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Ozet

Giris: Ulkemizde TYD egitimleri yeterli diizeyde degildir. Bu
caligsmanin amaci, ortaokul ve lise 6grencilerinde klasik egitim ile video
egitiminin 6grenme diizeyleri lizerine etkilerini arastirmaktir.

Gerec ve yontem: Bir 6zel okulun ortaokul ve lise boliimiinde yer alan
ogrenciler iki gruba ayrildi. ilk gruba 20 dakikalik klasik TYD egitimi
verildi. Ikinci gruba arastirmacilar tarafindan énceden hazirlannus TYD
egitimi ile ilgili 20 dakikalik bir video izletildi.

Bulgular: Klasik egitim alan 80 (%46,5) 6grenci Grup 1, video egitimi
alan 92 (%53,5) dgrenci Grup 2 olarak adlandirildi. Her iki grubun yas
ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark saptanmadi (Grup
1= 15,4+1.3 yil, Grup 2= 14,1+0.9 y1l, p=0,332). Egitim sonrasi klasik
egitim alanlarin diger gruba gore daha basarili oldugu belirlendi
(p=0.001).

Sonug¢: Okullarda TYD egitimleri verilirken, egitimciler maliyet ve
zaman gibi dezavantajlari olsa da klasik egitimi tercih etmelidirler.
Anahtar kelimeler: Temel yasam destegi, Ogrenci, Egitim, Video
Abstract

Introduction: Basic life support education (BLS) in our country is not
sufficient. The purpose of this study is to investigate the effects of
classical training and video training on the levels of learning of middle
school and high school students.

Methods: Middle school and high school students in a private school
were divided into two groups. The first group was given a 20-minute
classical BLS training. The second group was shown a 20-minute BLS
training video pre-prepared by researchers.

Results: The 80 (46.5%) students were given the classical education
and named as group 1. The 92 (53.5%) students watched the video
tutorial and named as group 2. There was no statistically significant
difference between the mean ages of the two groups (Group 1= 15.4+1.3
years, Group 2= 14.1+0.9 years, p= 0.332). After training, the classical
training group was more successful than the other group (p= 0.001).
Conclusion: Educators should prefer classical education in BLS
training given in schools even though some disadvantages such as the
cost and time.

Key Words: Basic life support, Student, Training, Video
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Giris

soluk
kapali

Temel yasam destegi (TYD),
alamayan veya kalbi durmus bilinci
kisilerin yagama dondiiriilmesi saglayan basit ama
onemli girigimleri igerir. Giiniin birinde herhangi
bir kisi, bir kardiyak arrest kazazedesi i¢in hayat
kurtarict pozisyonunda kendini bulabilir ve bu
durumda egitim seviyesi ne olursa olsun, gogis
basist uygulama becerisini gosterebilmelidir. Son
derece kritik olan bu durumda miidahalenin en iyi
sekilde yapilmasi, biitiin bilimsel yOntemlerin
gereken zamanda, gereken sirada ve gereken
bicimde uygulanmasi; uygulamada higbir eksiklik
veya hatanin olmamasi son derece dnemlidir (1).
Ulkemizde bu egitimin yeterli diizeyde olmadig1
yapilan arastirmalarda gosterilmistir (2,3).

Bu c¢alismanin amaci, ortaokul ve lise
ogrencilerinde klasik egitim ile video egitiminin
o0grenme diizeyleri lizerine etkilerini arastirmaktir.

Gerec ve Yontem

Bu c¢alisma Denizli ilinde bir 6zel okulda
uygulandi. Calisma i¢in okul miidiirliigiinden izin
alindi. Calisma Oncesi okulun ortaokul ve lise
bolimiinde yer alan 6grenciler okul miidiirligii
tarafindan siniflar1 dikkate alinmaksizin iki esit
gruba ayrildi. {lk gruba 20 dakikahk klasik TYD
egitimi verildi. Egitimde bir adet eriskin CPR
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maketi ve Onceden hazirlanmig 14 slaytlik bir
sunum kullanildi. Sunum TYD konusunda egitici
sertifikas1 bulunan bir acil uzman tarafindan
okulun konferans salonunda yapildi.
sirasinda TYD uygulamalar1 egitici tarafindan
maket tizerinde Ogrencilere gosterildi.
sirasinda  ve sonrasinda  Ogrencilerin
sormalarna izin verilmedi.

Sunum

Sunum
soru

Ikinci gruba arastrmacilar tarafindan
onceden hazirrlanmis TYD egitimi ile ilgili 20
dakikalik bir video izletildi. Calismada kullanilan
egitici video ilk gruba verilen klasik egitimin
onceden kameraya ¢ekilmis haliydi. Video
egitimindeki egitici de, klasik gruptaki egitimei ile
aym kisiydi. Video egitimi verilen salon klasik
egitim verilen salon ile ayni fiziksel ozelliklere
sahipti.

Verilerin toplanmasi

Calisma Oncesi verilen teorik egitimin
etkinligini belirlemek icin her iki gruba egitimden
sonra 15 sorudan olusan bir test
uygulandi. Her iki grup aynmi anda testleri
cevapladi. Sorular ¢oktan se¢meli olup iilkemizde
yapilan benzer caligmalarda yer alan sorularin
2010 AHA klavuzuna gore revize edilmis sekilleri
kullanild1 (2). Calismamizda kullanilan 14 soru
Tablo 1’de verilmistir.

once ve



Tablo 1. Teorik egitimin degerlendirilmesinde kullanilan sorular

1 | Temel yasam desteginin amaci asagidakilerden hangisidir?

2 | Olay yeri i¢in oncelikle yapilmas1 gerekli uygulama asagidakilerden hangisidir

3 | Acil yardim hattinin telefon numarasi kagtir?

4 | Bilingsiz bulunan kisiye ilk olarak asagidakilerden hangisi yapilir?

yardim uygulamasini yapmalisiniz?

Gozlerinizin 6niinde yash bir kisinin sokakta yere y1gildigin1 gérdiiniiz. Yerde 6li gibi
5 | yatiyor, hareket etmiyor, sizin szlii uyaranlarmiza yanit vermiyor. {lk énce hangi ilk

6 | Bilingsiz bulunan bir kisinin hava yolunu nasil agarsmiz?

7 | Temel yasam desteginde yanitsizligi degerlendirmek i¢in nelere bakarsiniz?

8 | Asagidaki seceneklerin hangisinde yagsam zincirini olusturan halkalar sirasiyla dogru

srralanmistir?

9 | Yetiskinde bir kiside kalp masaj1 hangi bolgeye uygulanir?

10 kagtir?

Yetiskinde bir kiside kalp masaj1 ve suni solunum orani tek ya da ¢ift kurtarici i¢in

11 | Kalp masaj1 yapilirken gogiis kag santimetre ¢oktiiriilmelidir?

12 | Kalp masaj1 yapilirken kag dakikada bir nabiz kontrolii yapilmalidir?

13 | Kalp masaj1 ne zamana kadar siirdiiriilmelidir?

14 olugmaya baglar?

Solunumu durmus bir kiside ortalama kag dakika i¢inde beyinde geri doniisiimsiiz hasar

Egitim Oncesi ve sonrasi yapilan testler
icin 20 dakikalik stire verildi. Her iki grupta da
Ogrencilerin sorular1 cevaplarken birbirleri ile
iletisimi engellendi. Calismaya
ogrencilerin  sosyodemografik verileri

katilan
egitim
oncesi uygulanan test ile birlikte elde edildi.
Calisma oncesinde tiim Ogrencilere bu testlerde
elde edilen puanlarin okul basari ile bir ilgisi
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olmayacagi sadece egitimin etkinligini belirlemek
icin yapildig bildirildi.

Istatistiksel analiz

Calismadan elde edilen tiim veriler,
“Statistical Package for Social Sciences for
Windows 16” adli standart programa kaydedildi
ve  degerlendirmeleri  yapildi.  Tanimlayici
istatistik, sayisal degiskenler i¢in ortalamazss,



kategorik degiskenler i¢in say1 ve yiizde degerleri
ile belirtildi. Normal dagilima uygunluk testleri
yapildi. Student t testi ve ki kare testi uygulandi.

Bulgular

Calisma grubu 172 06grenciden olustu.
Klasik egitim alan 80 (%46,5) 6grenci Grup 1,
video egitimi alan 92 (%53,5) 6grenci Grup 2

olarak adlandirildi. Tim grubun yas ortalamasi
15.1+1.7 yil olarak saptandi (en diisik= 11, en
yiiksek= 18). Her iki grubun yas ortalamalari
arasinda  istatistiksel olarak anlamli  fark
saptanmadi (Grup 1= 15,4+1.3 yil, Grup 2=
14,1£0.9 yil, p=0,332). Tim grubun cinsiyet
dagilimi 98 (%57) erkek, 74 (%43) kiz
seklindeydi. Her iki grubun arasinda cinsiyet
degiskenine gore de fark yoktu (p=0,457).

Tablo 2. Her iki grubun sorulara verdikleri yanitlarin dagilimi

Sorular Grup 1 Grup 2
% (n) % (n)

Dogru | Yanls | Bos Dogru | Yanhs Bos

1 | 625(50) | 23,7 (19) | 13,7 (11) | 42,3 (39) | 30,4 (28) | 27,2 (25)
2 | 57,5(46) | 33,7 (27) | 8,7(7) |315(29) | 50(46) | 185 (17)
3 90(72) | 108) | 0(0) |86,9(80)|130(12) | 0(0)
4 | 737(59) | 13,7 (11) | 12,5 (10) | 61,9 (57) | 22,8 (21) | 15,2 (14)
5 15(12) | 72,5 (58) | 12,5 (10) | 18,5 (17) | 54,3 (50) | 27,2 (25)
6 | 46,2(37) | 23,7(19) | 30(24) | 34,7 (32) | 44,5 (41) | 20,7 (19)
7 40 (32) | 475(38) | 12,5(10) | 47,8 (44) | 35,8 (33) | 16,3 (15)
8 | 28,7(23) |51,2(41) | 20(16) | 9,8(9) | 685 (63) | 21,7 (20)
9 | 67,5(54) | 20 (16) | 12,5(10) | 26,1 (24) | 50 (46) | 23,9 (22)
10 70(10) | 10(8) | 20(16) | 739 | 10,8(10) | 152 (14)

(68)

11 | 81,2(65) | 18,7(15) | 0(0) |48,9(45)|51,0(47)| 0(0)
12 55(44) | 45(36) | 0(0) |42,4(39)|57.6(53) | 0(0)
13 | 462(37) | 53,7(43) | 0(0) |64.1(59)|359(33) | 0(0)
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14 41,2 (33) | 33,7 (27) | 25,0 (20) | 20,6 (19) | 33,7 (31) | 45,6 (42)
Tim  test sorularma  verilen  yanitlar lehine istatistiksel anlamli farklilik saptandi
incelendiginde, grup 1 ile grup 2 arasinda anlaml (p=0.237).
fark oldugu, klasik egitim alanlarm diger gruba .
Katilimeilara egitim  sonrast  yapilan

gore daha basarili oldugu belirlendi (p=0.001).

Tiim c¢alisma grubunda erkek ve kiz
Ogrencilerin basaris1 arasinda anlamli farklilik
olmadig1 belirlendi (p=0.497). Her iki grup ayri
ayr1 incelendiginde ise; grup 1°de cinsiyetler
arasinda fark olmadig1 (p=0.347), grup 2’de ise
kiz ogrencilerin erkek Ogrencilere gore daha
basarili  oldugu saptandi  (p=0.023). Yas
degiskenine gore basar1 puanlar1 incelemesinde,
11-14 yas arast ortaokul grubu, 14 yas {istii lise
grubu olarak ayrildi. Gruplar arasi lise grubu

testlerde son soru olarak “’su anki bilgilerinizle ilk
yvardim gerektiren bir kisiyle bas basa kalsaniz
vardim eder misiniz?’’ diye soruldu. Her iki
grubun cevaplar1 Tablo 3°de verildi. Bu soruya
verilen cevaplar “evet”’ “hayir’” olarak
indirgenerek incelendiginde Grup 1 ile Grup 2
arasinda anlamhi  farklilik oldugu saptandi
(p=0.004). Ek olarak bu soruya evet ve hayir
cevab1 verenlerin puanlar1 da arastirildi ve evet

\(

cevabi verenlerin hayir cevabi verenlerden daha
yilksek  puanlara sahip oldugu belirlendi

(p=0.001).

Tablo 3. Gruplarm “’Su anki bilgilerinizle ilk yardim gerektiren bir kisiyle bas basa kalsaniz yardim eder

misiniz?’’ sorusuna verdikleri yanitlar

Cevaplar Grup1 Grup 2
% (n) % (n)
Evet ederim 46,2 (37) 16,3 (15)
Evet, etmeye ¢aligirim 40 (32) 39,1 (36)
Hayir, bu konuda kendime giivenmiyorum 7,5 (6) 26,1 (24)
Hayir, kesinlikle etmem 6,3 (5) 18,5 (17)

Tartisma

Bu calismada ortaokul ve lise 6grencilerine
iki farkli metot ile temel yasam destegi egitimleri
verilmig, sonu¢ olarak klasik egitimin video ile
egitime kiyasla daha basarili oldugu gdzlenmistir.

Ulkemizde kardiyopulmoner resiisitasyon
egitimi alan siviller az sayidadir ve hastane dis1
kardiyak arrestte maruz kalan kisiler nadiren
kendilerine TYD uygulanma sansini yakalar. Cok
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az kullanilan ilk yardim bilgilerinin zamanla
azalmasi beklenilen bir sonuctur. Bu nedenle TYD
egitimlerinin belirli araliklarla tekrar1 gereklidir.
TYD egitimleri hayat kurtarma aninda kolay
hatirlanacak sekilde dizayn edilmelidir (3,4). 2010
yilinda ¢ikan son TYD klavuzunda da halkin TYD
uygulamalarin1 daha kolay yapabilmesi i¢in kokli
degisiklikler yapilmustir (2). Ulkemizde cesitli
kuruluslar tarafindan yapilan TYD kurslarinda
genelde klasik egitimler verilmektedir. Bu



egitimlerin ne kadar kalict bilgiler icerdigi ve ne
derece etkili olduguna dair bir ¢alisma yoktur.
Fakat konu ile ilgili yapilan arastirmalarda; genel
olarak klasik egitimin ¢ok basarili sonuglar
vermedigi, bilgilerin ¢abuk unutuldugu ve tekrar
egitimlerin gerekliligine vurgu yapilmaktadir. Son
yillarda yaymlanan c¢alismalarda; kisa video
egitimi ile sivillere verilen TYD egitimlerinde
basarilt sonuglar elde edildigi bildirilmektedir.
Fakat bu calismalarda verilen video egitimler
egitim laboratuarlarinda ve tek tek uygulanmistir
(4,5). Bizim c¢alismamizda verdigimiz video
egitimi katilimcilara toplu halde verilmis olup bu
durum grubun basar1 diizeyleri olumsuz etkilemis
olabilir.

Ulkemizde bizim c¢alismamiza benzer bir
TYD egitimi uygulanan arastirma bulamadik.
Fakat EKG egitimini video konferans yontemi ile
uygulayan Baturay ve arkadaslari, video konferans
yonteminin hem zaman hem de maliyet agisindan
avantajli oldugunu belirtmislerdir (6). Klasik TYD
egitimlerinde egitimciler agisindan temel sikintilar
zaman ve maliyettir. Bu ¢alismada egitimciler ve
egitim maketleri egitim salonunda bulunmadan
sadece video ile TYD egitimi verilmis fakat klasik
egitime benzer bir basar1 elde edilememistir.

Bu ¢alismada egitim sonrasi katilimcilarin
sadece teorik bilgileri degerlendirilmis, uygulama
becerileri test edilememistir. TYD egitimi alan bir
¢ok insan ilk zamanlar TYD uygulularmi
baslatabilmekte fakat 2 hafta gibi kisa bir siirede
TYD becerisi gerilemeye baslaylp c¢ok c¢abuk
kaybolmaktadir. TYD becerilerindeki gerilemeyi
azaltmak icin TYD egitim siiresinin uzun olmasi,
egitimde  maketle uygulamanm  yapilmasi,
egitmenin egitim esnasindaki yanlis uygulamalari
diizeltmesi onerilmektedir (7).

Sonug olarak, bu calismada ortaokul ve
lise 6grencilerine iki farkli metot ile temel yasam
destegi egitimleri verilmis, klasik egitimin video
ile egitime kiyasla daha basarili oldugu
gozlenmistir. Okullarda TYD egitimleri verilirken,
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egitimciler maliyet ve zaman gibi dezavantajlar
olsa da klasik egitimi tercih etmelidirler.
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