilmesi” alt boyutundan aliman puan ortalamast 12.5442.95 idi. Ogrencilerin puan ortalamalari
dikkate alindiginda, 6grencilerin ¢evreye karst duyarlilik bilinglerinin yiiksek oldugu, ¢evreye olan bilinci
davranislara dontistiirebildikleri, sosyal baskidan daha az etkilendikleri ve aligveris tercihlerini yonlendirecek
tanitimlardan orta diizeyde etkilendigi saptanmistir. Ayrica dgrencilerin Slgek genelinden aldiklar puan orta-
lamalar1 100.05+11.44 idi. Bu puan ortalamalar1 da 6grencilerin ¢evre bilinci algilariin yiiksek oldugunu gos-
termektedir. Ogrencilerin cinsiyete, ¢calisma durumuna, aile yapisina, anne-baba egitim durumuna ve duyar-
lihik durumlarma gére Tiiketici Cevre Bilinci Algi Olgegi arasinda istatistiksel olarak anlamli fark saptanmadi
(p<.05). Ogrencilerin devan ettikleri siniflara yonelik Tiiketici Cevre Bilinci Alg1 Olcegi puan ortalamalari 1.
sinifta 101.78+10.38, 2. sinifta 97.95+11.27, 3. sinifta 97.27+£9.76 ve 4. smifta 102.75+13.32 idi. Siniflara gore
Tiiketici Cevre Bilinci Algi Olcegi puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark oldugu saptandi
(KW= 11.619, p=.009). Bu anlaml1 fark 1-2. Sinif, 1-3. Sinif, 3-4. Sinif, 2-4. Siniflar arasindadir. Ayrica, ¢evre
ile ilgili aktivitelere katilan dgrencilerin (103.83+11.63) Tiiketici Cevre Bilinci Alg1 Olgegi puan ortalamala-
rinin katilmayanlara (99.43+11.31) gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde daha yiiksek oldugu saptandi (Z=
-2.441, p=.015). Sonuc: Hemsirelik 6grencilerinin tiiketici ¢evre bilinci algilariin iyi oldugu, cevre ile ilgili
aktivetelere katilan 6grencilerde bu bilincin daha da yiiksek oldugu goriildii.
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BEBEGIN ENFEKSiYON HASTALIKLARINDAN KORUNMASINDA ANNE SUTUNUN ETKIiSi
Siimeyra TOPAL', Tijen NEMUT?, Sinem YALNIZOGLU CAKA', Nursan CINAR!

Sakarya Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Cocuk Saghig ve Hastaliklari Hemsireligi Anabilim Dall,
Sakarya / Tiirkiye
? Sakarya Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Sakarya / Tiirkiye

Oz: Giris: Anne siitii bebek beslenmesinde, tek ideal besin ve bebegin enfeksiyon hastaliklarindan korunma-
sinda en emin yaklasimdir. Immiin sistemin ana hiicreleri olan makrofaj, T hiicre, kok hiicre ve lenfosit igeren
anne siitii, ayrica sitokin ve kemokinlerce zengin olma 6zelligi ile bebegi enfeksiyonlardan korur. Anne siitii,
bebegin fizyolojik ve psikososyal gereksinimlerini 6 ay tek basina karsilayabilir. Altincit aydan sonra anne
stitiiile beraber uygun ek gidalarin verilmesi, bebegin yasama malniitrisyon ve enfeksiyon tehlikesinden uzak
saglikl1 bir baslangi¢ yapmasini saglar. Diinya Saglik Orgiitii (DSO) ve Amerikan Pediatri Akademisi (AAP)
bebeklerin 0-6 ay yalnizca anne siitii ile beslenmelerini, altinct ayda ek gidalara gecilmesini ve emzirmenin 2
yil ve otesine siirdiiriilmesini tavsiye etmektedir. Ancak basarili sekilde emzirmeye baglayan annelerin birgo-
gu, dogumdan sonra bebege formiila siit ya da ek besin baglamakta ve bunun sonucunda bebek bir siire sonra
emmeyi birakmaktadir. Beslenmesi iyi olmayan bebegin bagisiklik sistemi etkilenmekte ve enfeksiyonlara
yatkin hale gelmektedir. Amag: Bu derleme, anne siitiiniin bebegi enfeksiyon hastaliklarindan korumadaki
roliinii incelemek amaci ile gerceklestirilmistir. Yontem: Bu ¢aligma, literatiir taramasi yapilarak gergeklesti-
rilmistir. Kapsam: Anne siitii essiz bir besindir. Oyle ki immiin sistem anne siitiinde bulunan bilesenler tara-
findan diizenlenmektedir. Kolostrum ve olgun siitte lizozim, l6kosit ve demir baglayan bir laktoferrin bulunur
ve demir baglayan laktoferrin E.coli {izerinde inhibitor bir etki yapar. Ayrica kolostrumdaki immunglobulin
infeksiyonlara kars1 direng olusturur. Sindirim kanalinda bifidus florasi olusumunu kolaylastir. Anne siitii i¢in-
deki koruyucu maddeler, gastrointestinal sistemde bulunan enzimler, pH degisiklikleri ve safra asitlerinden
etkilenmezler. Ozellikle bebeklik dénemi mikrobiyotasi gastrointestinal sistem mukozasinin gelisimine ve ol-
gunlagmasina 6énemli bir katki saglamaktadir. Ayrica, anne siitiine atfedilen pek ¢ok yararin 6zellikle Bifido
bakteri basta olmak iizere, icerdigi mikrobiyotadan kaynaklandigi anlasilmistir. Anne siitii mikrobiyotasinda
bulunan Bifido bakterilerin anne siitli sariligina karsi bebegi koruyabilecegini ifade edilmektedir. Molekiiler
mikrobiyoloji teknigi ile annenin siitii ile gerceklestirdikleri calismada; tiim 6rneklerde infant barsak mikro-
biyotasi i¢in onemli bir kaynak olusturan Streptokok, Stafilokok, Bifido bakterisi ve Laktobasil DNA’larini
tespit etmistir. Anne siitiiniin, yenidoganin ilk mikrobiyotanin gelisiminde énemli katki sagladig: da bilinmek-
tedir. Anne siitiinden alinan immiinglobulinlerin, ilk 6 ay daha etkili olmak tizere 18 aya kadar bebegi hasta-
liklardan koruyucu 6zelligi vardir. Yenidoganin viicut savunmasinda herhangi bir gecikme ya da yetersizlik,
anne siitinde bulunan koruyucu faktorlerle dengelenir. Anne siitii icerdigi antikor, sitokinler, antimikrobiyal
maddeler ve 6zgiin bagigiklik hiicreleri nedeniyle, kendi bagisiklik sistemi olusana kadar bebegi korur. Yapilan
caligmalar emzirmenin enfeksiyon hastaliklarina kars1 koruyucu etkisini géstermistir. Anne stitii enterik ve di-
ger patojen bakterilere karsi koruyucudur. Bu 6zellik, gelismekte olan iilkelerde ya da giivenli bir i¢ilebilir su
kaynagi olmayan ve hijyenik kosullarin yetersiz oldugu bdlgelerde daha 6nemlidir. Anne siitiindeki prebiyotik-
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ler barsakta laktobasillus ve bifidobakter gibi faydali bakterilerin tiremesini saglamakta ve barsak pH degerini
diisiirerek pek ¢ok patojen bakterinin tiremesini engellemektedir. Anti-enfektif 6zellikleri nedeni ile anne siitii
ile beslenme enfeksiyondan korunmada énemli bir adimdir. i1k beslenmesin anne siitii ile yapilmasi gastrointes-
tinal sistemde bagisiklik yanitini baslatir, solunum ve immiin sistemi giiclendirir, otitis media, ishal, solunum
sistemi enfeksiyonlarini, menenjit, apandisit ve idrar yolu enfeksiyonu riskini azaltir. Yapilan ¢aligmalarda, tek
bagina anne siitiinii dort aydan fazla alan bebeklerde enfeksiyon riski anne siitii almayanlara gore %72 daha az
oldugu ve yagamin ilk iki yilinda anne siitii aliminin akut otitis media riskini %43 azalttig1 bildirilmistir. Ay-
rica enfeksiyon hastaliklarinin tedavisinde anne siitli alan infantlarda tedavi basarisinin daha iyi oldugu vurgu-
lanmaktadir. Anne siitii her bebegin gereksinimine gore ayarlanmis, biyolojik yararlilig1 yiiksek, ideal bir besin
kaynagidir. Anne siitiiniin igerigi bebegi pek ¢ok farkli mekanizma ile enfeksiyonlardan korumaktadir. Anne
stitiiniin antiviral 6zellikleri (laktoferrin, yag sindirim {riinleri), bakterisidal aktivitesi (laktoferrin, lizozim),
antiprotozoal aktivitesi (anne siitli yaginin mide ve barsaklar da sindirimi) ve baglanmay1 engelleme 6zelligi
(kappa kazein yardimi ile helicobakter pylorinin mide mukozasina yapismasinin engelleme) sayilabilmekte-
dir. Mikroorganizma yapisin1 korumak i¢in demire ihtiya¢ duyarken anne siitii icerigindeki laktoferrin demir
kullanimini baskilayarak bakterilerin bitylimesini engellemektedir. Anne siitiinde bulunan ¢esitli enzimler de
bakterileri yok etme 6zelligi gosteren bilesikler olusturarak (safra tuzu bagimli lipaz, peroksidaz), inflamatuvar
yanitlar1 engelleyerek (trombosit aktive edici asetil hidrolaz) veya siit proteinlerinin yapisini koruyarak (an-
tiproteaz) bagisiklik sistemini giiclendirir. Sonu¢: Anne siitii sayilamayacak kadar ¢ok faydasi olan, dogal ve
essiz bir besindir. Saglikli nesillerin yetistirilmesinde 6nemli bir yere sahiptir. Anne siitiiniin tesvikinde ulusal
ve evrensel ¢apta girisimlerin stirdiiriilmesi 6nemli fayda saglayacaktir.

Anahtar Kelimeler: Anne Siitii, Enfeksiyon, Biyoaktif Faktorler

121



s
z
z
5
5

h/
P

N
S

- SOZEL SUNUMLAR

X
.{%‘V}{'{a

1.LiG GOALLBALL OYUNCULARININ ORGUTSEL STRES DAVRANISLARININ
INCELENMESI

Suzan DAL ', Burcak KESKIN’, Eray YURTSEVEN?, C. Nihal YURTSEVEN', Osman ATES®

>sJstanbul Universitesi, Spor Bilimleri Fakiiltesi, Istanbul / Tiirkiye
stanbul Universitesi, Spor Bilimleri Fakiiltesi, Istanbul / Tiirkiye
3Istanbul Universitesi, Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Dihili Tip Bilimleri Boliimii, Halk Saghgt Anabilim
Daly Istanbul / Tiirkiye

Oz: Giris: Orgiitsel stres beklentiye karsi kaynak ve ¢alisanm ihtiyaglarinin birbirini karsilamadigi zaman
ortaya cikan fiziksel ve duygusal tepkidir (Tutar,2000). Diger bir tanmim ise Orgiitsel $tres kisinin bir grup
icersinde kisi ve is iligkilerinden dogan ve kisinin gérev ve sorumluluklarini yapmasina engel olan durumdur
(Akgiindiiz, 2006). Goalball, gorme engelliler arasinda en yaygin yapilan spor dali arasinda yer alir. Goal-
ball Ikinci Diinya savasindan sonra gdrme yetilerini kaybeden Alman askerlerinin rehabilitasyonu amact ile
gelistirilmis bir oyundur. Goalball, gérme engellilerin; giiven, denge, kas kontrolii, hareketlerde 6zgiirliik,
koordinasyon kazanmalarina ve serbest zaman gecirmelerine biiyiik dl¢lide yardimei olmaktadir. Engelliler
i¢cin basarmanin anlam1 daha 6zeldir. Calisan engelli kendisini toplumda 6rgiitsel stresten uzak rahat bir birey
olarak gérmekte, hatta ¢alisma, sonradan engellilik vasfi kazananlarin iyilestirme ve tedavi siireclerinde etkili
bir yontem olarak da kullanilmaktadir. Goallball oyuncular1 yaptiklari spor vasitasi ile bu iyilesme ve topluma
kazanma durumlarina katki saglayacag: iliskilendirilebilir. Engelli sporcularin( Goallball oyuncular1) fizik-
sel engellerinden kaynakli olarak stres faktorleri daha fazla olmasi dolaysiyla daha fazla orgiitsel stres yasa-
yabilecekleri diistintilebilir. Amag¢: Calismamiz bedensel engelli (Goallball oyunculari) sporcularin 6rgiitsel
stres kaynaklarinin en fazla hangisi oldugu ve orgiitsel stres diizeylerinin ne boyutta oldugunu arastirmay1
amaglamaktadir. Onem: Arastirma yoneticilere ve sporculara 151k tutacagindan ayr1 bir agidan da énemlidir.
Bu arastirmada gérme engelli sporcularda orgiitsel stres yaratan durumlarin ortaya konmasi amaglanmistir.
Arastirma simirhhiklari: Caligmaya katilanlar 1.1ig goallball oyuncular ile sinirhidir. Yontem: Bu arastir-
manin ¢alisma evrenini 1.ligde oynayan 97 goallball oyuncusu olusturmaktadir. Calismada veri toplama aract
olarak anket teknigi kullamlmistir. Calismamizda Uziim H. Ve ark.(2010) tarafindan gelistirilen, Likert Tipi
Elit Sporcu Orgiitsel Stres Olgegi (ESOSO) degisiklik yapilmadan arastirmada kullanilmistir. Orgiitsel stres
0lcegi Toplam Cronbach Alpha i¢ tutarlilik degeri 0=0.653 olarak belirlenmistir. Bu sonug, daha dnce olus-
turulmus olan dlgegin ¢calismamizda fiziksel engelli (Goallball oyuncular) sporcularin orgiitsel stress diizey-
lerini 6lgmede yeterli oldugunu gostermektedir. Calismamizda verilerin analizinde frekans, t-testi, ve anova
Ol¢iimleri yapilmistir. Bulgular: Arastirmaya toplam 97 goallball oyuncusu katilmistir. Cinsiyet degiskenine
gore, sporcularin %67’sini (n=65) erkek, %33’linii (n=32) ise kadin sporcular olugturmaktadir. Medeni durum
degiskenine gore %75,3 (n=73) sporcunun bekar, %24,7 (n=24) sporcunun evli, oldugu gorilmektedir. Spor-
cularm %10,3’u (n=10) ilkogretim, %63,9’1 (n=62) lise, %6,2’si (n=6,2) Onlisans, %18,6’si (n=18) lisans,
%2’s1 (n=1) lisansiistii egitim alan sporculardir. Caligmamizda, bulgularin degerlendirilmesinden elde edilen
sonuca gore; katilimeilarin 6rgiitsel streslerinin (X=3,09) orta diizeyde oldugu goriilmektedir. Orgiitsel stres alt

122



%
7.
z
g
g

h/
8

N
S

L SCI

‘\goc\“ ; ENC5S.

O sl &, S
s,

] SOZEL SUNUMLAR

/
x
'

N
o
—_
=21

boyutlar incelendiginde antrendr davranisi alt boyutu (X=3.08), yonetim ve finans alt boyutu (X=3.04), saglik
ve beslenme alt boyutu (X=3.11), seyirci davranist (X=3,06) ve karara katili alt boyutu (X=3.23) olarak belir-
lenmistir. Sonug: Caligma sonunda, 1. Lig goallball oyuncularina ait bazi degiskenlerin (egitim, medeni hal,
engel durumu, engel) orgiitsel stres diizeylerini anlamli diizeyde etkilemedigi, fakat cinsiyet degiskenini or-
giitsel stres etkiledigi bulunmustur. Calismamizda ulasilan bir diger sonug katilimcilarin orgiitsel stresleri orta
diizeyde oldugudur. Katilimcilarin maruz kaldiklar1 en yiiksek orgiitsel stress kaynagi karara katilimdir. Sonra
strast ile saglik ve beslenme, antrenor davranisi, seyirci davranigi, yonetim ve finans alt boyutudur. Sporcular
orgiitlerin is gorenleridir. Sporculardan yiiksek diizeyde performans elde edebilmek i¢in onlarin motivasyonu-
nu iist diizeyde tutmak gereklidir. Ozellikle engelli (goallball) sporcularin motivasyonunu etkileyen orgiitsel
stres kaynaklarinin neler oldugunu belirleyip gerekli tedbirleri alarak basar1 ve mutluluklari arttirilabilir. Bu da
sporcularin performanslarina yanstyacaktir.

Anahtar Kelimeler: Orgiitsel Stres, Engelli Sporcular, Goallball
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GENCLERDE DUZENLI SPORTIF FAALIYETLERE KATILIM DEPRESYON DUZEYI,
SAGLIKLA iLGIiLi YASAM KALITESi VE AKADEMIiK BASARI UZERINE ETKiLi MiDiR?

Sezen KARABORKLU ARGUT', Tugba ATES °, Murat ERMIS 3

=3 fstanbul Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Boliimii,
Istanbul / Tiirkiye

Oz: Giris: Hareketsiz yasam tarzi cagimizin en énemli sorunlarindan biridir. Saglikli yasamin temel ilkeleri
olan; ideal beden kitle indeksi, stres kontrolii, saglikli solunum ve dolagim sistemi gibi etkenlerin optimal
seviyede olmasini saglayan en dnemli araglardan biri hareketli ve diizenli yasam tarzidir. Bununla birlikte ha-
reketsiz yagam, kalp-damar hastaliklari ve obezite basta olmak tizere pek ¢ok hastaligin gelismesine zemin ha-
zirlamaktadir. Ozellikle ¢ocuklarda ve genclerde bu hastaliklarin gériilme oranlarindaki artis endise vericidir.
Universite yillar1 ergenlik donemindeki yapisal ve ruhsal degisikliklerin tamamlanmaya basladig1 ve genglerin
yetigkinlige adim attig1 ilk donemdir. Bu donemde kazanilan aliskanliklar ve yapilan faaliyetler eriskin donem-
deki yasam tarzinin en 6nemli belirleyicilerinden olacaktir. Bu nedenle 6zellikle bu donemdeki genglerde spor
ve aktif yasam bilincinin olusturulmasi, sportif faaliyetlere yoneltilerek bunu bir yasam tarzi haline getirilmesi
¢ok onemlidir. Bununla birlikte sportif faaliyetlere katilimin ekstra zaman ayirmayi gerektirmesi ve 6grencile-
rin derslere olan ilgi ve katilimini azaltabilecegi diisiincesi 6grencileri bu faaliyetlerden uzak tutarak, hareket-
siz yasam tarzina neden olabilir. Ozellikle kritik bir gecis siireci olan {iniversite ddneminde, sportif faaliyetlere
katilimin etkilerinin agik¢a ortaya konulmasi ve bu faaliyetlere katilan genglerle, katilmayanlar arasindaki
farklarin incelenmesi 6nemli bir gereklilik olusturmaktadir. Amag: Bu arastirmanin amaci iiniversite 6gren-
cilerinde spora diizenli katilimin depresyon diizeyi, saglikla ilgili yasam kalitesi ve akademik bagar1 iizerine
etkilerinin, diizenli sportif faaliyetlere katilmayan 6grencilerle karsilagtirmali olarak incelenmesidir. Kapsam:
Bu arastirma kapsaminda Ocak 2017 ve Haziran 2017 tarihleri arasinda, Istanbul Universitesi’nde 6grenim
goren ve diizenli olarak sportif faaliyetlere katilan 6grenciler ile (1. grup), aym tarihlerde ayni tiniversitede
Ogrenim goren ancak herhangi bir sportif faaliyeti bulunmayan 6grenciler (2. grup) degerlendirildi. Calismaya
18-25 yas arasi1 geng goniilliiler dahil edildi. Kronik bir rahatsizlig1 olan 6grenciler, beden kitle indeksi normal
sinirlarda olmayan 6grenciler ve spor yapmalarina engel bir durumu olan 6grenciler ¢aligmaya dahil edilmedi.
Katilimeilara 6zgii tiim degerlendirmeler istanbul Universitesi’nin Bakirkdy ve Avcilar yerleskelerinde, aras-
tirmacilar tarafindan uygulandi. Simirhklar: Calisma kapsaminda yalnizca Istanbul Universitesi’nde egitim
goren ogrenciler degerlendirilmistir. Farkli sehir ve farkli {iniversitelerin saglayacagi imkanlarin sonuglari
etkileyecegi diistintildiigiinden bu tercih yapilmistir. Ayrica aragtirmayi Tirkiye nin farkli bolgelerindeki iini-
versitelerde yapmak yiiksek maliyet ve zaman gerektirmektedir. Yontem: Degerlendirmede kullanilmak t{izere
katilimcilarm sosyo-demografik ozellikleri, sigara-ila¢ kullanim durumlarint ve sportif faaliyetlerinin tliri-
siklig1 gibi bilgileri iceren kapsaml bir anket hazirlandi. Ogrencilerin akademik basarilarini gosteren AGNO
(Agirlikli Genel Not Ortalamasi) degerleri kaydedildi. Ogrencilerde depresyon belirtileri varligi ve diizeyi
“Beck Depresyon Olgegi” ile degerlendirildi. Saglikla ilgili yasam kalitesinin degerlendirilmesinde “SF-12
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Saglik Taramas1” kullanildi. Tiim degerlendirmeler yiiz yiize anket metodu ile aragtirmacilar tarafindan yapil-
di. Verilerin istatistiksel analizinde SPSS 21.0 istatistik programi kullanildi. Verilerin normal dagilima uygun-
lugu “Shapiro Wilks Testi” ile degerlendirildi. Veriler normal dagilim gosterdigi icin parametrik testler tercih
edildi. Parametrelerin arasindaki iliskileri belirlemek amaciyla “Pearson’s Kikare testi” kullamldi. Iki grup
arasindaki farklarin istatistiksel anlamlilik diizeyi ise “bagimsiz degiskenler t testi” ile analiz edildi. Bu arastir-
ma i¢in Istanbul Universitesi, Saglk Bilimleri Fakiiltesinden 2016/727 sayil1 ve 26.10.2016 tarihli kurum izni
alimmistir. Bulgular: Bu calisma kapsaminda 206 kisi degerlendirildi. Grup 1°de 107 goniillii 6grenci; ayni
iiniversitede egitim goren ancak diizenli sportif faaliyeti bulunmayan 6grencilerden olusan Grup 2’de ise 99
ogrenci yer aldi. Gruplar arasinda yas, boy, viicut agirligi, viicut kitle indeksi ve sigara kullanimi bakimindan
istatistiksel olarak anlamli farklilik saptanmadi (p>0,05). Spor yapan dgrencilerin %62,6’sinin spor yapmanin
okul basarisini olumlu yonde etkiledigini; %31,8’inin spor yapmanin okul basarisini etkilemedigini ve sadece
%S3,6 s okul bagarisinin olumsuz yonde etkiledigini diisiindtigii bulunmustur. Depresyon diizeyleri ve SF12
Yasam Kalitesi Indeksinin Mental komponentinde spor yapan bireyler lehine anlamli farklilik bulunmustur
(swrastyla p=0,03; p=0,006). Sonu¢: Spor yapmanin depresyon diizeyini anlamli olarak azalttigi ve yasam
kalitesinin mental komponentini gelistirdigi goriilmektedir. Bu sonuglarin saglik agisindan sportif faaliyetlere
diizenli katilimin 6nemine dikkat cekebilecegi ve toplumun 6nemli bir pargasi olan genglerin farkindalik ka-
zanmasina katki saglayabilecegi goriisiindeyiz.

Anahtar Kelimeler: Saglikli Yasam, Spor, Ogrenci, Egitim

Yazar Notu: Bu calisma, 2209/A Universite Og“rencileri Yurt igi Arastirma Projeleri Destek Programi kap-
saminda TUBITAK tarafindan desiteklenmistir. Proje No: 1919B011603457
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SAGLIK EGITiMi ALAN BIiREYLERIN DOKU VE ORGAN NAKLINE YONELIK TUTUM VE
BiLGi DUZEYLERININ DEGERLENDIRILMESI

Sevcan KARATAS " Nurcan HAMZAOGLU *

2 [stanbul Yeni Yiizyil Universitesi, SHMYO, Ilk ve Acil Yardim Boliimii, Istanbul / Tiirkiye

Oz: Giris: Viicutta gorevini yerine getiremeyecek durumda ve bedene zararli hale gelmis bir organin/ dokunun,
kadavra ya da canli bir vericiden alinarak ayni gorevi yerine getirebilmek kosulu ile degistirilmesine organ/
doku nakli denilmektedir (Saritas, 2005: 6). Organ ve doku nakilleri bir iilkenin gelismislik diizeyini gosteren
o6nemli 6lgiitlerden biridir. Bir lilkenin doku ve organ nakli konusundaki duyarliligi ‘bir milyon niifus bagina
diisen kadavra dondr’ orani ile ayn1 dogrultudadir. Avrupa Organ Nakil koordinatdrleri Dernegi (ETCO) agik-
lamasina gore, milyon niifus basina diisen kadavra dondr sayisi 25 olarak belirlenmistir (Bakar, 2014: 19-21).
Tiirkiye’ de bu rakam yalnizca 5,3’ tiir (Soylemez, 2017: 1698). Kisilerin bilgi diizeyleri, dini inanislari, kisilik
yapilari, aile yapilar1 gibi birgok faktor organ/ doku bagisinda karar vermelerinde 6nemli rol oynamaktadir.
Ulkemizde yapilan calismalarda toplumsal ve bireysel bilgi eksikligi ve duyarsizligm yani sira organizasyon
eksikliklerinin de organ/ doku bagislama oranin etkiledigi goriilmektedir (Aytas, 2010: 1-2). Saglik alaninda
calisan ve calisacak her birey, toplumu bilgilendirebilmeli, yonlendirebilmeli ve 6rnek olabilmelidir. Ozellikle
organ/ doku nakli ve bagis1 gibi insan hayati ve iilke ekonomisine katkis1 azimsanamayacak derecede dnemli
olan hassas konularda diger meslek gruplarindan daha fazla bilgili ve duyarli olmas1 gerekmektedir. Amag:
Bu ¢aligma saglik egitimi almakta olan bireylerin doku ve organ nakline yonelik tutumlari ve bilgi diizeyleri-
nin Ol¢iilmesi amaciyla yapilmistir. Kapsam: Arastirmanin evrenini Tiirkiye’ nin ¢esitli bolge ve sehirlerinde
saglik egitimi almakta olan bireyler olusturmustur. Orneklemini ise; olasiliksiz &rnekleme yontemi ile secilmis
310 birey olusturmustur. Stmirhiliklar: Calismaya katilan birey sayisi evreni temsil edecek sayiya ulasamadigi
icin elde edilen bulgular genellemez. Yontem: Calisma tanimlayici tasarim metodu kullanilarak gerceklesti-
rilmistir. Katilimcilara uygulanmak tizere tarafimizca hazirlanmis, kisilerin; yas ve cinsiyet bilgilerinin yant
sira organ/ doku nakline yonelik tutum ve bilgi diizeylerini degerlendirmeye yonelik anket uygulanmistir. Ka-
tilimcilarin tamami olasiliksiz 6rnekleme yontemi ile secilmistir. Calismaya katilimda goniilliiliik esas1 dikkate
alinmustir. Elde edilen verilerin analizinde ise SPSS 18 istatistik programi kullanilmistir. Bulgular: Caligmaya
katilan 6grencilerin yas ortalamasi 22,8 olup, % 44,8’1 (n:139) erkek, % 55,21 (n: 171) kadindir. Organ ba-
gis1 ve nakli konusundaki goriisleri soruldugunda; katilimcilarin % 54,5°1 (n:169) destekledigini belirtirken,
% 38,11 (n:118) kararsiz oldugunu, % 7,4’ (n:23) karsi oldugunu belirtmistir. Katilimeilarm % 70’1 (n:
217) organ bagis1 ve nakli konusunda bilgi aldigini, % 30’u (n: 93) herhangi bir bilgi almadigini belirtmistir.
Bilgi aldigini sdyleyen 217 kisinin % 30’u (n:82) mesleki egitim sirasinda, % 20,8’1 (n:55) saglik kurulusun-
da saglik ekibinden, % 20,81 (n:55) yazili- gorsel medyadan, % 27,5’1 (n:73) hem egitimleri sirasinda, hem
medyadan hem de saglik kuruluslarindan bilgi aldigini belirtmistir. Katilimeilarin % 29’u (n:90) beyin 6liimii
gerceklestiginde organ nakli i¢in uygun olan organin alinabilecegini belirtirken, % 45,8’ 1, (n:142) kalp atim1
durdugunda, % 15,2’si (n:47) hasta bitkisel hayattayken organlarin aliabilecegini, % 10’u (n:31) ise hig¢ bir
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fikrinin olmadigini bildirmistir. Organ bagisi i¢in hangi kuruma basvuru yapmak gerekir sorusuna katilimeila-
rin % 48,7°si (n:151) saglikla ilgili tlim birimlere basvuru yapilabilecegini, %15,5’1 (n:48) organ bagis1 linitesi
olan hastanelere, % 10,31 (n:32) aile hekimligi merkezlerine, % 25,5’1 (n:79) saglik midirliigline bagvuru
yapilabilecegini belirtmistir. Ulkemizde organ bagisi ve nakli ile ilgili yasal bir diizenleme olup olmadigina
iligkin soruya katilimcilarin % 53,2°si (n:165) evet, % 11,3l (n:35) hayir, % 35,5’1 (110) kararsiz oldugunu
belirtmistir. Sizce organ bagis1 ve nakli dini acidan uygun mu sorusuna katilimcilarim % 43,2°si (n:134) evet,
% 25,2’si (n:78) hayir, % 31,6’s1 (n:98) kararsizim cevabini vermistir. Organ bagisi kartinin olmadigin1 belirten
katilimcilarm orani % 80,6 (n:250) dir. Organ bagis1 yapmayanlarin % 11,31 (n:35) glinah oldugunu diisiin-
diigii igin, % 8,1°1 (n:25) 6lmeden organ/dokularinin alinacagini diisiindiigii i¢in, %12,6’s1 (n:39) organlarinin
istemedigi kisilere nakledilecegini diisiindiigii i¢in, %7,7°si (n:24) beden gorliniimiiniin bozulacag i¢in, %
13,5 (n:42) giivensizlik nedeniyle, % 18,7’s1 (58) ise korktugu icin organlarmi bagislamayacagini belirtmis-
tir. Sonuc¢: Calismadan elde edilen bulgular sonucunda, katilimeilarin % 54,5°1 (n:169) organ/ doku naklini
desteklediklerini ifade etikleri halde, % 80,6’ sinin (n:250) organ bagist kartinin olmadigi goriilmiistiir. Organ
bagis1 konusunda tutumlar1 olumlu olsa bile korku, beden gériiniimiiniin bozulacag: diisiincesi, giivensizlik ve
dini inaniglar gerekgesi ile organ bagisinda bulunmadiklari tespit edilmistir. Organ bagisi konusunda bilgi alma
oranlarina bakildiginda, bilgisi olan katilimcilarin ¢gogunlugunun egitim hayatinda organ nakli ile ilgili bilgi
almadigi goriilmektedir. Organ bagisi/ naklinin dini agidan uygun olup olmadigi sorgulandiginda katilimeila-
rin % 25,2’s1 (n:78) hayir, % 31,6°s1 (n:98) kararsizim cevabini vermistir. Katilimcilarm biiyiik cogunlugunun
organ bagis1 konusunda dini ¢ekincelerinin oldugu goriilmektedir. Bu geliskileri gidermeye ve toplumun bilgi
diizeyini artirmaya yonelik basta Saglik Bakanlig1 ve Diyanet Isleri Baskanlig1 olmak iizere toplumun her
alanina ulasacak diizeyde ve siklikta ¢calismalar yapilmalidir. Toplumda 6n plana ¢ikan ¢ekinceleri ortaya koy-
maya ve bu ¢ekinceleri gidermeye yonelik gorsel ve yazili basinda bilgilendirme kampanyalar1 yapilmalidir.
Ancak bu tiir uygulamalarin, kisilerin organ/ doku nakline yonelik tutumlarini olumlu birer davranisa doniis-
tiirecegi diistintilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Organ Nakli, Doku Nakli, Donér, Bagis
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ROTATOR CUFF KALSIFiK TENDINITi TEDAVISINDE EKSTRAKORPOREAL SOK DALGA
TEDAVISININ ETKINLiGi

Tomris DUYMAZ

Istanbul Bilgi Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Istanbul / Tiirkiye

Oz: Giris: Asirt kullanim, travma, akromiyoklavikular artroz gibi nedenler omuz gevresi tendonlarda sikis-
maya bagli agr1 ve enflamasyona neden olabilir. Agrinin siddeti, eklem hareketlerinin kisitlanmasi hastalarin
yasam kalitelerinin de diismesine neden olmaktadir. Kalsifik tendinit;omuz ekleminin 6nemli bir yapisi olan
rotator manset kaslarinin icerisinde kalsiyum depolanmasi ile karakterize bir hastaliktir. Hastaligin nedeni tam
olarak bilinmemektedir.Hastalik toplumda %?2 ile %6 arasinda goriilmektedir. Kadinlarda erkeklere oranla
daha sik goriilmektedir. %10 ile %24 oranlarinda iki tarafli da goriilebilmektedir. Fizik tedavi yontemleri kas
spazmini ve agriy1 azaltarak, erken donemde eklem hareketlerinin rahatlikla yapilabilmesine olanak saglar.
Sok dalga tedavisi (Extracorporeal Shock Wave Therapy-ESWT), yiiksek amplitiidlii ses dalgalarinin viicudun
istenen bolgesine odaklanmasi ve orada iyilestirici etki saglamasi esasina dayali omuzun kalsifiye tendinitinde
de kullanmakta olan alternatif yeni bir tedavi yontemidir. Amac: Calismanin amaci, kronik rotator cuff kalsifik
tendinit tanist almis hastalarda klasik fizyoterapi yontemleri ile ESWT tedavisinin etkinligini karsilagtirmaktur.
Kapsam: Bu calisma kronik rotator cuff kalsifik tendiniti tanis1 almis 80 hasta ile Florence Nightingale Hasta-
nesi Fizyoterapi ve rehabilitasyon bdliimiinde mayis - eyliil 2017 tarihleri arasinda yapilmustir. I$tanbul Bilim
Universitesi etik komisyonundan etik kurul onay1 ve hasta onamlar1 almmustir. Yéntem: Son 1 yildir omuz
agrisi sikayeti olan 40-70 yas araligindaki hastalar randomize olarak 2 gruba ayrilmistir. Her 2 grupta da 40’ar
hasta yer almaktadir. Caligmaya travma ve cerrahi dykiisii olan, inflamatuvar romatizmal hastalig1 olan, servi-
kal rahatsizlig1 olan, iist ekstremitede baska bir kas iskelet problemi olan hastalar dahil edilmemistir. Kontrol
grubuna ultrason (1.0 MHz, 5 dk, diiz), tens (konvansiyonel, 20 dk) ve omuz eklem hareket acikligi ile germe
egzersizleri, buz (15 dk) uygulanmis, tedavi grubuna ise bu programa ek olarak ESWT (4 Hz, 1800 atim, enerji
yogunlugu 0,07-0,15 mJ/mm?) tedavisi uygulanmigtir. Tiim hastalar haftada 5 giin olmak {izere 4 hafta boyun-
ca toplam 20 seans tedaviye alinmistir. ESWT tedavisi ise ek olarak haftada 1 kez toplamda 4 defa uygulanmis-
tir. Tedavi Oncesi ve sonrasinda tiim hastalarin yas, boy, kilo, beden kiitle indeksleri, gorsel analog skalasina
gore agr siddetleri, omuz fleksiyon, ekstansiyon, abduksiyon ve eksternal rotasyon yonlerinde eklem hareket
acikliklar1 ve Q-Dash skoru ile fonksiyonel disabilite durumlart degerlendirilmistir. Verilerin istatistiksel ana-
lizinde SPSS 22.00 programi kullanilmig p<0,05 diizeyi anlamli kabul edilmis, tanimlayici veriler kaydedil-
dikten sonra nonparametrik verilerin gruplar arasi analizi icin Mann-Whitney U test, tedavi dncesi ile tedavi
sonrasi karsilastirmalarinda Wilcoxon test yapilmistir. Arastirmanin problemi: Kronik rotator cuff tendiniti
olan hastalarda ESWT ile klasik fizik tedavi yonteminin karsilastirilmasidir. Arastirmanin Kisitlari:Istanbul
Florence Nightingale hastanesi fizyoterapi boliimiinde rotator cuff kalsifik tendiniti tanis1 almig hastalar. Bul-
gular: Calismadaki hastalarin yas ortalamasi 53,29+9,57 yil, beden kiitle indeksleri 26,09+2,99 kg/m? dir. Her
2 gruptaki hastalarda iyilesme goriilmekle birlikte ESWT uygulanan hastalarin agri, eklem hareket agikligi ve
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Q-Dash degerlerinde istatistiksel olarak ileri diizeyde iyilesme oldugu goriilmiistiir (p<<0,001; <0,001; <0,001).
Sonugc: Son yillarda klasik fizik tedavinin yaninda omuz agrilarini gegirmek icin alternatif teknikler aranmustir.
Sonug olarak ESWT tedavisi 6zellikle omuz kalsifik tendinitte bir sliredir kullanilan ve etkinligi kanitlanmaya
baslanan bir yontemdir. ESWT’nin etki mekanizmasina bakildiginda sok dalgasi odaginda basincin artmasi ve
bunun da kalsifikasyonda fragmantasyon ve kavitasyon meydana getirerek kalsifik birikintilerin ¢6ziilmesi ve
cevre dokular tarafindan absorbe edilmesi yoniinde oldugu diisiiniilmektedir. Bu ¢alismanin sonucunda da ro-
tator cuff kalsifik tendiniti olan hastalarin tedavi programina ek olarak uygulanan ESWT nin iyilesmede etkili
bir yontem oldugu tespit edilmistir.

Anahtar Kelimeler: ESWT, Rotator Cuff, Kalsifik Tendinit
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KENTSEL YASAM KALITESI VE YASANABILIR KENTLER
Tugba KIPER', Asli KORKUT?, Meltem GUNES®

-23Namik Kemal Universitesi, Giizel Sanatlar, Tasarim ve Mimarlik Fakiiltesi, Peyzaj Mimarhg Béliimii,
Tekirdag / Tiirkiye

Oz: Giris: Tarihsel siirec icerisinde, sosyo-ekonomik, kiiltiirel ve teknolojik gelismelere bagli olarak kentsel
alanlarda pek ¢ok degisim gozlemlenmistir. Bu degisimlerle birlikte 6zellikle yap1, sokak, mahalle, yesil alan ve
kent biitiiniine kadar biitiin 6l¢eklerde sosyal, ¢evresel ve kiiltiirel anlamda doniisiimler yasanmistir. Degigim
kapsaminda, az katli genis bahgeli yerel yap1 malzemeleri ile tasarlanmis yapilar betonarme yiiksek bloklara,
meydanlar kavsak noktalarina, yaya odakli sokaklar ara¢ 6ncelikli caddelere, mahalleler sitelere ve geleneksel
carsilar aligveris merkezlerine donilismiistiir. Bu siiregle birlikte ulusal ve uluslararasi anlamda yasanabilir
mekanlar ve stirdiiriilebilir bir cevrenin yaratilmasina yonelik pek ¢ok plan, politika ve yaklagim gelistirilmis-
tir. Bu yaklasimlardan Avrupa Kentsel Sart1, Giindem 21, Habitat I, Onuncu Kalkinma Plani, KENTGES gibi
ulusal ve uluslararasi platformlarin hedefinde “yasanabilir mekanlar ve siirdiiriilebilir bir ¢evre” yaratilmasi
ve gelistirilmesi yer almaktadir. Bu dogrultuda yasanabilir kentler i¢in etkin alan kullanimini, enerji verim-
liligini, toplumsal fayday1 ve yerel ekonomiyi temel alan ve eko kent, yavas kent, akilli kent, siirdiiriilebilir
kent gibi farkl: isimlerle adlandirilan yeni planlama ve tasarim yaklasimlari gelistirilmistir. Gelistirilen tiim bu
yaklagimlar, siirdiiriilebilir bir kentsel gelisim ve yagam kalitesini arttiracak hedefler icermektedir. Amac¢: Bu
caligmada kentsel yasam kalitesinin gerekliligi ve 6nemi tizerinde durularak, yeni gelisen planlama yaklagim-
lar1 cercevesinde yasam kalitesine iliskin parametre ve drneklerin incelenmesi amaclanmustir. Ozellikle yasam
maliyeti, hava kalitesi, su kaynaklari, bina yogunlugu, konut kosullari, kigi bagina diisen yesil alan miktari,
kullanim diizeyi, kamusal mekanlarin kalitesi, kamusal ulagimin yeterliligi gibi kentsel yasam kalitesine iliskin
gostergeler; kent insanina, rekreasyon olanaklar1 bakimindan gesitlilik sunan, kolay ulasim imkan1 ve giivenli
yasam alan1 yaratan, hem sosyal iliskilerin desteklendigi hem de kentsel kimlik ve aidiyet duygusunun gelisti-
rilmesinde farkindalik yaratan 6zelliklere sahiptir. Bu anlamda kentsel yasam kalitesi odakli olarak planlanan
kentler, insanin fiziksel, ruhsal ve sosyal saglik agisindan iyi olma halini destekleyecektir. Kapsam: Yapilan
bu ¢alismada yasanilabilir kentlere iligkin ulusal ve uluslararasi 6rnekler 6zelinde kentsel yasam kalitesinin
onemi, gerekliligi ve uygulanabilirligi irdelenmektedir. Calisma 6zelinde; Cenevre (isvigre), Ziirih (Isvigre),
Vancouver (Kanada), Viyana (Avusturya), Frankfurt (Almanya), Miinih (Almanya), Diisseldorf (Almanya),
Sidney (Avusturalya), Melbourne (Avusturalya) Basel (Isvigre), Kopenhag (Danimarka), Amsterdam (Hollan-
da) ve Istanbul (Tiirkiye) gibi 6rnek uygulamalara yer verilecektir. Stmirhklar: Calisma kapsaminda ele alman
ornekler ¢aligma siiresinin kisitli olmasi nedeniyle gorsel materyaller ve literatiir caligmalari ile desteklenerek
incelenecektir. Yontem: Calismada, konu ile ilgili literatiirlere dayali olarak “Kentler, kentsel yasamin siirek-
liligi icin hangi parametrelerle nasil kurgulanmalidir?” sorusuna yanit aranmaktadir. Bu kapsamda ilk olarak
yasanilabilir kentlere iligkin parametreler incelenmistir. Daha sonra ulusal ve uluslararasi 6rneklerle birlikte
kentsel yasam kalitesinin onemi ve gerekliligi, gorsel materyaller ve literatiir caligmalar ile desteklenerek
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ortaya konulmustur. Bulgular: Yasanilabilir kentlere iligkin ulusal ve uluslararasi 6rnekler incelendiginde,
cevreye duyarli, yaya ve motorsuz erisimin Oncelikli oldugu, yerel kimlik degerlerinin dikkate alindig1, gorsel
yonden ¢ekici, islevsel agidan ergonomik, ¢evresel agidan ekolojik ve teknik acgidan ise siirdiiriilebilir kentler
yaratmay1 hedef alan yaklagimlar oldugu goriilmiistiir. Sonu¢: Calisma sonucunda yasanilabilir kentler i¢in
stirdiiriilebilir bir planlama-tasarim-uygulama yaklagimimin benimsenmesinin gerekliligi, irdelenen drnekler
kapsaminda vurgulanmigtir. Bu kapsamda, 6zellikle yerel, dogal ve kiiltiirel kimlik degerlerinin ve kullanici-
larin dikkate alindig1, ¢evreye duyarli, insan ve ¢evre arasindaki iligki ve etkilesimlerin dogru kurgulandigi,
enerji ve arazinin etkin ve verimli kullanildig1 ve daha giivenli bir kent anlayis1 benimsenmelidir.

Anahtar Kelimeler: Kent, Kentsel Yasam Kalitesi, Yasanabilir Kentler
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SAGLIK UNIVERSITESi OGRENCILERININ RiSKLi SAGLIK DAVRANISLARININ
INCELENMESI

Ilayda ERDOGAN', Aycan GOKBUDAK?, Tugce Nuriye UNLU?

23 Biruni Universitesi, Saghk Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu, Istanbul / Tiirkiye

Oz: Giris: Giiniimiizde iilkemizde ve diinyada gen¢ niifusun 6nemi gitgide deger kazanmaktadir. Bu geng
niifusun egitimli, saglikli ve tiretken olmasi gelecek acisindan biiyiik bir 6nem arz etmektedir. Tiim bunlara
ragmen tniversiteli gengler stresli ve kaygili bir ortamda yasamaktadir. Genglerin iiniversite yillarinda yetigkin
bir birey olmalari, sorumluluklarinin artmasi ve bunlarla beraber gelecek kaygilart da olusmaktadir. Tiim bun-
lara bagli olarak gengler bu donemde riskli saglik davranislari gostermektedirler. Riskli saglik davraniglarinin
kazanilmasi ergenlik doneminde baslayip yetiskinlige kadar devam etmektedir. Son yillarda iilkemizde ve diin-
yada genglerin riskli saglik davranislar gitgide artmaktadir. Saglik iiniversitesinde okuyan 6grencilerin egitim
diizeyinin ilerlemesiyle saglik alaninda degisen deger yargilar1 nedeniyle, riskli davranislar gibi konularda
diger gruplardan farkli tutum ve davranis oriintiileri gosterebilirler. Bu riskli davranislarin belirlenip degerlen-
dirilmesi 6nemli bir alan1 olusturmaktadir. Ancak {ilkemizde halen riskli saglik davranislarina yonelik yeteri
kadar ¢alisma yapilmamaktadir. Bu neden yapilan bu ¢alisma iilkemizde genglerin riskli saglik davranislarini
ne kadar kullandiklarini yoniinde bir adim olmaktadir. Amac: Bu arastirma saglik {iniversitesinde okuyan 6g-
rencilerin, riskli saglik davraniglarini incelemek ve genglerin riskli saglik davraniglarini engellemeye yonelik
oneriler gelistirmesi amaciyla gerceklestirilmistir. Kapsam: Yapilan arastirmanin evreni Istanbul’da saglik
tiniversitesinde okuyan 6grencilerden olusmaktadir. Aragtirma tiniversitede okuyan 202 kadin, 71 erkek 6gren-
ciye uygulanmistir ve 2 ay siirmiistiir. Stmrhihiklar: Arastirma sadece istanbul’da uygulanmistir ve 1 iiniversi-
teyi kapsamaktadir. Yontem: Arastirmada 51 maddeden olusan 5°1i likert 6l¢ek ve katilimcilarin demografik
ozelliklerinin oldugu ve tercih nedenlerini etkileyebilecek farkli degiskenlerin belirlenmesine yonelik madde-
lerin oldugu bir anket uygulanmistir. Aragtirmaya toplam (N=273) bireyin katilimiyla gerceklesmistir. Arastir-
mada elde edilen veriler SPSS 15 programu ile analiz edilmistir. Cronbach’s Alpha kat sayis1 0.751 degeri elde
edilmistir. Arastirmada elde dilen verilerin analizinde betimleyici istatistikler Ki-kare test teknigi uygulanarak
genisletilmistir. Bulgular: Calismamiza katilan 6grencilerin ¢cogunlugunun kadin n=202 (%74), erkek n=71
(%26) ve 18- 45 yag araligindaki {iniversite 6grencilerinden olusturdugu goriilmektedir. Katilimcilarin n=150
(%54.9) ilge merkezi, n=110 (%40.3) il merkezi, n=12 (%4.4) kdy ve n=1 (%0.4) yabanci iilkeden geldikleri,
gelir diizeyleri n=64 (%23.4) 2000 ve alt1, n=86 (%31.5) 2000-3000, n=47 (%17.2) 3000-4000, n=39 (%14.3)
4000-5000 ve n=37 (%13.6) 5000 iizeri oldugu goriilmiistiir. Katilimcilarin n=30 (%11) mevcut saglik durum-
larinin mitkemmel oldugunu, n=63 (%23.1) ¢ok iyi, n=130 (%47.6) iyi, n=46 (%16.8) orta ve n=4 (%1.5) kotii
olarak ifade etmislerdir. Elde edilen veriler sonucunda saglik {iniversitesinde okuyan dgrencilerin, riskli saglik
davraniglar incelenmistir. Sonug: Saglik {iniversitesi 6grencilerine uygulanan 6l¢eklerin sonuglarina baktigi-
mizda 263 6grenciden sadece 6 kisinin olumsuz saglik davraniglart gosterdigini goriilmektedir. 9 kisi orta dii-
zeyde olumsuz saglik davraniginda bulunurken 21 kisi ¢ok az, 237 6grencide ise hi¢ olumsuz saglik davranist
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goriilmemektedir. Riskli saglik davraniglarini cinsiyetlere gore degerlendirildiginde, kadinlarda (43.55+6.68)
olumsuz riskli davraniglarinin ortalamasi erkeklere (40.79+7.98) gore istatistiksel diizeyde daha anlamli1 oldu-
gu gorilmektedir (p<0.05). Daha 6nceki yapilmis ¢aligmalar da bu baglamda degerlendirildiginde, iiniversite
Ogrencilerinin stres ve kaygilarinin yliksek olmasina ragmen saglik {iniversitesinde okuyan 6grencilerin daha
az riskli saglik davraniglarinda bulunduklarina ulagilmaktadir. Calisma, aldiklart egitim ve saglik alaninda
alman egitimin 6grencileri daha bilingli yaptig1, yapilan ¢alismalarda ortaya konulan {iniversite 6grencilerinin
zorluklaria karsi daha baskin geldigini ortaya koymaktadir.

Anahtar Kelimeler: Saglik, Universite, Ogrenci, Risk, Davranis
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BiR ILDE 40-69 YAS KADINLARDA MEME KANSERI TARAMALARININ
DEGERLENDIRILMESI

Irem AKOVA', Oznur HASDEMIR?, Hayriye TURKOGLU?, Mehmet Emin OZDEMIR,
Muhammed Fatih AKOVA®

“[bn-i Sina Toplum Saghg Merkezi, Sivas / Tiirkiye
23511 Saghk Miidiirliigii, Halk Saghg Baskanhg, Sivas / Tiirkiye

Oz: Giris: Meme kanseri diinyada ve Tiirkiye’de kadinlarda en sik gériilen ve en sik liime yol agan kanserdir.
Meme kanseri insidansi yasla birlikte artis gostermektedir. Tiirkiye’de meme kanseri insidans1 2014 verileri-
ne gore 100 binde 43’ tiir. Yine Tiirkiye’de kadinlarda en sik 6liime neden olan 20 hastalik i¢inde %2,1°lik
oranla 8. Siradadir. Meme kanseri progresif bir hastaliktir ve erken donemde tan1 konuldugu zaman tedavi
edilme ihtimali daha yiiksektir. Bunun i¢in de yasam beklentisi fazladir. Gelismis iilkelerde meme kanseri
tanis1 konulan hastalarda erken tani ve tedavi yontemleri ile 5 yillik sagkalimin yaklagik %90-95 oldugu tespit
edilmistir. Meme kanseri tarama yontemleri ile meme kanseri tanilarinin %63,7’si erken lokalize donemde
tespit edilebilmektedir. Tiirkiye Halk Sagligi Genel Miidiirliigii Kanser Daire Baskanlig: tarafindan belirlen-
mis standartlara gore 40-69 yas kadinlara iki yilda bir mamografi uygulanmaktadir. Mamografiyle tarama
caligmalari, 1yi organize edilmis tarama programlariyla birlikte meme kanserinden 6limii %21-31 oraninda
azaltabilmektedir. Kanser taramalarinin toplumsal tabanli olmas1 i¢in en dnemli kriter hedef niifusun %70’ine
ulasilmasidir. Fakat yetersiz sayida uzman kaynagi, hizmete erisimle ilgili sorunlar, farkindalik eksikligi gibi
nedenlerle Tiirkiye’de taramalarm kapsayicilik oranlari meme kanseri i¢in %30-35 diizeyindedir. Amag: Bu
calisma bir ilde 2016-2017 yillar1 arasinda yapilan meme kanseri tarama oranlarinin belirlenmesi ve tarama so-
nugclarmin degerlendirilmesi amaciyla planlanmistir. Kapsam: Ulusal Kanser Tarama Programi ¢ergevesinde
Saglik Bakanlig1 tarafindan meme kanseri taramalarinda ilimiz igin belirlenen hedef niifus 2016 y1l1 i¢in 46385
ve 2017 yili i¢in 49200 kadindir. Bu yillarda ilimiz Kanser Erken Teshis ve Tarama Merkezine (KETEM) ve
Mobil KETEM’e bagvuran 40-69 yas arasindaki kadinlara yapilan mamografi sonuglari degerlendirilmistir. Si-
nirhiklar: Bu ¢alisma i¢in herhangi bir sinirlilik bulunmamaktadir. Yontem: Veriler aragtirmacilar tarafindan
MM Screen yazilimindan geriye doniik olarak elde edilmistir. Yazilim sisteminden mamografi sonucu alinan
kisilere telefonla ulasilip arastirma hakkinda bilgilendirme yapilmis ve kabul edenlerden sozlii onamlari alin-
mistir. Calismamizdan elde edilen veriler SPSS (ver 22) programina yiiklenerek verilerin degerlendirilmesinde
tamimlayici istatistiksel yontemler (sayi, yiizde) kullanilmistir. Bu arastirma i¢in Cumhuriyet Universitesi Gi-
risimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik kurulundan (Karar No: 2018-02/57, Tarih: 26.02.2018) ve il Saglik
Midiirliigiinden kurum izni alinmistir. Calisma bir ay stirmiistiir. Bulgular: Ulusal Kanser Tarama Programi
cergevesinde merkezlerimize 2016 yilinda bagvuran 7354 kadina meme kanseri agisindan tarama yapilip ma-
mografi ¢ekilmistir, boylece 2016 yili i¢in hedef niifusun % 15,8’1 taranmistir. Mamografi sonuglarinin %
4,9’u (360 kadin) BIRADS 0 (Breast Imaging Reporting and Data System), % 94,6’s1 (6954 kadin) BIRADS
1-2, % 0,41 (29 kadin) BIRADS 4 ve % 0,1°1 (11 kadin) BIRADS 5 gelmistir. BIRADS 0, BIRADS 4 ve
BIRADS 5 gelen toplam 400 kadin (% 0,05) ileri inceleme icin hastaneye sevk edilmistir. Merkezlerimize
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2017 yilinda ise bagvuran 7940 kadina meme kanseri agisindan tarama yapilip mamografi ¢ekilmistir, boylece
2017 yili i¢in hedef niifusun % 16,1°i taranmistir. Mamografi sonuglarmin % 3’ (239 kadin) BIRADS 0, %
96,4’ (7651 kadin) BIRADS 1-2, 9%0,4’1i (34 kadin) BIRADS 4 ve % 0,2’si (16 kadin) BIRADS 5 gelmistir.
BIRADS 0, BIRADS 4 ve BIRADS 5 gelen toplam 289 kadin (% 0,03) ileri inceleme icin hastaneye sevk
edilmistir. Sonu¢: Meme kanseri taramalarinda ilimizde 2017 yilinda bir 6nceki yila gore hedef niifusa ulagsma
orani artmistir. Mamografi sonuglarina bakildiginda hem 2016 hem de 2017 yil1 i¢in en sik goriilen sonug BI-
RADS 1-2 iken, en az goriilen sonu¢ BIRADS 5’tir. Tarama i¢in 6nerilen hedefe ulasmak icin sadece Toplum
Saglig1 Merkezlerinin ve KETEM’ lerin ¢abasinin yeterli olmadigi, Aile Hekimlerinin de kendilerine kayith
hedef niifuslarda bu taramalara 6nem vermeleri i¢in gerekli diizenlemelerin yapilmasi gerektigi diisiiniilmek-
tedir. Halkin kanser taramalar1 konusunda farkindaliginin artmasi i¢in gerekli etkinlik ve kampanyalarin dii-
zenlenmesi Onerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Meme Kanseri, Tarama, Mamografi
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ANAOKULU OGRENCILERININ OBEZITE DURUMLARI VE
EBEVEYN BESLEME TARZLARI

Elif Tuba KOC', Zehra CALISKAN?

2Nevsehir Hact Bektas Veli Universitesi, Semra ve Vefa Kiiciik SYO, Cocuk Saghg ve Hastaliklart
Hemgsireligi Anabilim Dali, Nevsehir / Tiirkiye

Oz: Giris: Obezite, Diinya Saglk Orgiitii (DSO) tarafindan fiziksel ve psikososyal sagligi olumsuz yonde
etkileyecek olgilide viicutta yag birikmesi olarak tanimlanmistir. Yarattigi sonuglar nedeniyle ileri yaslar igin
ciddi bir saglik sorunu olan obezite, erigkinler kadar ¢ocuklari da tehdit etmektedir. Obezite her yas grubunda
goriilmekle birlikte fizyolojik olarak hizli yag depolanmasinin meydana geldigi yaslarda daha sik goriilmek-
tedir. Cocukluk doneminde en sik olarak yasamin ilk yili, bes-alt1 yas aras1 ve puberte doneminde olmakta-
dir. Bununla birlikte okul dncesi yasta obezite goriilme orani tiim diinyada giderek artmaktadir. Erigkinlerin
obezite baslangicinin, ¢ocukluk c¢aglarina uzandigi bilinmektedir. Okul oncesi yaslarda sisman ¢ocuklarin
%26-41’inin ve okul ¢cocuklarinda sisman olanlarin %42-63"{iniin eriskin yasta sigman kalmaya devam ettigi
gosterilmistir. Eger onlem alinmazsa tiim diinyadaki yetiskinlerin %20’sinin (150 milyon kisi), cocuk ve ado-
lesanlari %10’unun (15 milyon kisi) sisman olacagi diisiiniilmektedir. Calismalar obeziteyle miicadelenin
cocukluk doneminde baslamasinin 6nemini vurgulamaktadir. Okul ¢ag1 cocuklarinda obezitenin énlenmesi
icin yiiriitiilen faaliyetlerde hemsirelerin 6nemli fonksiyonlari bulunmaktadir. Obezitenin énlenmesinde hem-
sirelik faaliyetleri arasinda; yasa ve cinsiyete gore normal kilonun korunmasi, obezite riski bulunan ¢cocuklarin
belirlenmesi, biilyiime gelismenin izlenmesi ile obezitenin erken donemde tespiti, sisman ya da hafif sisman
olan ¢ocuklarin kilo vermesinin saglanmasi, aile ve gocukta saglikli yasam bigiminin olusturulmasi yer al-
maktadir. Amac¢: Bu ¢alismada, okul 6ncesi donem gocuklarinin obezite durumlari, etkileyen faktorleri, ebe-
veyn besleme tarzinin gocuklarda obezite gelisimine etkisinin incelenmesi amaglanmistir. Kapsam: Yapilan
bu ¢aligmanin evrenini, 2016-2017 egitim dgretim yili 11 Milli Egitim Miidiirliigii verilerine gore, Kirsehir il
merkezindeki 7 anaokulunda 6grenimine devam eden, 1134 6grenci ve onlarin ebeveyni olusturmaktadir. Or-
neklemini ise, bu 6grenciler arasindan rastgele yontemle se¢ilmis, ebeveynlerinin goniillii olurlar1 bulunan 260
Ogrenci ve ebeveyni olusturmustur. Simirhliklar: Arastirma yliksek maliyet ve zaman gerektirdiginden, ¢cevre
I Milli Egitim Miidiirliiklerinden arastirma onay1 alinamadigindan, sadece Kirsehir Il Merkezi anaokullarinda
Ogrenim goren 6grenciler ve onlarin ¢alismaya katilmaya goniillii ebeveynleriyle sinirlandirilmistir. Yontem:
Etik kurul, kurum, ebeveyn onami alinan arastirmada, veriler anket formu ve Ebeveyn Besleme Tarzi Anketi
(EBTA) ile Aralik 2017- Mart 2018 tarihleri arasinda toplanmigtir. EBTA ebeveynlerin besleme aliskanligim
belirlemek i¢in kullanilan, ebeveynlerin yanitladigi, 27 maddelik, 5°li likert tipi (1: asla, 5: her zaman) bir
ankettir. Anket formu uygulamasindan sonra, 6grencilerin viicut agirligi, boy uzunlugu dl¢iilmiis, Beden Kiit-
le indeksi (BKI) hesaplanmustir. Veriler bilgisayar ortaminda, tanmimlayicr istatistikler, independent t, anova,
ki kare testi ile degerlendirilmistir. Bulgular: Calismada ¢ocuklarin yas ortalamasinin 5.26 +0.63 oldugu,
%50.8’inin kiz, %12.3’linilin obez, %13.1inin fazla kilolu oldugu belirlenmistir. Cocuklarin %23.8’inin ilk alt1
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ay anne siitili, %37.3 linlin vitamin, %59.2’sinin demir takviyesi aldig1, %75.8’inin fast-food gidalar tiikettigi,
fast-food tiiketenlerin %68.5’inin haftada bir tiikettikleri saptanmistir. EBTA alt 6l¢ek puan ortalamalar1 yo-
niinden, zayif-normal ve fazla kilolu-obez ¢ocuklar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamigtir
(p>0.05). Ayrica kizlarin yemege tesvik edici/cesaretlendirici besleme tarzi puan ortalamalarinin yiiksek oldu-
gu (p<0.05) belirlenmistir. Cocuklarin fazla kilolu-obez olmasinda cinsiyetler arasinda fark olmadigi (p>0.05),
anne yas1 ve egitiminin etkili olmadig1 (p>0.05), ancak anne beden kiitle indeksinin etkili oldugu (p<0.05) sap-
tanmigtir. Sonuc: Bu sonuglar dogrultusunda, fazla kilolu-obez ¢cocuklarin ebeveyn besleme tarzinin zayif-nor-
mal ¢ocuklarla benzer oldugu belirlenmistir. Cocukluk ¢agi obezitesinin erken belirlenmesi ve dnlenmesi igin
diizenli araliklarla 6grencilerin boy kilo izleminin yapilmasi, riskli gocuklarin daha sik izlenmesi 6nerilebilir.
Ayrica ebeveyn besleme tarzi ve ¢ocuklarin kilosu arasinda iligki belirlemek amaciyla uzun siireli gozlemsel
caligmalar ve genis 6rneklem tizerinde ¢alismalar yapilmasi onerilebilir.

Anahtar Kelimeler: Anaokulu Ogrencisi, Obezite, Ebeveyn Besleme Tarzi, Okul Saglig
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ENGELLIi COCUK AILELERINE VERILEN EGIiTiM
AILELERIN YASADIGI SORUNLARI AZALTMADA NE KADAR ETKIiLi?

Zehra CALISKAN', Gonca OZYURT?, Derya EVGIN®, Bahriye KAPLAN*, Nuray CANER®

1-23-45Neysehir Hact Bektas Veli Universitesi, Semra ve Vefa Kiiciik SYO, Cocuk Saghg ve Hastaliklar
Hemgsireligi Anabilim Dali, Nevsehir / Tiirkiye

Oz: Giris: Engelli ¢cocuklarin ailelerinin, engelin geri doniissiiz ve diizeltilemez olmasindan dolay1 pek ¢ok
sorunla kars1 karsiya kaldiklar1 bilinmektedir. Alisilmas1 zor olan bu durumun, anne babalar1 ve yakin gevresini
ekonomik, sosyal ve psikolojik olarak etkiledigi vurgulanmaktadir. Aileler, 6zellikle anneler bu uzun siireli
sorunla bag etmede yardim ve destege gereksinim duymaktadirlar. Literatiirde engelli ¢ocuk ailelerinin yasa-
dig1 problemleri ¢oziimlemeye yonelik yapilan girisimsel ¢alismalarin kisitli oldugu goriilmektedir. O nedenle
bu calismaya gereksinim duyulmustur. Amag¢: Bu c¢alismada, Nevsehir’de engelli cocuk ailelerine verilen
egitimin, onlarin tikenmislik, yasam doyumu, aile stresi ve stresle basetme tarzlarina etkisini degerlendirmek
amaglanmistir. Kapsam: Calismanin evrenini, 2015 yil1 verilerine gore, Nevsehir Aile ve Sosyal Politikalar
Il Miidiirliigii Engelli ve Yash Hizmetleri Birimi biinyesinde kayitl bulunan ve 0-18 yas grubunda engelli
cocugu olan ailelerin tamami olusturmustur (N: 278). Orneklemini ise, calismaya katilmaya goniillii, egitim
oturumlarina katilabilen ve egitim oturumlarini tamamlayan (26 ¢alisma, 26 kontrol olmak iizere ) 52 ebeveyn
olusturmustur. Stmirhiiklar: Arastirma, maliyet ve zaman gerektirdiginden sadece Nevsehir Aile ve Sosyal
Politikalar I1 Miidiirliigii Engelli ve Yasli Hizmetleri Birimi biinyesinde kayitli bulunan ve 0-18 yas grubunda
engelli cocugu olan, ¢aligmaya katilim1 goniillii ebeveynlerle sinirlandirilmistir. Yontem: Calisma 6n test-son
test kontrol gruplu deneysel desen kullanilarak yapilmistir. Etik kurul, kurum ve ebeveyn onami alinan aragtir-
mada veriler anket formu, Maslach Tiikenmislik Ol¢egi, Yasam Doyumu Olgegi, Aile Stresi ve Stresle Baset-
me Tarzlar1 Olgegi (SBTO) ile toplanmistir. Calismada kullanilan egitimin igerigi annelerle yapilan gdriisme-
ler ve litaratiir taramasi sonucunda olusturulmustur. Calisma ve kontrol grubundaki annelerin yasi, 6grenim
durumu, engelli cocugunun yasi, cinsiyeti, engel tiirli ve bakimda destek olan kisilerin varlig1 eslestirme 6l¢iitii
olarak alinmis, ve aralarinda 6nemli bir fark bulunmamistir (p>0.05). Verilen egitimin, interaktif bir sekilde
yuriitiilmesi ve grup etkilesiminin saglanmasi amactyla ¢alisma grubu (n:26), 12-13 kisilik, 2 kiiciik gruba
ayrilmis ve her gruba toplam 5 oturumda (her bir oturum 20-30 dk) interaktif egitim teknikleri kullanilarak
egitim verilmistir. Egitim oturumlarinda yer alan bolimler sunlardir. Engelli ¢ocuklarin bakim gereksinimleri
nelerdir, engelli ¢ocuklarin genel hijyeni, dikkat edilmesi gereken noktalar (cilt temizligi, banyo-sag temizligi,
yiiz-gdz-kulak temizligi, cinsel bdlgenin temizligi, el-tirnak ve agiz dis sagligi vb), engelli cocugun tagimmasi,
engelli ¢ocuklarin yatak yarasi bakimi, yatak yarasin1 dnlemek i¢in neler yapilmali, engelli cocuklarin ailele-
rinin yasadiklar nelerdir, ailelerin yasadiklari stres (zorlanma) nedir, nasil taninir, sonuglari nelerdir, stresle
basa ¢ikmak icin neler yapilmalidir. Calisma ve kontrol grubundaki annelere egitim Oncesi verilen Ol¢ekler
egitimden 1 ay sonra tekrar uygulanmis, kontrol grubundaki annelere de caligma tamamlandiktan sonra egitim
verilmistir. Veriler, bilgisayar ortaminda tanimlayici istatistikler, Independent t, Paired t, ki-kare testleri kul-
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lanilarak degerlendirilmistir. Bulgular: Verilen egitim sonrasinda, ¢alisma grubundaki annelerin aile stresi
puan ortalamalarmin, islevsel yetersizlik, aile sorunlar1 ve toplamda azaldig1, ¢alisma 6ncesi ve sonrasi puan
ortalamalar1 arasindaki farkin istatistiksel olarak 6nemli olmadig1 (p>0.05), kontrol grubundaki annelerin ise
aile stresi toplam puan ortalamalarmin arttig1 (p>0.05) belirlenmistir. Ayrica verilen egitim sonrasinda, calisma
grubundaki annelerin yasam doyumlari puan ortalamalarinin arttigi (p<0.05), kontrol grubundaki annelerin
ise, yasam doyumlar1 puan ortalamalariin azaldigi (p>0.05) belirlenmistir. Ek olarak calisma grubundaki
annelerin verilen egitim sonrasinda tiikenmislik ve stresle basa ¢ikma tarzlari puan ortalamalarinin egitim
oncesine gore degismedigi (p>0.05) belirlenmistir. Sonug¢: Bu ¢alismanin sonucunda, engelli cocuk ailelerine
interaktif egitim teknikleri ve grup etkilesimleri kullanilarak verilen egitimin, annelerin yasam doyumlarinin
artmasinda etkili oldugu, annelerin aile stresinin azaltilmasina katki verdigi saptanmistir. Hemsireler ve ekip
iyeleriyle birlikte, engelli cocuklarin annelerine, bu egitim programlarinin devami ve siirekliliginin saglanma-
s1, bu egitimlerin etkinligini degerlendirmek amaciyla daha ayrintili ve genis drneklem biiytikliigiinde calis-

malarin yapilmasi onerilebilir.

Anahtar Kelimeler: Aile Egitimi, Aile Stresi, Engelli Cocuk, Engelli Cocuk Ebeveyni, Yasam Doyumu
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HEMSIRELIK OGRENCILERINIiN SAGLIKLI YASAM BiCiMi DAVRANISLARI
Ozlem AVCI ', Oznur BASDAS?, Fatma BOZDAG®

! stanbul Medipol Universitesi, Saglk Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Béliimii, Istanbul / Tiirkiye
? Erciyes Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Cocuk Saghg ve Hastaliklari Hemsireligi AD,
Kayseri / Tiirkiye
3 Dr. Siyami Ersek Gigiis Kalp ve Damar Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Istanbul / Tiirkiye

Oz: Giris: Saglikli yasam bicimi davraniglar1 “bireylerin kendi iyilik seviyelerini korumalarina ve yiikselt-
melerine hizmet eden davraniglar” seklinde tanimlanmaktadir. Saglikli yasam bi¢imi davraniglari, yeterli ve
dengeli beslenmeyi, stres yonetimini, diizenli egzersiz yapmay1, manevi gelisimi, kisilerarasi iligkileri ve bi-
reyin saglhigini koruma ve gelistirmesine iliskin sorumluluk almasini kapsamaktadir. Biitiin bu sorumluluklar
dahilinde, kisilerin saglig1 gelistirme ¢abalar1 nem tagimaktadir. Toplumlarin saglik diizeyinin 6l¢iilmesinde
etkili olan saglikli bireylerin geligsimi igin sagligin korunmasi ve siirdiiriilmesi, saglhigin gelistirilmesinin
en temel noktalarimdandir. Bireyler, saglikli davraniglar gelistirmede kendi sorumluluklarmi alir ve saglikli
yasam bi¢imi davraniglarini giinliik yasam aligkanliklar1 haline dontistiirebilirlerse saglikli toplumlar olusabi-
lecegi bilinmektedir. Ozellikle bireylerin kendilerini ve sagliklarini algilama diizeylerinin olgunluga ulastig
genglik donemlerinde saglikli yasam bi¢imi davraniglari olusturmalari oldukca dnemlidir. Hem tiniversite 6g-
rencisi hem de saglik alaninda bir profesyonel olarak yetismeye baglayan hemsirelik 6grencileri i¢in bu 6nem
cok daha fazla vurgulanmaktadir. Hemsirelik 6grencilerinin ileride nitelikli birer hemsire olabilmeleri igin
ve toplumun sagligini koruma, siirdiirme ve gelistirme alanlarinda yeterlilik gerlistirebilmeleri i¢in 6ncelik-
le kendilerinin saglikli yasam bicimi davranislarina sahip olmalar1 gerekmektedir. Hemsirelik 6grencilerinin
saglikli yagam bigimi davranislarimin belirlenmesi, mevcut durumun degerlendirilmesine ve bu alandaki ge-
reksinimlerin tanimlanmasina olanak saglayacaktir. Ozellikle saglikli yasam bigimi gelistirmis olma diizeyleri
acisindan davraniglariyla topluma 6rnek olmalart gerektigi diisiiniilen saglik alani 6grencilerinde {izerinde
yapilan bazi ¢alismalarda, saglik programlarindaki 6grencilerin olumlu saglikli davranig bilincini tam kazan-
madiklari, kazanmis olsalar bile bunu hayata gegiremedikleri bildirilmistir. Bireylere saglikli yagam bigimi
davranislariin kazandirilabilmesi i¢in oncelikle bireylerin sahip olduklar1 yasam bi¢imi davranislarinin belir-
lenmesi gerekmektedir. Boylece bireylerin mevcut yasam bicimi davraniglarinin saptanmasi ile gereksinimleri
dogrultusunda egitim programlari gelistirilebilir. Amac¢: Bu calisma, hemsirelik 6grencilerinin saglikli yagam
bi¢imi davranislariin belirlenmesi amaci ile gerceklestirilmistir. Kapsam: Arastirma, Istanbul ilinde bulunan
bir vakif {iniversitesinin hemsirelik boliimiinde 6grenim goéren 6grenciler ile yapilmistir. Aragtirmada Srnek-
lem se¢imine gidilmeyip arastirmayi kabul eden tiim 6grenciler ¢alismaya dahil edilmistir. Veriler hemsirelik
ogrencilerinden goniilliik esas alinarak anket yontemi ile toplanmis ve 350 6grenci ile calisma tamamlanmustir.
Smirhliklar: Arastirma, caligmanin yapildigi bir vakif iiiversitesinin ¢calismaya katilmayi kabul eden 6grenci-
leri ile siirlandirilmistir. Yontem: Verilerin toplanmasinda hemsirelik 6grencilerinin sosyodemografik 6zel-
liklerini belirlemek icin Tanitic1 Ozellikler Formu ve saglhigi gelistirici yasam bigimi davranislarini belirlemek
amactyla “Saglikli Yasam Bicimi Davranislar1 Olgegi” kullanilmistir. Arastirma icin gerekli etik kurul izni ve
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kurum izinleri alinmistir (Say1:10840098-604.01.01-E.10252). Ayrica arastirmaya baglamadan once ¢alismaya
katilmay1 kabul eden bireylere aciklama yapilip onamlart alinmistir. Verilerin degerlendirilmesinde; tanim-
layici istatistikler, Independent Samples t ve ANOVA testleri kullanilmigtir. Bulgular: Arastirmaya katilan
ogrencilerin %79.4’linilin kadin, %25.4’{inilin birinci sinif, %46.3 iiniin annesinin ilkokul mezunu, %31.7’sinin
babasinin lise mezunu, %77.4’iiniin gelirinin giderine denk oldugu ve %71.7’sinin ailesinin yaninda yasadigi
bulunmustur. Hemsirelik 6grencilerinin %53.4 {inlin saglik sorununun bulundugu ve bu sorunlarin %36.1’inin
kronik oldugu belirlenmistir. Ogrencilerin saglikli yasam bi¢imi davranislar dl¢egi puan ortalamalarmin ma-
nevi gelisim alt boyutunda 26.41+4.26, kisiler arasi iligkiler alt boyutunda 26.06+4.19, beslenme alt boyutunda
22.56+4.69, fizik aktivite alt boyutunda 18.73+5.07, saglik sorumlulugu alt boyutunda 23.21+4.95, stres yo-
netimi alt boyutunda 20.13£3.99 ve toplam 6lgekte 137.09+20.05 oldugu belirlenmistir. Saglikli yasam bi¢imi
davranislart 6lgegi kisiler arasi iliskiler alt boyut puan ortalamalariin kadin 6grencilerde, fizik aktivite alt
boyut puan ortalamalarinin erkek 6grencilerde daha yiiksek oldugu saptanmistir (p=0.026, p=0.042). Geliri gi-
derinden fazla olan 6grencilerin fizik aktivite alt boyut puan ortalamalarinin daha yiiksek oldugu bulunmustur
(p=0.039). Sonug¢: Hemsirelik 6grencilerinin saglikli yasam bi¢imi davranislart puan ortalamalarmin diistik
ve orta diizeyde oldugu bulunmustur. Kisiler arasi iligkiler ve fizik aktivite alt boyutlarnin cinsiyet ve gelir
diizeyine gore farklilik gosterdigi belirlenmistir. Hemsirelik 6grencilerinin neredeyse yarisinin saglik sorunlari
da yasadigi dikkate alindiginda; calismanin daha genis gruplarda ve uzun siireli organize edilerek, toplumun
saglhiginin gelistirilmesinde 6ncii rol modele sahip olan hemsirelik 6grencilerinin konuya iliskin farkindalik
olusturulmasi, mesleki beceri ve yeterlilikleri de gbz Oniine alinarak saglikli yagsam bi¢imi davraniglari gelis-
tirmeleri konusunda diizenli izlemler ve ¢aligmalar planlanmasi 6nerilebilir.

Anahtar Kelimeler: Saglikl yasam, Hemsirelik, Ogrenci
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HEMSIRELIK OGRENCILERINDE AKILLI TELEFON BAGIMLILIGI VE FiZiKSEL
AKTIVITE DUZEYLERI

Oznur BASDAS!, Ozlem AVCP, Fatma BOZDAG*

! Erciyes Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi Cocuk Saghgi ve Hastaliklart Hemgireligi AD,
Kayseri / Tiirkiye
? [stanbul Medipol Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi Hemgirelik Boliimii, Istanbul / Tiirkiye
3 Dr. Siyami Ersek Gigiis Kalp ve Damar Cerrahisi Egitim ve Aragtirma Hastanesi, Istanbul / Tiirkiye

Oz: Giris: Cagimiz teknolojisinin en yeni iiriinlerinden bir tanesi olan akilli telefonlar siirekli gelismekte ve
mobil telefonlara gore pek ¢ok farkliliklar (haritalar, uygulamalar, internet olanagi, fotograf makinesi, oyun-
lar, uygulamalar, vb.) ortaya koymaktadir. Akilli telefonlarin, giinlilk yasamda kullanicilara ¢ok biiyiik ko-
layliklar saglamasi nedeni ile kullanim oranlar1 yillara gére artis gostermektedir. Tiirkiye Istatistik Kurumu
(TUIK) 2016 yili “Hane Halki Bilisim Teknolojileri Kullanim Arastirmas:1” verilerine gore; hanelerde cep
telefonu/akilli telefon bulunma oraninin 2004 yilinda %53.7 iken, 2016 yilinda %96.9’a yiikseldigi belirtil-
mektedir. Akilli telefonlar, kimi kullanici i¢in oyun oynayip hos vakit gecirmek, kimisi igin kaliteli fotograflar
¢ekebilmek veya internette hizli bir bigimde sorf yapabilmek anlamina gelebilmektedir. Hayati kolaylasti-
rabilecek birgok 6zelligin bir arada bulundugu akilli telefonlarin; fiziksel, ruhsal ve davranigsal sorunlari da
beraberinde getirebilecegi de goz ardi edilmemelidir. Akilli telefon kullaniminda ilk géze ¢arpan davranigsal
problem “akilli telefon bagimliligi”dir. Akilli telefon bagimlilig: fiziksel ve ruhsal problemlerin de kaynagi
olabilmektedir. Akilli telefon bagimlilig1 nedeni ile en sik yasanan fiziksel problemlerin, uyku saatlerinde
ve kalitesinde azalma, el bilegi sendromu, boyun kaslarinda tutulma, gozlerde yorgunluk ve eklemlerde agr
oldugu belirtilmektedir. Akilli telefon bagimlilig1 kullanicilarda, durus bozukluklar1 sonucunda fiziksel prob-
lemlere de neden olabilmektedir. Akilli telefon bagimliliginin neden oldugu sorunlarin fiziksel aktivitede
azalma ile baglantili oldugu diisliniilmektedir. Fiziksel aktivitede azalma; kalp hastaliklari, hipertansiyon, di-
yabet ve obesite gibi ciddi kronik sorunlarin gériilme oranini artirmasi agisindan da biiylik dnem tagimaktadir.
Yapilan literatiir taramasinda lilkemizde cep telefonunun problemli kullanimi, internet bagimlilig1 veya mobil
bagimliliklar gibi benzer sorunlarin degerlendirildigi ¢alismalarin bulunmasinin yani sira, bu sorunlarin tii-
miinii iceren akilli telefon bagimlilig ile ilgili ¢alismalarin siirli sayida oldugu ve akilli telefon bagimlilig
ve fiziksel aktivite diizeylerinin bir arada degerlendirildigi herhangi bir ¢aligmanin olmadigi belirlenmistir.
Amag: Bu calisma, hemsirelik 6grencilerinde akilli telefon bagimlilig1 ve fiziksel aktivite diizeylerini be-
lirlemek amaci ile gerceklestirilmistir. Kapsam: Arastirma, Istanbul ilinde bulunan bir vakif iiniversitesinin
hemsirelik boliimiinde 6grenim goren dgrenciler ile yapilmistir. Arastirmada 6rneklem se¢imine gidilmeyip
arastirmay1 kabul eden tiim 6grenciler ¢aligmaya dahil edilmistir. Veriler hemsirelik 6grencilerinden goniilliik
esas almarak anket yontemi ile toplanmis ve 324 6grenci ile ¢alisma tamamlanmistir. Stnirhihiklar: Arastirma,
caligmanin yapildig: bir vakif tiiversitesinin ¢alismaya katilmay1 kabul eden 6grencileri ile sinirlandirilmistir.
Yéntem: Verilerin toplanmasinda Tanitic1 Ozellikler Formu, hemsirelik 6grencilerinin akilli telefon bagim-
lilig1 ve fiziksel aktivite diizeylerini belirlemek amaciyla “Uluslararas: Fiziksel Aktivite Anketi” ve “Akill
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Telefon Bagimlilig: Olgegi Kisa Formu” kullanilmistir. Arastirma igin gerekli Etik Kurul izni ve kurum izin-
leri alinmistir (Say1:10840098-604.01.01-E.10253). Ayrica arastirmaya baslamadan 6nce ¢aligmaya katilmay1
kabul eden bireylere agiklama yapilip onamlar1 alinmistir. Verilerin degerlendirilmesinde tanimlayici istatis-
tikler, Independent Samples t ve ANOVA testleri kullanilmistir. Bulgular: Arastirmaya katilan 6grencilerin
%78.7’sinin kadin, %27.5’inin birinci sinif, %46.3’liniin annesinin ilkokul mezunu, %32.1’inin babasimin lise
mezunu, %78.1’inin gelirinin giderine denk oldugu ve %73.1’inin ailesinin yaninda yasadigi bulunmustur.
Ogrencilerin akilli telefon kullanim amacinin sosyal paylasimda bulunmak (%88.9), giincel bilgileri takip
etmek (%84.6), ders calismak (%83.6), film izlemek/miizik dinlemek (%83.6) i¢in kullandig1 belirlenmistir.
Amacina gore akilli telefon kullanim siirelerinin ise; sosyal paylasimda bulunmak igin 159.47+81.19 dakika,
giincel bilgileri takip etmek i¢in 145.814+61.33 dakika, film izlemek/miizik dinlemek i¢in 131.46+16.29 dakika
ve ders ¢aligmak i¢in 112.71+91.33 dakika oldugu saptanmistir. Hemsirelik dgrencilerinin %53.1’inin saglik
sorununun bulundugu ve bu sorunlarin genellikle gérme sorunlari, bas boyun agrisi ve uyku problemleri oldu-
gu belirlenmistir. Ogrencilerin akill telefon bagimlilig: puan ortalamalarinin 34.03+9.14 oldugu bulunmustur.
Hemsirelik 6grencilerinin %42.7 sinin hafif, %83.3’iiniin orta ve %33.3 {inilin siddetli diizeyde fiziksel aktivi-
telerde aktif olmadig1 saptanmistir. Ogrencilerin cogunun (%67.3) fiziksel olarak aktif olmadig, akill telefon
bagimligi puan ortalamalarinin 6grencilerin fizik aktivite diizeylerine gore farklilik gosterdigi ve fiziksel akti-
vite diizeyi azaldikga akilli telefon bagimlilig1 puan ortalamalarinin arttig1 belirlenmistir (p=0.000). Cinsiyetin
fizik aktivite ve akilli telefon bagimlilig1 diizeylerini etkilemedigi bulunmustur (p>0.05). Sonug¢: Hemsirelik
ogrencilerinin akilli telefon bagimlilig1 puan ortalamalarimin orta ve fiziksel aktivite diizeylerinin ise ¢ok dii-
stik diizeyde oldugu bulunmustur. Cinsiyetin fizik aktivite ve akilli telefon bagimlilig1 diizeylerini etkilemedi-
&i, akilli telefon bagimlig1 puan ortalamalariin 6grencilerin fizik aktivite diizeylerine gore farklilik gosterdigi
ve fiziksel aktivite diizeyi azaldikca akilli telefon bagimliligi puan ortalamalarinin arttig1 belirlenmistir. Bu
sonuglar dogrultusunda; 6grencilerin fiziksel aktivitelere yonlendirilmesi, akilli telefon kullaniminin olumsuz
getirilerine iligkin farkindalik olusturulmasi 6nerilebilir.

Anahtar Kelimeler: Fiziksel Aktivite, Akilli Telefon Bagimliligi, Hemsirelik, Ogrenci
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HEMSIRELIK OGRENCILERINIiN BiLiSiM FARKINDALIGI VE MESLEGE YANSIMASI
Ozlem CEYHAN', Zeliha KAYA ERTEN?, Ziibeyde KORKMAZ®, Oznur BASDAS", Ozlem AVCEP

Erciyes Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Hemgirelik Boliimii, Kayseri / Tiirkiye
>3Nuh Naci Yazgan Universitesi, Saglk Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Boliimii, Kayseri / Tiirkiye
SIstanbul Medipol Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Hemgirelik Béliimii, Istanbul / Tiirkiye

Oz: Giris: Bilisim teknolojilerinin saglik alanina girmesiyle birlikte hemsirelik alaninda da kullanilmaya bas-
lanmistir. Hemsirelik alaninda bilgi birikiminin aktarilmasi ve paylagilmasi bilgiye ulasmayi kolaylagtirmakta,
klinik karar verme asamalarinda hemsirelere destek saglamaktadir. Bu baglamda hemsirelik egitimi siirecinde
ogrencilerin gelisen teknolojiyi dogru ve etkin kullanmasi1 6nemlidir. Hemsirelik dgrencilerinin hem egitim
stirecinde bilisim teknolojilerini kullanarak giincel bilgilere erismeleri, hem de bu gelismeleri takip ederek
bakima yansitmalar1 hemsirelik bakimimin kalitesini ve verimliligini artiracaktir. Hemsirelik 6grencilerinin
bilisimi kullanma durumlarini, kullanilan bilisim sistemlerine iliskin bilgilerini ve meslege katkisi hakkindaki
disiincelerini tespit etmek, gelecekteki meslek anlayist ve gelisimi i¢in 6nem arz etmektedir. Amag: Bu calig-
ma hemsirelik 6grencilerinde bilisim kullanima, bilgi sistemleri ve meslege yansimasini degerlendirmek amact
ile planlanmistir. Kapsam: Arastirma i¢ Anadolu bélgesindeki bir iiniversitenin hemsirelik béliimii 6grencileri
ile yapilmistir (308 6grenci). Aragtirmada orneklem se¢imine gidilmeyip arastirmaya katilmayi kabul eden
tiim 6grenciler ¢caligmaya dahil edilmis ve 216 6grenci ile tamamlanmistir. Stmirhiliklar: Arastirma sadece bir
ilde bulunan hemsirelik 6grencilerini kapsadigi i¢in genelleme agisindan sinirlilik olusturmaktadir. Yontem:
Verilerin toplanmasinda 6grencilerin bazi sosyo-demografik 6zelliklerini ve bilisim teknolojilerini kullanma,
hemsirelik mesleginde kullanilan bilgi sistemleri ve bilisimin meslege katkilarimi degerlendirmek amaciyla
likert tarzinda arastirmacilar tarafindan literatiir taranarak hazirlanan anket formu kullanilmistir. Veriler etik
kurul izni, kurum izni ve 6grencilerden yazili-sozlii olurlar1 alinarak toplanmistir. Verilerin degerlendirilme-
sinde tanimlayici istatistikler Ki kare analizlerinden yararlanilmistir. IStatistiksel analizlerde p<0.05 anlamlilik
diizeyi kullanilmistir. Bulgular: Arastirmaya katilan hemsirelik 6grencilerinin yas ortalamasinin 20.90+1.66
yil, akademik not ortalamalarmin 75.99+6.31, 9%20.8’inin erkek, %94.9’unun orta diizey gelir seviyesinde
oldugu ve %76.9’unun il merkezinde yasadigi saptanmistir. Ogrencilerin %91.2’sinin internet erisiminde akilli
telefonu, %8.2’sinin bilgisayar kullanmay1 tercih ettigi bulunmustur. Ogrencilerin interneti giinliik ortalama
1.361.27 saat derse yonelik bilgiye erisim i¢in, 1.294 0.96 saat giincel haber/bilgi edinmek i¢in, 2.83 + 2.54
saat oyun/ sosyal medya gibi eglence icin kullandiklar1 belirlenmistir. Ogrencilerin %94.0’1n1n egitim siirecin-
de bilisime yonlendirildigini, %54.2’sinin yonlendirilmelerini kismen yeterli buldugunu, %66.2’sinin egitim
stiresince bilisimin etkin olarak kullanildigini ve %92.6’sinin bilisimin meslege katki sagladigini diistindiigii
saptanmistir. Hemsirelerin kullandigi klinik iletisim sistemlerini ve klinik karar destek sistemlerini erkek
ogrencilerin (%31.7, %35.7) kiz 6grencilere gore (%68.3, %64.3) daha az bildigi ve aradaki farkin 6nemli
oldugu belirlenmistir (p=0.034, p=0.022). Bilisim sistemlerindeki gelismelerin hemsirelik mesleginde gerekli
olan bilimsel yaklasimi, hemsireler ile diger saglik disiplinleri arasinda iletisim/is birligi ve hemsirelik mes-
leginde profesyonellesmeyi sagladigini diisiinen erkek dgrencilerin (%17.4, %19.3, %18.2), kiz d6grencilere
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gore (%82.6,%80.7, %81.8) daha az oldugu belirlenmistir. Aradaki farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu
saptanmustir (p=0.048,p=0.033, p=0.042). Ogrencilerin siniflarina gore hemsirelerin kullandig: bilisim sistem-
lerinden ila¢/tibbi cihaz ve sarf malzeme takip ve klinik karar destek sistemlerinde bilgi diizeylerinin farklilik
gosterdigi, sinif diizeyi arttikg¢a 6grencilerin bilgi durumlarinin arttig1 belirlenmistir (p<0.05). Bilisimdeki tek-
noloji ve gelismelerin meslege katki sagladigini diisinen 6grencilerin; bilisimin bakim kalitesini yiikselttigine,
hemsirelerin karar verme yetenegini ve bagimsiz islevlerini artirdigina, yasal /etik dokiiman sagladigina ve
maliyet/is giiclinii azalttigina katildiklar1 ve katilmayan 6grencilere gore aralarindaki farkin istatistiksel ola-
rak anlamli oldugu bulunmustur (p<0.05). Sonu¢: Calismada hemsirelik 6grencilerinin meslekte kullanilan
bilisim sistemlerden kismen bilgi sahibi olduklari, fakat meslege saglayacagi faydalarin farkinda olduklar
bulunmustur. Bu dogrultuda hemsirelik 6grencilerine meslekte kullanilan bilisim sistemleri hakkinda egitim
siirecinde daha detayl1 bilgi verilmesi, farkindaliklarinin artirtlmasi ve uygulamalarinda bilisim sistemlerini

gozlemlemelerinin saglanmasi Onerilebilir.

Anahtar Kelimeler: Bilisim, Hemsirelik, Meslek, Ogrenci
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HEMSIRELIK OGRENCILERINDE AKILLI TELEFON BAGIMLILIGI VE FiZiKSEL
AKTIVITE DUZEYLERI

Oznur BASDAS', Ozlem AVCP, Fatma BOZDAG®

! Erciyes Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Cocuk Saghg ve Hastaltklart Hemsireligi AD,
Kayseri / Tiirkiye

2 jstanbul Medipol Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsgirelik Boliimii, Istanbul / Tiirkiye

3 Dr. Siyami Ersek Gogiis Kalp ve Damar Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Istanbul / Tiirkiye

Oz: Giris: Cagimiz teknolojisinin en yeni iiriinlerinden bir tanesi olan akilli telefonlar siirekli gelismekte ve
mobil telefonlara gore pek ¢ok farkliliklar (haritalar, uygulamalar, internet olanagi, fotograf makinesi, oyunlar,
uygulamalar, vb.) ortaya koymaktadir. Akilli telefonlarin, giinliik yasamda kullanicilara ¢ok biiytik kolayliklar
saglamasi nedeni ile kullanim oranlar1 yillara gore artis gostermektedir. Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK)
2016 yili “Hane Halki Bilisim Teknolojileri Kullanim Arastirmasi” verilerine gore; hanelerde cep telefonu/
akilli telefon bulunma oraninin 2004 yilinda %53.7 iken, 2016 yilinda %96.9’a yiikseldigi belirtilmektedir.
Alkallr telefonlar, kimi kullanict igin oyun oynayip hos vakit gecirmek, kimisi i¢in kaliteli fotograflar ¢cekebil-
mek veya internette hizli bir bi¢imde sorf yapabilmek anlamina gelebilmektedir. Hayati kolaylastirabilecek
bir¢ok 6zelligin bir arada bulundugu akilli telefonlarin; fiziksel, ruhsal ve davranigsal sorunlari da beraberin-
de getirebilecegi de goz ardi edilmemelidir. Akilli telefon kullaniminda ilk goéze carpan davranigsal problem
“akilli telefon bagimliligr”dir. Akilli telefon bagimlilig1 fiziksel ve ruhsal problemlerin de kaynagi olabil-
mektedir. Akilli telefon bagimliligi nedeni ile en sik yasanan fiziksel problemlerin, uyku saatlerinde ve kali-
tesinde azalma, el bilegi sendromu, boyun kaslarinda tutulma, gézlerde yorgunluk ve eklemlerde agri oldugu
belirtilmektedir. Akilli telefon bagimlilig1 kullanicilarda, durus bozukluklar1 sonucunda fiziksel problemlere
de neden olabilmektedir. ~Akilli telefon bagimliliginin neden oldugu sorunlarin fiziksel aktivitede azalma
ile baglantili oldugu disiiniilmektedir. Fiziksel aktivitede azalma; kalp hastaliklari, hipertansiyon, diyabet ve
obesite gibi ciddi kronik sorunlarin goriilme oranini artirmasi agisindan da biiyiik 6nem tagimaktadir. Ya-
pilan literatlir taramasinda iilkemizde cep telefonunun problemli kullanimi, internet bagimlilig1 veya mobil
bagimliliklar gibi benzer sorunlarin degerlendirildigi ¢aligmalarin bulunmasimin yani sira, bu sorunlarin ti-
miinii iceren akilli telefon bagimlilig ile ilgili caligmalarm smirl sayida oldugu ve akilli telefon bagimlilig
ve fiziksel aktivite diizeylerinin bir arada degerlendirildigi herhangi bir ¢alismanin olmadig belirlenmistir.
Amag: Bu calisma, hemsirelik 6grencilerinde akilli telefon bagimliligi ve fiziksel aktivite diizeylerini be-
lirlemek amac ile gerceklestirilmistir. Kapsam: Arastirma, Istanbul ilinde bulunan bir vakif iiniversitesinin
hemgirelik boliimiinde 6grenim goren dgrenciler ile yapilmistir. Arastirmada drneklem se¢imine gidilmeyip
arastirmay1 kabul eden tiim 6grenciler caligmaya dahil edilmistir. Veriler hemsirelik 6grencilerinden gontilliik
esas aliarak anket yontemi ile toplanmis ve 324 6grenci ile ¢alisma tamamlanmistir. Stnirhliklar: Arastirma,
calismanin yapildig: bir vakif tiiversitesinin ¢alismaya katilmay1 kabul eden 6grencileri ile sinirlandirilmisgtir.
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Yéntem: Verilerin toplanmasinda Tanitic1 Ozellikler Formu, hemsirelik dgrencilerinin akilli telefon bagim-
lilig1 ve fiziksel aktivite diizeylerini belirlemek amaciyla “Uluslararasi Fiziksel Aktivite Anketi” ve “Akill
Telefon Bagimlihig Olcegi Kisa Formu” kullanilmistir. Arastirma icin gerekli Etik Kurul izni ve kurum izin-
leri alinmistir (Say1:10840098-604.01.01-E.10253). Ayrica arastirmaya baslamadan 6nce ¢aligmaya katilmay1
kabul eden bireylere agiklama yapilip onamlar1 alinmistir. Verilerin degerlendirilmesinde tanimlayici istatis-
tikler, Independent Samples t ve ANOVA testleri kullanilmistir. Bulgular: Arastirmaya katilan 6grencilerin
%78.7’sinin kadin, %27.5’inin birinci sinif, %46.3’liniin annesinin ilkokul mezunu, %32.1’inin babasimin lise
mezunu, %78.1’inin gelirinin giderine denk oldugu ve %73.1’inin ailesinin yaninda yasadigi bulunmustur.
Ogrencilerin akilli telefon kullanim amacinin sosyal paylasimda bulunmak (%88.9), giincel bilgileri takip
etmek (%84.6), ders calismak (%83.6), film izlemek/miizik dinlemek (%83.6) i¢in kullandig1 belirlenmistir.
Amacina gore akilli telefon kullanim siirelerinin ise; sosyal paylasimda bulunmak igin 159.47+81.19 dakika,
giincel bilgileri takip etmek i¢in 145.81+61.33 dakika, film izlemek/miizik dinlemek i¢in 131.46+16.29 dakika
ve ders ¢aligmak i¢in 112.71+91.33 dakika oldugu saptanmistir. Hemsirelik dgrencilerinin %53.1’inin saglik
sorununun bulundugu ve bu sorunlarin genellikle gorme sorunlari, bas boyun agrisi ve uyku problemleri oldu-
gu belirlenmistir. Ogrencilerin akilli telefon bagimlilig1 puan ortalamalarinin 34.03+9.14 oldugu bulunmustur.
Hemsirelik 6grencilerinin %42.7’sinin hafif, %83.3 linlin orta ve %33.3’iiniin siddetli diizeyde fiziksel aktivi-
telerde aktif olmadig1 saptanmistir. Ogrencilerin cogunun (%67.3) fiziksel olarak aktif olmadig, akill telefon
bagimlig1 puan ortalamalarinin 6grencilerin fizik aktivite diizeylerine gore farklilik gosterdigi ve fiziksel akti-
vite diizeyi azaldik¢a akilli telefon bagimlilig1 puan ortalamalarinin arttig1 belirlenmistir (p=0.000). Cinsiyetin
fizik aktivite ve akilli telefon bagimlilig1 diizeylerini etkilemedigi bulunmustur (p>0.05). Sonu¢: Hemsirelik
ogrencilerinin akilli telefon bagimliligi puan ortalamalarimin orta ve fiziksel aktivite diizeylerinin ise ¢ok dii-
stik diizeyde oldugu bulunmustur. Cinsiyetin fizik aktivite ve akill telefon bagimlilig1 diizeylerini etkilemedi-
&1, akilli telefon bagimlig1 puan ortalamalarinin 6grencilerin fizik aktivite diizeylerine gore farklilik gosterdigi
ve fiziksel aktivite diizeyi azaldikca akilli telefon bagimlilig1 puan ortalamalarinin arttig1 belirlenmistir. Bu
sonuglar dogrultusunda; 6grencilerin fiziksel aktivitelere yonlendirilmesi, akilli telefon kullaniminin olumsuz
getirilerine iligkin farkindalik olusturulmasi 6nerilebilir.

Anahtar Kelimeler: Fiziksel Aktivite, Akill Telefon Bagimlhiligi, Hemsirelik, Ogrenci
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SEKIiZiNCi SINIF OGRENCILERINE UYGULANAN WELLNESS KOCLUGU PROGRAMININ
iYiLiK HALi VE SAGLIK DAVRANISLARINA ETKiSi

Serife Zehra ALTUNKUREK', Hatice BEBIS?
!Saglhk Bilimleri Universitesi, Giilhane Hemsirelik Fakiiltesi, Giilhane Kiilliyesi, Ankara/ Tiirkiye

? Yakin Dogu Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Hemgirelik Boliimii, Lefkosa / KKTC

Oz: Giris: Yasam bicimi ile iligkili olarak artan saglik problemleri, giiniimiiz saglik anlayisinin hastaliklar-
dan korunma ve saglig1 gelistirme {izerine yonelmesine neden olmustur. Ulusal ve uluslararasi yapilan bircok
caligma, bir yilda meydana gelen dliimlerin yaklasik yarisinin bireylerin sagliksiz yasam bigimi davranis-
larindan kaynaklandigini ortaya koymaktadir. Diinya Saglik Orgiitii (DSO), gelismis iilkelerdeki &liimlerin
%70-80’inin, az gelismis iilkelerdeki 6liimlerin ise %40-50’sinin nedenini hipertansiyon, koroner kalp hasta-
liklari, diyabet gibi yasam bi¢imine de bagl olarak ortaya ¢ikan hastaliklarin olusturdugunu bildirmektedir.
Bu baglamda, bireyin sagligini korumak, gelistirmek ve siirdiirmek icin yeterli aktivite, iyi beslenme, alkol
ve sigara kullanimindan kaginma, stresle bas edebilme gibi olumlu saglikli yagsam bigimi davraniglar kazan-
mas1 6nem tagimaktadir. Saglikli yasam bi¢imi davranislart bireyin dogumundan itibaren tiim yasam boyunca
kazandirilabilir aliskanliklar niteligindedir. Ozellikle ergenlik déneminde siirdiiriilen saglik egitimleri ile sag-
likl1 yasam bigimi davranislari hakkinda kalict izli 6§renmeler gerceklestirilerek bu davranislarin yetigkinlik
donemi boyunca siirdiirtilmesi saglanabilir. Ergenlik déoneminde edinilen olumlu ya da olumsuz yasam bi¢imi
davranislarinin yetigkinlik dénemine oldugu gibi transfer edilecegi gz oniine alindiginda, bu dénemin insan
yasaminin en kritik donemlerinden biri oldugu ve saglik profesyonellerince dikkatle izlenmesi gerektigi deger-
lendirilmektedir. DSO’niin 2016 y1l1 verilerine gére; diinya genelinde her alt1 kisiden biri adélesan dénemdedir
ve 10-19 yag araliginda 1.2 milyar adélesan bulunmaktadir. Adélesan niifusunun diinya niifusu i¢inde oldukga
biiyiik bir paya sahip olmasi saglikli yagsam bigimi davraniglarina duyulan gereksinimin biiyiikliigiinii de or-
taya koymaktadir. Bu nedenle, saglik ekibinin profesyonel iiyelerinden biri olan halk sagligi hemsirelerinin
bu yas grubunun sagliginin korunmasi ve iyilik hallerinin gelistirilmesi 6nemli rollerinden biridir. Wellness
(iyilik hali), “bireyin sosyal ve dogal gevresi icinde tam ve islevsel olarak yasamasi i¢in beden, zihin ve ru-
hun birlestigi optimal saglik yonelimli bir yasam bi¢imi ve iyi olma durumu” olarak tanimlanmistir. Wellness
programi; problemli davranisa odaklanmak yerine, yasam stilini gelistirmede bireylere yardimci olmayi, aynt
zamanda devam eden saglikli davranislar1 da artirmay1 amaglamaktadir. Ad6lesan doneminde verilecek Well-
ness (iyilik hali) Ko¢lugu programi, adélesanlarin hem iyilik hallerini artirmaya hem de saglikli yasam bi¢imi
kazanmaya hem de yasam tarzi olarak benimsemelerinde sorumluluk almalarini saglamay1 i¢ermelidir. Okul
tabanli Wellness Koclugu, addlesanlarin sagliklari ile ilgili simdi ve gelecekteki se¢cimlerine karar vermede,
hem grup hem de bireysel ihtiyaglarina yonelik egitim firsatt sunmaktadir. Amac¢: Bu arastirmanin amact;
ilkdgretim sekizinci siif 6grencilerine uygulanan Wellness Ko¢lugu Programinin, dgrencilerin iyilik hali ve
saglik davranislarina etkisini degerlendirmektir. Kapsam: Yapilan bu arastirmanin evrenini Ankara’ da bulu-
nan Yal¢in Eskiyapan, Hact Mustafa Tarman ve Cigiltepe ortaokulunda 6grenim géren sekizinci sinif 6grenci-
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leri (N= 625) olusturmustur. Arastirma yontemi olarak randomizasyona gidilmis, 6rneklem Eyliil- Aralik 2016
tarihleri arasinda ortaokul 8.siifa devam eden 132 addlesan 6grenciden (Wellness Koglugu n=33, Saglik
Egitimi grubu n=33 Kontrol Grubu n=66) olugsmustur. Arastirma 12 hafta siirmiistiir. Stmirhiklar: Uygulama
siiresinin 12 hafta olmas1 BKI, boy ve agirlik 6l¢iimlerinindeki degisimlerin izlenmesi igin bir kisithlik olarak
degerlendirilmistir. Caligmada verileriler adolesanlarin kendi bildirimlerine dayalidir. Yontem: Adolesanlara
miidahale 6ncesi ve sonrasi tanitici dzellikleri, bes faktorlii Iyilik Hali Olgegi-Ergen Formu (SF-lyilik Hali-EF)
ve Adblesan Yasam Bigimi Olgegi (AYBO) formu uygulanmustir. Grup egitimi, bireysel danigmanlik ve fizik-
sel aktiviteyi iceren Wellness koc¢lugu programi 12 hafta siire ile verilmistir. Aragtirmadan elde edilen veriler
SPSS 22 istatistik programi ile analiz edilmis, tanimlayicr istatistikler; sayimla belirlenen degiskenler igin say1
ve yiizde (%), Olglimle belirlenen degiskenler igin ortalama+standart sapma ( + ss) ve ortanca, minimum-
maksimum (min-mak) deger seklinde gosterilmistir. Siirekli degiskenlerin normal dagilima uygunluklari, Tek
Orneklem Kolmogorov Smirnov Testi ile degerlendirilmistir. Gruplar igi farkliligin arastirilmasinda, Paired
Sample t Testi, kesikli degiskenlerin analizinde Pearson Chi-Square Testi kullanilmigtir. Gruplar arasi farkli-
ligin arastirilmasinda Kruskal-Wallis t testi uygulanmistir. Arastirma i¢in Ankara Milli Egitim Midirligi ve
Giilhane Askeri Tip Akademisi Etik Kurulundan Say1: 355-16/1648-1199 03/05/2016 tarihinde izin alinmistir.
Bulgular: Wellness Koclugu Programina dahil olan 6grencilerin iyilik halleri ve saglikli yasam bicimleri dav-
ranig 6lgeginin toplam ve tiim alt boyutlarinda ¢alisma sonrasinda anlamli fark saptanmistir (p<0.05). Saglik
Egitimi Grubunun, her iki 6l¢ek toplam puan ortalamasinda anlamli fark saptanmamistir (p>0.05). Kontrol
grubunda ise 5F-lyilik Hali-EF 6lgeginde 12 hafta sonunda negatif yonde (-1.51) artis goriilmiis, AYBO dlgegi
toplam puan ortalamasinda ise anlamli fark saptanmistir (p<0.05). Calismanin baslangicinda, Wellness koclu-
gu programina dahil olan asir1 kilolu 6grencilerin %15.2’si (n=5), ¢aligmanin sonunda %9.1’e (n=3) geriledigi
saptanmistir. Sonug: Wellness Koc¢lugu uygulamasinin addlesanlarin iyilik hallerinin arttirilmasina ve saglikli
yasam bi¢imi davranislarinin gelistirilmesine 6nemli katki sagladig belirlenmistir.

Anahtar Kelimeler: Addlesan, Saglikli Yasam Bigimi, Wellness Kog, lyilik Hali, Saghk Egitimi, Halk Saglig
Hemsiresi

Davranmislarina Etkisi” Konu Baslikli, Doktora Tez calismasindan tiiretilmistir.
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HALK SAGLIGI HEMSIRELiGi STAJINA CIKAN iNTORN HEMSIRELIiK OGRENCILERININ
SAHA UYGULAMALARINA YONELIK DENEYIMLERI

Serife Zehra ALTUNKUREK', Sema BABAT?
! Saghk Bilimleri Universitesi, Giilhane Hemgirelik Fakiiltesi, Halk Saghg Hemsireligi, Ankara / Tiirkiye

’Saghk Bilimleri Universitesi, Giilhane Hemsirelik Fakiiltesi, Ankara /T iirkiye

Oz: Giris: Hemsirelik mesleginin kritik ve vazgegilmez parcalarindan birisi egitimdir. Hemsirelik egitimi-
nin temel amaci, hemsirelik meslegine iliskin teori ve uygulamay1 6gretmektir. Egitim programinin iki te-
mel unsuru olan teori ve uygulamanin biitiinlestirilmesi ve 6grenimin deneyimlere dayandirilmasi énemlidir.
Hemsirelik 6grencilerin okul ortaminda teorik olarak aldiklar1 bilgileri, klinik uygulama alanlarinda davranisa
dontiistiirme siirecinde oradaki uygulamalarin 6grencinin bilgisiyle ortiismesi agisindan uygulama cesitliligi
ve yapma siklig1 agisindan gereklidir. Bu nedenle, hemsirelik egitiminde, 6grenme hem simif ortaminda hem
de uygulama alaninda gergeklesmektedir. Bu siiregte 6grencilerin gerek formal dersler gerekse uygulamalar
(klinik/saha) sirasinda kendine giiven ve saygilariin artmasi, kigisel ve mesleki yonden gelismeleri hedeflenir.
Diinyadaki hemsirelik okullariin pek ¢cogu hemsirelik egitim programlarinin son yilini, egiticiler tarafindan
danismanlik yapilan ve klinik hemsireleri ile birlikte ¢alisilan intérnlitk uygulamalart seklinde diizenlemis-
lerdir. Intérn programmin genel hedefi 6grenciye, ii¢ ya da ii¢ buguk yil boyunca 6grendigi ve mezuniyette
kazanmis olmasi beklenen biligsel, duyussal ve davranigsal tiim becerilerde ustalik kazandirmaktir. Bu amagla
egitimin son yilinda 6grencilerin gesitli klinik uygulama alanlarinda uygulama yapmalar1 saglanmaktadir. In-
torn programi 6grencilere klinik ortamda rol modellerini gézlemleme, sorumluluk alarak tek basina uygulama
yapabilme, hastanin klinik tablosuna gore davranma, karar verme ve bir ekip iiyesi olarak calisabilme olanagi
saglar, ayrica okul ortaminda 6gretilen teorik bilgi ve pratigi gergek ortamda yasayarak ve yaparak biitiinles-
tirme firsat1 verir. Intérn programmin bir boyutunda ise koruyucu saglik hizmetlerini olusturan halk saghigi
alan1 vardir. Amaci sagligin korunmasi, gelistirilmesi ve iyilestirilmesi i¢in birey, aile ve topluma verilecek
hemsirelik hizmetlerinin temel saglik hizmetleri ilkeleri ile 6gretilmesini ve beceri kazandirilmasidir. Halk
sagligr hemsireliginin hizmet hedefi “saglikli niifus”, hizmet alan1 “bu niifusun yasadigi her Yer’dir. Birey,
aile, yasanilan ¢evre, toplum ele alinir, tiim faktorler degerlendirilir. Caligmalar aile merkezli yapilir ve ailenin
katilimi saglanir. insanlar1 kendi dogal ortamlarinda gozlemler ve olasi riskleri cok daha iyi gérebilirler. Bu uy-
gulamalarda topluma, bireylere ulagilarak kendilerinde hastalik olup olmadigi, var olan saglik tehlikelerinden
nasil korunacaklari ve saglik durumun gelistirilmesi amaciyla hizmet sunulmaktadir. Halk sagligi hemsireligi
intdrn programi, d6grenciye hemsirenin klinik uygulamadaki hastaya bakim verme rollerinin yani sira vaka
yonetimi, savunuculuk, liderlik gibi hemsirelik rollerini aktif olarak uygulama firsat1 sunar. Gerekli literatiir
taramasi yapildiginda intdrnlerin klinik uygulama siirecini, uyumlarini, deneyimlerini ve bakis agilarini sorgu-
layan bir¢ok aragtirmaya ulasildi. Fakat 6grencilerin hastane diginda birinci basamak saglik hizmetlerinde olan
intdrnliik deneyimlerini yansitan yeterli ¢aligmaya ulagilamamistir. Bu dogrultuda arastirma, halk sagligi sta-
jindaki intérn hemsirelerin deneyimlerinin ortaya konulmasi, dolayli ya da dogrudan etkilenen bakis agilarryla
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sorunlarin tanimlanmasi ve ¢oziim onerilerinin getirilmesi diigiincesiyle gerceklestirilmistir. Hemsirelik egi-
timi kapsaminda halk sagligi hemsireligi dersini alan son sinif intdrn hemsire 6grencilerin ilk kez saha uygu-
lamasina katilmalart ile ilgili deneyimlerini gbz oniine ¢ikarmay1 amaglayan nitel bir calismadir. Halk saglig:
staji1 sirasindaki saha uygulamalart ile ilgili goriisleri “Saha uygulamalarina intérn hemsire yaklasimi™, “Saha
uygulamalarmin intdrn hemsire dgrencilerin mesleki yeterlilige olan katkis1” ve “Intdrn hemsire 6grencilerin
saha uygulamasi geribildirimleri” olarak ii¢ temaya ayrildi. Arastirmamizda saha uygulamalar1 sirasinda hasta
kavraminin yani sira “birey” kavramini da ele almay1 6grenen hemsire 6grenciler holistik ve hiimanistik bakig
acistyla bireyleri kiiltiir, aile yapisi, din, dil, mezhep ayrimi yapmadan savunucu, koruyucu, egitici roliiyle ele
almay1 deneyimlemislerdir. Bu arastirma, 6grencilere saha uygulamalarina yonelik endiselerini azaltmak ve
saha caligmalarina uyumu saglamak amaciyla verilecek egitimlerin yararl olacagini gostermektedir. Amag:
Hemsirelik egitimi kapsaminda halk sagligi hemsireligi dersini alan son sinif intérn hemsire dgrencilerin ilk
kez saha uygulamasina katilmalar ile ilgili yasadiklar1 olumlu ve olumsuz deneyimlerini ortaya ¢ikarmay1
amaglayan niteliksel tipte bir ¢aligmadir. Kapsam: Yapilan bu arastirmanin evrenini Saglik Bilimleri Uni-
versitesi Glilhane Hemsirelik Fakiiltesi son sinif intérn hemsirelerle yapilan anket ¢aligmasi olusturmaktadir.
Orneklemi ise; 2017-2018 egitim-6gretim déneminin halk sagligi staj grubundaki toplam 30 intdrn hemsire
Ogrenciye yapilan 6grenciler olusturmaktadir. Arastirma 3 ay siirmistiir. Sinirliklar: Dahil edilme kriterlerine
uyan, agikca sorulan sorulari cevaplamak i¢in riza gosteren O6grenciler ¢alismaya alinacaktir. Katilimeilarin
caligma deseni ve amacini anlamasi, bilgilendirilmis rizasinin alinmasi saglanacaktir. Yontem: Veriler, intérn
uygulama sonunda arastirmacilar tarafindan hazirlanan anket formu ile elde edilmistir. Anket sorulari, hem-
sirelerin intdrn saha uygulamalarina iliskin gortisleri, deneyimleri ve halk sagligi stajinin kendilerine neler
kattigin1 sorgulayan on sorudan olusmustur. Bu arastirma i¢in Saglik Bilimleri Universitesi Giilhane Hemsire-
lik Fakiiltesinden Say1:2018/2 Tarih:06.02.2018 kurum izni alinmistir. Bulgular: Intdrn hemsire 6grencilerle
yapilan odak grup goriismeleri sonucunda elde edilen veriler dogrultusunda, halk saglig: staji sirasindaki saha
uygulamalart ile ilgili goriisleri “Saha uygulamalarina intérn hemsire yaklasimi1™, “Saha uygulamalarinin in-
torn hemsire 6grencilerin mesleki yeterlilige olan katkis1” ve “Intdrn hemsire 6grencilerin saha uygulamasi
geribildirimleri” olarak ii¢ temaya ayrildi. Intérn hemsire dgrenciler, halk saglig1 stajinin klinik uygulamalar-
dan farkli oldugunu, staj 6ncesi kaygili ve endiseli olduklarini ifade ettiler. Ayrica saha uygulamalarinda halkla
iletisim kurmaktan mutlu olduklarini, egitici rollerini aktif sekilde kullandiklarini ifade ettiler. Sonug¢: Halk
saglig1t hemsireliginin bel kemigini olusturan saha uygulamalarinin hizmet hedefi “saglikli niifus”, hizmet
alan1 “bu niifusun yasadigi her yer”dir. Gerekli literatiir taramasi yapildiginda intérnlerin klinik uygulama sii-
recini, uyumlarini, deneyimlerini ve bakis agilarini sorgulayan birgok aragtirmaya ulasildi. Fakat 6grencilerin
hastane disinda birinci basamak saglik hizmetlerinde olan intoérnliik deneyimlerini yansitan yeterli caligmaya
ulagilamamigtir. Aragtirmamizda saha uygulamalart boyunca hasta kavraminin yani sira “birey” kavramini da
ele almay1 6grenen hemsire 6grenciler holistik ve hiimanistik bakis acistyla bireyleri kiiltiir, aile yapisi, din, dil,
mezhep ayrimi1 yapmadan savunucu, koruyucu, egitici roliiyle ele almay1 deneyimlemislerdir. Bu arastirma,
Ogrencilere saha uygulamalarina yonelik endigelerini azaltmak ve saha ¢calismalarina uyumu saglamak amaciy-
la verilecek egitimlerin yararli olacagini gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: Saha Uygulamalari, intorn, Hemsire, Ogrenci, Halk saghigi, Deneyim, Niteliksel Calisma
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UNIVERSITE OGRENCISi KIZLARIN MEME KANSERI RiSK FAKTORLERI VE SAGLIK
INANCLARININ BELIRLENMESI

Zehra GOLBAST, Birnur YESILDAG?, Nermin ALTUNBAS®

!Cumhuriyet Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Boliimii, Sivas / Tiirkiye
2Cumhuriyet Universitesi, Susehri Saghk Yiiksekokulu, Hemsirelik Boliimii, Sivas / Tiirkiye
3Cumhuriyet Universitesi, Saghk Bilimleri Enstitiisii, Sivas / Tiirkiye

Oz: Giris: Kadinlar arasinda en sik tanilanan meme kanseri diinyada en sik 6liime yol agan malign tiimordiir.
Diinyada kanser olan her dort kadindan biri meme kanseridir. Bir kadinin yasami boyunca meme kanserine ya-
kalanma riski %11-12,57 arasindadir. Kanserle miicadele etmenin en iyi yolu, bilinen risk faktorlerini kontrol
ederek hastaligin olusmadan 6nlenmesidir. Epidemiyolojik ¢calismalarda meme kanseri gelisme riskini arttir-
dig1 kanitlanmig degistirilebilen ve degistirilemeyen birgok faktorii rapor edilmistir. Yas, cinsiyet, genetik ve
aile Oykiist, atipik hiperplazi, irk, yogun meme dokusu, benign meme hastaliklari, daha 6nce gogiis bolgesine
radyasyon alinmasi, erken menars ve ge¢c menapoz gibi risk faktorleri degistirilemeyen risk faktorleri olarak
siniflandirilmaktadir. Postmenopozal hormon tedavisi, oral kontraseptif kullanimi, emzirme, alkol, obezite,
fiziksel aktivite, tip II diyabet, gibi faktorler degistirilebilir risk faktorleri olarak siniflandirilirken; beslenme,
cevredeki kimyasallar ve sigara kullanimi belirsiz risk faktorleri olarak siniflandirilmaktadir. Meme kanseri-
nin erken tanisinda kullanilan tarama programlari temel olarak Kendi Kendine Meme Muayenesi (KKMM),
Klinik Meme Muayenesi ve Mammografidir. Kadinlarda meme kanserine yonelik bilgi tutum ve davraniglarin
istenilen diizeyde olmasi i¢in, erken yaslardan itibaren meme sagligi ve meme kanserine yonelik farkindalik
yaratmanin énemli oldugu belirtilmektedir. Amag: Bu ¢aligmada liniversite dgrencisi kizlarda meme kanseri
farkindalig1 ve risk faktorlerinin belirlenmesi amaglanmistir. Yontem: Tanimlayici olarak yapilan bu aragtir-
manin evrenini bir devlet {iniversitesinin merkez kampiisiindeki yer alan fakiilte ve dort yillik yiiksekokul-
larin giindiiz 6gretiminde okuyan ve son smifta olan kiz 6grenciler (3710 dgrenci) olusturmustur. Orneklem
evren sayisinin belirli oldugu durumlarda olay sikligini incelemek amaciyla yapilacak arastirmalarda kul-
lanilan formiil yardimiyla hesaplanmis ve 389 olarak bulunmustur. Veriler Sosyodemografik Ozellikler ve
Meme Kanseri Risk Faktérleri Belirleme Formu ve Champion’s Saglik Inang Modeli Olgegi (CSIMO) ile
toplanmustir. Arastirmada elde edilen veriler SPSS (Statistical Package for Social Sciences) for Windows 16.0
programi kullanilarak analiz edilmistir. Verilerin degerlendirilmesinde yiizdelik dagilim, Mann Whitney U
testi, ve korelasyon analizi kullamlmistir. Istatistiksel degerlendirmede p<0.05 diizeyi anlamli kabul edilmistir.
Bulgular: Arastirma yer alan 6grencilerin yas ortalamasi 22.5 olup, %97.2’si bekar, %95.1°1 ¢alismamak-
ta ve %78.8’i ekonomik durumunu orta diizey olarak tanimlamaktadir. Ogrencilerin %80.7’si meme kanseri
ile bilgi aldigin1 ifade etmis ve bilgi kaynaklar1 arasinda ilk siralarda saglik personeli (%57.3), bilgisayar
(%47.8) ve gorsel/yazili basin yer almistir. Ogrencilerden 0-10 arasindaki sayisal bir skala iizerinde kendileri
icin algiladiklart meme kanseri risk diizeyini igsaretlemeleri istenmis ve algilanan meme kanseri riski puan
ortalamasi 2.63 (SD=2.14) olarak bulunmustur. Meme kanseri agisindan risk olusturabilecek 6zellikler ince-
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lendiginde 6grencilerin %10’unun birinci derece yakinlarinda (anne, anneanne, teyze, kiz kardes/abla) meme
kanseri 0ykiisii oldugu, %3.9’unun menars yasinin 11 ve altinda oldugu %2.1’ine daha 6nce meme biyopsisi
yapildigi ve %12.9’unun Beden Kiitle indeksi (BKI)’ne gore fazla kilolu oldugu belirlenmistir. Ayrica 63-
rencilerin %26.7’sinin sigara ictigi, %82.8’inin diizenli egzersiz yapmadig1, %49.6’smnim her giin koltuk alt1
ter onleyici losyon kullandigi, %34.7’sinin haftada 3 ve tizeri kirmiz1 et tiikettigi ve %47.8’inin haftada 3 ve
iizeri margarin/hayvansal yag tiikettigi belirlenmistir. Ogrencilerin meme kanserine CSIMO puan ortalamalari
incelendiginde meme kanseri ile ilgili duyarlilik algis1 puan ortalamasinin (7.22+2.49), meme kanseri ile ilgili
ciddiyet algis1 (22.32+6.17), Kendi Kendine Meme Muayenesi (KKMM) yarar algis1 (15.3243.79), KKMM
engel algis1 (25.48+7.45), KKMM uygulamaya yonelik giiven (34.1748.84) ve saglik motivasyonu alt boyu-
tu puan ortalamasinin (26.21+5.49) oldugu belirlenmistir. Ailesinde meme kanseri 0ykiisii olan 6grencilerin
CSIMO meme kanserine yénelik duyarlilik alt boyutu puan ortalamasi olmayanlardan yiiksek (p<0.05), saglik
motivasyonu alt boyutu puan ortalamasi ise diisiik (p<0.05) bulunmustur. Daha 6nce meme kanserine yone-
lik bilgi aldigini ifade eden 6grencilerin CSIMO KKMM yarar algis;, KKMM uygulamaya yonelik giiven ve
saglik motivasyonu alt boyut puan ortalamasi, bilgi almayan 6grencilerden yiiksek (p<0.05), KKMM engel
algisi puan ortalamasi ise diisiik (p<0.05) bulunmustur. Sonuc: Bu ¢alismadan elde edilen sonuglar iiniversite
ogrencisi kizlarm aile dykiisii ve menars yasi gibi degistirilemeyen risk faktorlerinin yam sira; BKI, sigara
igme, beslenme, egzersiz ve koltuk alt1 ter onleyici kullanma gibi yasam tarzi dzellikleri gibi degistirilebilen
risk faktorlerine sahip olduklarini gostermektedir. Bununla birlikte kendileri igin aldiklari meme kanseri risk
diizeyi nispeten diigiiktiir. Meme kanseri ile ilgili bilgi alma ve ailede meme kanseri dykiisli olma dgrencilerin
meme kanseri ile ilgili saglik inanglarini etkilemektedir.

Anahtar Kelimeler: Meme Kanseri, Meme Kanseri Farkindaligi, Risk Faktorleri
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30-65 YAS KADINLARDA SERVIKS KANSERIi TARAMA ORANLARI VE SONUCLARININ
DEGERLENDIRILMESI

Irem AKOVA', Oznur HASDEMIR?, Hayriye TURKOGLU?, Mehmet Emin OZDEMIR’,
Muhammed Fatih AKOVA®

I+ [bn-i Sina Toplum Saghg1 Merkezi, Sivas / Tiirkiye
235 JI Saghk Miidiirliigii, Halk Saghg Baskanlig, Sivas / Tiirkiye

Oz: Giris: Kanser tiim diinyada oldugu gibi Tiirkiye’de de en 6nemli saglik problemlerindendir. Serviks kan-
seri diinyada kadinlarda meme kanseri ve kolorektal kanserden sonra iiglincii siklikta goriiliirken Tiirkiye’de
onuncu siradadir. Tiirkiye’de serviks kanseri insidans1 2014 verilerine gore 100 binde 4 olarak tespit edilmistir.
Serviks kanseri nedeni tamamen aydinlatilmis ve erken teshis edildiginde %100 tedavi edilebilen tek kanser-
dir. Bunun i¢in Diinya Saglik Orgiitii (DSO) biitiin iilkelerde serviks kanserinin iilke genelinde taranmasini
tavsiye etmektedir. Tarama yOntemi ve araligi iilke sartlarina gore degisebilir. Glinlimtizde her tlilkeye adapte
edilebilecek net bir servikal tarama stratejisi yoktur. Pek ¢ok iilke i¢in yeterli kalite saglandig taktirde iki yilda
bir smear ya da ii¢ yilda bir sitoloji/HPV co-testing veya 30 yasindan 6nce baslamamak sartiyla bes yilda bir
primer HPV testi ile tarama Onerilmektedir. Tiirkiye’de serviks kanseri taramasi 1992’den beri servikal smear
ile yapilmaktayken Tiirkiye Halk Sagligi Genel Miidiirliigii Kanser Daire Baskanligi 2012°den itibaren primer
olarak HPV testi ile taranmasina karar vermistir. Buna gore 30-65 yas arasi kadinlara bes yilda bir {icretsiz
HPV testi uygulanmaktadir, pozitif ¢ikan olgular smear ile tekrar degerlendirilmektedir. Kanser taramalarinin
toplumsal tabanli olmas1 i¢in en énemli kriter hedef niifusun %70’ine ulagilmasidir. Fakat uzmana bagimlh
olmasi, uzmanlarin konuya ilgisiz davranmast, halkin ilgisinin eksik olmas1 gibi nedenlerle Tiirkiye’de serviks
kanseri taramalarmin kapsayiciligir %20 diizeyindedir. Amag¢: Bu ¢alisma bir ilde 2015-2017 yillar1 arasinda
yapilan serviks kanseri tarama oranlarinin belirlenmesi ve tarama sonuglarinin degerlendirilmesi amaciyla
planlanmistir. Kapsam: Ulusal Kanser Tarama Programi cercevesinde Saglik Bakanligi tarafindan serviks
kanser taramalarinda ilimiz i¢in belirlenen hedef niifus 2015 yil1 i¢in 24198, 2016 yil1 i¢in 24451, 2017 yilt
icin 25932 kadindir. Bu yillarda ilimiz Aile Sagligi Merkezlerine (ASM) ve Kanser Erken Teshis ve Tarama
Merkezine (KETEM) bagvuran 30-65 yas arasindaki kadinlara yapilan HPV testi ve servikal smear sonuglari
degerlendirilmistir. Stmirhiklar: Bu ¢alisma i¢in herhangi bir smirlilik bulunmamaktadir. Yontem: Veriler
aragtirmacilar tarafindan Ulusal HPV Laboratuvar1 yazilimindan geriye doniik olarak elde edilmistir. Yazilim
sisteminden labaratuvar sonucu alinan kisilere telefonla ulasilip arastirma hakkinda bilgilendirme yapilmis ve
kabul edenlerden s6zlii onamlari alinmigti. HPV (Human Papilloma Viriis) DNA’nin serviks kanseri ile iligki-
si kanitlanmis olup, serviks kanserli hastalarin %99.9°un da HPV DNA varlig1 gosterilmistir. Servikal tarama-
nin primer olarak HPV testi ile yapilabilecegine dair diizenlenen ¢aligmalarin 10 yillik sonuglara gére HPV
testi negatif olan bir olgunun takip eden 10 yilda preinvaziv ve invaziv serviks kanseri riski oldukca diistiktiir.
Servikal smear testi serviksten toplanan hiicrelerin lam {izerinde yayilarak boyanmasi ve mikroskop altinda
incelenmesidir. Bir sitolojik tarama testi olan bu test ile semptomatik hale gelmemis olan preinvazif ve erken
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invazif servikal lezyonlar saptanabilir. Smear testi standartlar1 ne kadar yiiksek ve toplumun katilimi ne kadar
fazlaysa tarama o kadar kalitelidir ve kalite i¢in olmazsa olmaz hedef niifusun en az %70’inin katilimidir. Ay-
rica %50’ye kadar diisen duyarlilik oraniyla tarama araliginin 2 yildan uzun olmasina miisaade etmez. Testin
bu ve benzeri kisitlamalari nedeniyle giinlimiizde HPV testleri servikal taramada daha ¢ok yer almaya basla-
mistir. Calismamizdan elde edilen veriler SPSS (ver 22) programina yiiklenerek verilerin degerlendirilmesinde
tamimlayici istatistiksel yontemler (say1, yiizde) kullanilmistir. Bu arastirma i¢in Cumhuriyet Universitesi Gi-
risimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik kurulundan (Karar No: 2018-02/59, Tarih: 26.02.2018) ve il Saglik
Midiirliigiinden kurum izni alinmistir. Bulgular: Ulusal Kanser Tarama Programi ¢ergevesinde ilimizde hedef
niifusun 2015’te % 38,371 (9269 kadn), 2016°da % 34,371 (8393 kadin) ve 2017°de % 24’1 (6237 kadin) ta-
ranmistir. Taramalar sonucunda HPV DNA sonucu pozitif gelen kadmlarin oran1 2015°te % 2,5 (229 kadn),
2016’da % 2,5 (208 kadin) ve 2017°de % 3,5 (218 kadin) olarak tespit edilmistir. HPV DNA sonucu pozitif
gelen kadinlarin smear testi sonuglar1 2015 yili i¢in % 0,81 (70 kadin) tip 16, % 0,1’i (9 kadin) tip 18; 2016
yili¢in % 0,67s1 (52 kadin) tip 16, % 0,1°1 (10 kadin) tip 18 ve 2017 y1l1 i¢in % 0,9’u (56 kadin) tip 16, % 0,11
(6 kadm) tip 18 olarak saptanmistir. Sonug: Serviks kanseri taramalarinda ilimizde hedef niifusa ulasma ora-
ninda siireg ilerledikg¢e diisme s6z konusudur. Tarama i¢in 6nerilen hedefe ulagsmak i¢in sadece Toplum Sagligi
Merkezlerinin ve KETEM” lerin ¢abasinin yeterli olmadigi, Aile Hekimlerinin de kendilerine kayitli hedef
niifuslarda bu taramalara 6nem vermeleri i¢in gerekli diizenlemelerin yapilmasi gerektigi diisiintilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Serviks Kanseri, Kanser Taramalari, HPV Testi, Servikal Smear Testi
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SAGLIK HiZMETLERINI ETKILEYEN SOSYAL FAKTORLER
Hamdi OZTURK', Ayse Ash OKTAY’

! Kahramanmaras Siitcii Imam Universitesi, Sagltk Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu, Tibbi Hiz-
metler ve Teknikler Béliimii, Kahramanmaras / Tiirkiye

? Kahramanmaras Siitcii Imam Universitesi, Kahramanmaras Saglk Yiiksekokulu, Hemsirelik
Boliimii, Kahramanmaras / Tiirkiye

Oz: Giris: Saglik sistemlerinin en 6nemli amaci, toplumun sagligimi gelistirmektir. Saghk, birey ve cevre
arasindaki karsilikli degisimin tartisilmaz bir tirliniidiir. Bu nedenle, birey ve ¢evre arasindaki karsilikli degi-
sim siirecini etkileyen sosyal kosullar, saglik hizmetlerinin sunumunu énemli boyutta etkilemektedir. Amag:
Bu derlemenin amaci birey, aile ve toplumun yasami lizerinde hayati derecede etkileri olan sosyal konularin
saglik hizmetlerinin sunumu iizerindeki etkilerini agiklamaktir. Kapsam: Saglik hizmetlerinin temel amaci,
toplumun ihtiyact olan farkli saglik hizmetlerini, hastanin istedigi kalitede, istedigi zamanda ve miimkiin olan
en diisiik maliyetle sunmaktir. Ne var ki, hizla degisen teknoloji, artan maliyetler, farklilasan sosyolojik yapi,
artan hasta sikayetleri ve yayginlasan iyi bakim talepleri saglik hizmetlerini daha karmagik hale getirmistir.
Bu ¢ercevede saglik hizmetleri sosyal faktorlerden olumlu/olumsuz yonde etkilenmektedir. Bulgular: Bircok
yaygin sosyal konu, glinlimiizde sunulan saglik bakimi hizmetinin 6zel kaygisidir. Yoksulluk, evsizlik, irk¢ilik
ve go¢ bu ¢ok 6nemli kaygilarin bazi drnekleridir. Yoksulluk: Yoksulluk, insanlarin sadece gelir, tiiketim gibi
maddi nesnelerden(gida, barinma, giyim,vb) yoksun olmalarini degil, ayn1 zamanda saglik, egitim, ulagtirma,
sosyal giivence ve toplumsal faaliyetlerdeki hizmetlerden de mahrum olmalarii ifade etmektedir.Diinya ge-
nelinde artan yoksullugun, hem bireylerin sagligi hem de saglik bakimi hizmetinin alimi iizerinde olumsuz
etkileri oldugu bilinmektedir. Yoksul kisi, yeterli mali kaynaga sahip kisiden daha fazla hastalanir. Yoksulluk,
yetersiz kaynaklarla yasayan tiim bireylerin sagligina zarar verirken, ayn1 zamanda, genelden daha fazla saglik
sorunlarina sahip gelecek nesiller yaratir. Yoksulluk i¢inde biiyiiyen ¢ocuklarda travma, kotli beslenme, madde
kullanimz, yaniklar, ruhsal hastaliklar ve HIV enfeksiyonu ile iliskili durumlarin goriilme siklig1 daha yiiksek-
tir. Yoksulluk i¢inde yasayan ¢ocuklarin, kotii beslenme, yetersiz egzersiz ve hagere ya da kursun gibi ¢evresel
faktorlerden kaynaklanan hastaliklart deneyimleme olasilig1 daha fazladir.Onlar genellikle, kapsamli saglik
bakim1 hizmeti kaynaklarini gerektiren, kronik hastaliklarla biiytirler. Evsizlik: Geleneksel konutlarin disinda;
sokaklar, terk edilmis evler, otobiis duraklari, parklar gibi toplumsal alanlar ve konut olarak tasarlanmamis
yerlerde ya da evsiz barmaklarinda yasayanlara evsiz insanlar denir. Evsizler; sabit ve diizenli gece uyuyacak
yeri olmayan kisilerdir. Yoksulluk i¢inde yasayanlar gibi evsizlerde akut ve kronik saglik sorunlari sikintist
cekerler. Onlarin saglik sorunlar saglik bakimi hizmetine sinirl erisimden evsizligin beraberinde getirdigi
ve evsizligin psikososyal yiikiinden kaynaklanan sorunlar da igerir.Saglik bakimi hizmetine simirli erisimden
kaynaklanan saglik sorunlari, erken ve kapsamli miidahalelerin uygulanmasini gerektiren, kotiilesmis ya da
ilerlemis durumlart igerir.Evsizligin beraberinde getirdigi saglik sorunlari, yetersiz beslenme, 1sinma, hijyen,
giivenlik ve diger temel gereksinimlerin yetersizligi ile yasamaktan kaynaklanan hastaliklari igerir.Evsizli-
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gin psikososyal yiikiiyle iliskili saglik sorunlar1 dncelikle ruhsal hastaliklar, intihar,saldirganlik ve evsizlik
anksiyetesini hafifletebilen uyusturucu madde kullanimidir.Evsizlere yonelik saglik programlari zordur, uzun
siire ve sabirli olmay1 gerektirir.Evsizlerle ¢alisan saglik profesyonelleri indirekt iletisim tekniklerini de iyi
kullanmalidir. Irkeilik: Saglik hizmetlerini etkileyen bir diger sosyal konu irk¢iliktir. Irk terimi genellikle,
bazi biyolojik 6zelliklerine dayanilarak insanlarinin siniflandirilmasina olanak saglayan bir niteleyicidirler.
Irksal ve etnik hazirliklar saglik durumu ve saglik bakiminda esitsizlikler yasamay1 stirdiirmektedir. Irksal
ve etnik azinliklar agisindan bakima erisim sorunlar ve tedavi adaletsizligi ¢ogunlukla saglik bakimi sistemi
icinde 1rk¢1 Onyarginin kanitr olarak gdsterilmektedir. Ayrica saglik egitimi ve sagligi gelistirme program-
lar1 gibi saglik sorunlarina yonelik geleneksel ¢oziimler, ¢ogu kez azinlik gruplar i¢in programlanmamistir.
Daha da 6nemlisi azinlik gruplari, yetersiz saglik bakimini agiga ¢ikaran bazi konularda daha kotii saglik
sonuclar1 gésterme egilimindedir; 6rnegin, meme kanserinden 6liim orani irksal ve etnik azinliklardaki ka-
dinlar arasinda fazlasiyla yiiksektir. Gogler: Diinyada kiiresellesmenin dogrudan ya da dolayl etkileri, bol-
gesel catismalar, yoksulluk, teknoloji ve buna bagli olarak ulasim ve iletisim olanaklarinin gelismesinden
dolay1 go¢ edenlerin sayis1 giderek artmaktadir. Uluslararasi gdgmen sayisinin 1965°de 75 milyon, 2000 yilin-
da 150 milyon, giiniimiizde 214 milyon oldugu tahmin edilmektedir. Go¢ sonucu yeni kiiltiire uyum saglama
sirasinda yasanilan stres bireylerde anksiyete ve depresyon goriilmesine neden olabilmektedir.Kizamik, ishalli
hastaliklar, akut solunum yolu enfeksiyonlari, tiiberkiiloz gibi bulasic1 hastaliklar gé¢ edenlerde daha yaygin
olarak goriilmekte ve ekonomik kosullarin yetersiz olmasi, beslenme bozuklugu, kétii hijyen kosullari ve ye-
tersiz alt yap1, gé¢ edenlerin bulasic hastaliklara yakalanmalarini kolaylastirmaktadir.Gog siireci ve beraberin-
de getirdigi olanaksizliklar ana ve ¢ocuk saglig1 iizerinde de olduk¢a agir bir etki yaratabilmektedir.Bunlarin
yant sira diger 6nemli bir sorun ise gd¢ eden bireylerin yogun olarak yasadigi bolgelerde saglik hizmetlerinin
yetersiz olmas1 ve var olan hizmetlerin kullaniminin diigiik olmas1 da saglik sorunlarinin giderek artmasina
neden olmaktadir. Sonug: Yoksulluk, evsizlik, irk¢ilik ve gog ile saglik hizmetleri sunumu arasinda 6nemli
iligki vardir. Yoksulluk, evsizlige zemin hazirlar. Yaslilar, sabit bir gelirle saglik bakimi ve gecim giderlerini
karsilamak zorunda olduklari i¢in ¢ogu kez evsiz kalirlar. Yoksulluk, evsizlik, yaslanma ve irk¢ilik deneyimle-
yen insanlar, yetersiz saglik ve uygun olmayan saglik bakimi hizmeti sunumuna kars1 savunmasizdirlar.Cogu
kez bu savunmasiz gruplar, toplumda en gii¢siiz ve sesini en az duyurabilen kisilerdir, buna ragmen saglik
konusundaki etik kararlardan en fazla etkilenen gruplardir.

Anahtar Kelimeler: Saglik Hizmeti, Sosyal Konular, G6¢, Yoksulluk, Evsizlik
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GECMISTEN GUNUMUZE TOPLUMSAL CINSIYET, KADIN VE HEMSIRELIK
Ayse Asli OKTAY', Filiz TAS’, Merve GULPAK', Fadime YEL?

! Kahramanmaras Siitcii Imam Universitesi, Kahramanmaras Saghk Yiiksekokulu, Hemsirelik
Boliimii, Kahramanmaras / Tiirkiye
2 Kahramanmarasg Siitcii Imam Universitesi, Kahramanmaras Saghk Yiiksekokulu,
Ebelik Boliimii, Kahramanmaras / Tiirkiye
3 Bartin Universitesi, Saghk Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu, Yaslh Bakimi Béliimii,
Bartin / Tiirkiye

Oz: Giris: Hemsirelik tarihi, kadinin sifa verici rolii ile baslamustir. Tarihin ilk giinlerinden itibaren hasta
bakimimi kadinlarin yaptig1 bilinmektedir. Hemsirelik mesleginin insanlar arasi iliskilere dayanan dinamik bir
stire¢c olmasi nedeniyle, bu meslek her iki cinsiyet tarafindan uygulanabilir. Ayrica, her iki cinsiyetin 6zellikle-
rinin biitiinlestigi ve etkilestigi bir meslek grubu; dikkatleri cinsiyetten uzaklastirir, ayrica meslegin bilim ve
sanat yoniiniin olumlu yani sira hizli gelismesine katkida bulunur. Amac: Hemsirelik mesleginin baglangici ve
kadina atfedilen bakim verme rolii arasindaki giiclii iliski tarihin her doneminde yerini almistir. Bu derlemenin
amaci gegmisten giiniimiize stiregelen bu iligkiyi ortaya koyarak hemsireligin, toplumsal cinsiyet rolleri sonu-
cunda kadinsal bir meslek olusundan giiniimiize gelisi seriivenini 6zetlemektir. Kapsam: Toplumsal cinsiyet
rolii, toplumun kadin ve erkeklerden bekledigi sosyal ve kiiltiirel rollerdir. Kadinlarin ¢ogunlukta oldugu bir
meslek olan hemsirelik meslegi toplumun cinsiyetle ilgili kalip yargilarindan etkilenmistir. Hemsirelik meslegi
uzun yillar kadinlara 6zgii bir meslek olarak kalmistir. Oysaki hemsirelik; bireyin, ailenin ve toplumun sagli-
g1n1 koruma ve gelistirmeye yardim eden ve hastalik halinde iyilestirme, rehabilite etme ve yasam kalitesini
her durumda yiikseltmeyi hedefleyen bir meslek olup, cinsiyet ayrimcilig1 olmaksizin her iki cins tarafindan
da icra edilebilecek bir meslektir. Bulgular: {lkcagda kadin ve erkek arasinda cinsiyet ayirimi olmamigtir. Her
iki cins birlikte savasa katilmis, ata binmis ve silah kullanmistir. Insanoglunun yerlesik diizene ge¢mesi ve 6zel
miilkiyet kavraminin ortaya ¢ikmasi ile kadin ve erkek arasinda rol ayrimi baglamistir. Kadin, “annelik roli”
ile giderek ev ici rollere ¢ekilmis, ¢ocuk dogurup biiylitmiistiir. Erkek ise, doga ile savagsmaya devam etmistir.
Ortacagda birgok zengin ve asil kadin rahibeligi segerek kendilerini saglik ve sosyal yardim hizmetlerine ada-
mislardir. Ortagag Avrupa tibbinin hasta bakimi alaninda dikkate deger bir figiirii olan dekonesler ve dekonler;
kiliseye bagli sosyal hizmetlerde ¢alismislar, cinsiyet ayrimciligina ugramamis ve esit calisma sartlarina sahip
olmuslardir. Kadinlar arasinda ilk hemsirelik orgiitiinii asil smiftan yetenekli bir dekones olan Phoebe’nin
kurdugu bilinmektedir. Yenicagda yasanan en dénemli olaylar Endiistri Devrimi, Fransiz Devrimi ve Kadin
Haklar1 Hareketi’dir. Kadin ilk kez Endiistri Devrimi ile birlikte, ekonomik gelir karsilig1 bir bagkasi i¢in ¢alis-
maya baglamistir. Florence Nightingale 1852-1856 yillarinda Kirim Savasgi faaliyetleri ile modern hemsireligi
baglatmistir. Nightingale, kadinin toplumsal statiisiinden memnun olmadigindan, ulusal saglik ve orduda re-
form yapmak olan amacini gergeklestirmek i¢in Kirim Savas’inda verilen géreve olumlu yanit vererek, biiyiik
bir basar1 ve sayginlik kazanmistir. Nightingale hemsireligin statiisiinii saygin bir is diizeyine yiikseltmis ve
modern hemsireligin kurucusu olmustur. Hemsirelik mesleginin 6nemini ve geregini ¢ok iyi anlayan Besim
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Omer Pasa,1911 yilinda istanbul’un en taninmis ailelerine mensup “hanimefendileri” derslerini kendisinin
verdigi “Goniillii Hasta Bakicilik” kursuna davet etmistir. Bu kurstan sonra ilk kez miisliiman Tiirk Kadinlart
hasta bakimma katilmis Safiye Hiiseyin Elbi, Miinire Ismail ve Kerime Salahor hanimefendiler Balkan(1912)
ve Canakkale(1915-16) savaslarinda yaraliklar gosteren goniillii hastabakicilar olarak tarihe isimlerini yazdir-
mislardir.Safiye Hiiseyin, agir yaralilar1 Canakkale’den vapurla istanbul’a tasiyan, gerektiginde ameliyatlar
yapilan Resit Pasa Hastane Gemisi’'nde Alman ve Avusturyali hemsireler arasinda tek Tiirk hemsire ve bas-
hemsire olarak gorev yapmistir. Bununla birlikte Cumhuriyetin ilan1 ile kadin, giiclenme siirecini yagamistir.
Atatiirk Tiirk kadimin bilim, ahlak, toplumsal konular ve ekonomik yasamda erkegin yaninda, esit kosullarda
yer almasini istemistir. Medeni kanunun kabul edilmesi, segcme-segilme hakkinin verilmesi gibi girisimlerle
kadin sosyal haklarini kazanmaya baslamistir. Geleneksel gorevleri olan annelik ve ev kadinlig1 disinda ticret
kargiligi ev disinda ¢aligmaya baslamasi, erkekle esit kosullarda egitime katilmasi, gerek aile iginde gerekse
toplum iginde ydnetime katilmasi kadinin giderek toplum igerisinde giiglenmesini saglamistir. Ulkemizde 1954
yilinda ¢ikarilan hemsirelik kanunu, erkek hemsire yetistirilmesine olanak tanimayan bir yasal diizenleme idi
(Resmi Gazete. Say1: 8647. 02.03.1954 tarih ve 6283 nolu Hemsirelik Kanunu). 50 yildan fazla bir siire ytirtir-
liikte kalan bu yasa, giiniimiiziin gereksinimlerine yanit vermedigi ve hemsireligin mesleklesmesine ket vuran
“bir kadin meslegi” olduguna iliskin maddeyi barindirdig1 i¢in, Ocak 2007’de resmi gazetede yayimlanan
“Hemsirelik Kanununda Degisiklik Yapilmasia Dair Kanun” ile degistirilmistir(Resmi Gazete. Say1:26510.
02.05.2007 tarih ve 5634 nolu Hemsirelik Kanununda Degisiklik Yapilmasina Dair Kanun). 2007°de yapilan
yasal diizenlemeler ile hemsirelikte cinsiyet ayirimi ortadan kalkmis ve boylece giinlimiizde erkekler, yasal
olarak hemsirelik mesleginin bir iiyesi olabilmislerdir. Sonu¢: Kadinlarin ¢cogunlukta oldugu bir meslek olan
hemsirelik meslegi ve uygulamalar1 toplumun cinsiyetle ilgili kalip yargilarindan etkilenmistir. Hemsireligin
tarihsel gelisimine baktigimizda, yaralilarin bakimi ve sefkat gostermesi gibi profesyonel olmayan daha ¢ok
annelik roliinden kaynaklanan bir 6zellik gostermesi nedeniyle hemsirelik meslegi uzun yillar kadinlara has
bir meslek olarak kalmistir. Diinyada her alanda gozlenen degisim ve gelismeler sonucu kadin meslegi olarak
algilanan hemsireligi, her iki cinsin de yapabilecegi yapilan arastirmalarca kanitlanmaistir.

Anahtar Kelimeler: Hemsirelik, Kadin, Toplumsal Cinsiyet
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