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Hemsirelerin Kadina Yénelik Siddete fliskin Tutumlarinin Belirlenmesi*

Hiimeyra HANCER TOK “*, Atilla Senih MAYDA 2

(0 V4

Amac: Hemsirelerin kadina yonelik siddete iliskin tutumlar1 ve bu tutumlara etki eden faktorleri belirlemektir.

Gerec¢ ve Yontemler: Arastirma kesitsel-tanimlayici olarak planlanmistir. Arastirmanin ¢alisma grubunu bir {iniversite
hastanesinde ¢aligmakta olan 320 hemsire olusturmustur. Orneklem secimine gidilmemis, evrenin tamamina ulagmak
hedeflenmis, 291 (%91,25) hemsireye ulasilmistir. Arastirma verileri kisisel bilgi formu ve ISKEBE kadia yonelik
siddete iliskin tutum oOl¢egi kullanilarak toplanmistir. Verilerin analizinde, ortalama, standart sapma, sayi, yiizde
Kruskal-Wallis ve Mann-Whitney U testleri kullamlmistir. Anlamlilik degeri p<0,05 olarak belirlenmistir.

Bulgular: Caligmaya katilan hemsirelerin % 60,1°i kadin, %33,3’li lise mezunu ve %62,5 evlidir. Katilimcilarin
%51,9’u yasaminin her hangi bir déneminde siddete maruz kaldigini belirtmislerdir. Katilimcilarin %43,3’t4 siddet
tiirlerinden herhangi birini aile i¢inde, babalarinin uyguladigini belirtmislerdir. Calismaya katilan hemsirelerin siddete
kars1 negatif tutumlara sahip oldugu belirlenmistir. Hemsirelerin ISKEBE tutum dl¢eginden aldiklar1 puan, 112,17+27,8
olarak belirlenmistir. Kadinlarin erkeklere gore (p=0,05), bekar olan hemsirelerin evli olanlara gore (p=0,0001), lise
mezunu olanlarin 6n lisans ve lisans mezunu olanlara gore (p=0,03), anlasarak evlenen hemsirelerin goriicti usulii
evlenenlere gore (p=0,01) 6lcek ve alt boyutlardan aldiklar1 puanlar anlamli olarak yiiksek bulunmustur.

Sonu¢: Hemgirelerin yaslari, cinsiyetleri, mezuniyet durumlari, ¢caligma yillari, medeni durumlari, ¢aligtiklar: kadrolari,
evlenme sekilleri, esin mezuniyet durumlari, ekonomik durumlari, siddeti deneyimleme durumlari, anne egitim
durumlart ve kendi ¢ocuguna siddet uygulama durumlarmin, siddete iligkin tutumlari iizerinde etkili oldugu
belirlenmistir. Bu baglamda yapilacak olan c¢alismalarin daha biiyiik 6rneklemlerde ¢alisilmast ve risk gruplarina
yonelik egitim programlilarinin uygulanmasi onerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Kadin; siddet; tutum; hemsire.

Determining Attitudes of Nurses Towards Violence Against Women
ABSTRACT
Aim: The aim of this study is to define the attitudes of the nurses towards the violence on women and the factors
influencing these attitudes.
Material and Methods: The research was planned as cross-sectional. The group of the study consisted of 320 nurses
working in a university hospital. The sample was not selected, it was aimed to reach the entire universe, but 291
(91.25%) nurses could be reached. The research data were collected by using the personal information form and the
ISKEBE attitude scale towards violence against women. Average, standard deviation, number, percent Kruskal-Wallis
and Man-Whitney U tests were used. Significance value was determined as p<0.05.
Results: 60.1% of the nurses participating in the study were women, 33.3% were high school graduates and 62.5%
were married. 51.9% of the respondents stated that they were exposed to violence in any period of their life, and 43.3%
of those who were exposed to domestic violence stated that they were exposed to any kind of violence from their
fathers. It was determined that the nurses participating in the study have negative attitudes towards violence. The score
that the nurses got from the ISKEBE attitude scale was 112.17 + 27.8. Women compared to men (p=0.05), single nurses
compared to married ones (p=0.00) high school graduates compared to those graduating from high school (p=0.03),
nurses getting married by agreement compared to those who marry visually agreed to score higher on the scale
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and sub-dimensions (p=0.01).

Conclusions: It is determined that the factors, like the
age of the nurses, sexes, graduation status, years of
working, marital status, the staff they work for, types of
marriages, graduation status of the partner, economic
conditions, experiencing the violence, education of their
mothers and practicing the violence on their own
children, have an influence on the attitudes of the nurses
towards violence. In this context, it is recommended to
apply the studies to be carried out in larger samples and
to apply training programmers for risk groups.
Keywords: Woman; violence; attitude; nurse.

GIiRiS

Diinya Saglik Orgiitii, kadina yénelik siddeti, "Cinsiyete
dayanan, kadini inciten, ona zarar veren, fiziksel, cinsel,
ruhsal hasarla sonuglanma olasitligi bulunan, toplum
icerisinde ya da ozel yasaminda ona baski uygulanmasi
ve ozgiirliiklerinin keyfi olarak kisitlanmasina neden olan
her tirlii  davramistir”  seklinde tanimlamustir  (1).
Kiltirden kiiltiire degiskenlik gostermekle birlikte
kadinlar ihmal, istismar, tore ve namus cinayetleri, cocuk
yasta evlilik gibi ¢esitli siddet tiirlerine maruz
kalmaktadirlar (2). Bu olumsuz davranig sonucunda
kadmlarda; madde bagimliliklari, gelisim bozukluklari
(3), intihar, travma sonrast stres bozuklugu, anksiyete
gibi saglik sorunlar1 ortaya c¢ikmakta ve bu saglik
sorunlari sonraki yaglarda da devam etmektedir (3).
Siddet i¢in, ekonomik sikintilar, diigiik egitim diizeyi,
alkol-madde bagimliligi, eslerin gegmis siddet Sykiisiiniin
bulunmasi, kiskanglik, bosanmis olma durumu risk
faktorii olarak siralanabilir (2, 4, 5). Aile iginde erkekler
kadinlar1 kontrol etmek veya cezalandirmak istedikleri
icin kadinlara siddet uygulamaktadir (6).

Diinyada kadmlarinin %33’ partnerleri ya da partneri
disinda birileri tarafindan fiziksel ya da cinsel siddete
maruz kalmislardir (1). Tirkiye de (4), kadinlarin
%36’s11in hayatlarinin bir doneminde fiziksel, %12’sinin
cinsel, %44’tiniin duygusal, %37’sinin ise ekonomik
siddete maruz kaldigi belirlenmistir. Siddet olgusu
kusaktan kusaga kiiltiir araciligt ile aktarilmaktadir.
Kiiltiirel degerlerin degistirilmesi zor olmasindan dolay1
kadina yonelik uygulanan siddetin de onlenebilir olmasi
giictlir. Bu durum tiim disiplinler i¢in 6nemlidir ve farkli
yonleriyle incelenmesi gerekmektedir.

Hemsireler, bakim verdikleri bireye yaklasirken, siddete
ugrayan kadini tanima kendini ifade etmesi i¢in onu
cesaretlendirme, giivenligini ve mahremiyetini saglama,
tarafsiz veri toplama, ihtiya¢ halinde diger saglik
disiplinlerine  yonlendirme  gibi  sorumluluklarinin
bilincinde olmali ve bireyin kiiltiirel yapisini1 gdz 6niinde
bulundurmalidir. Her bireye 6zel yaklasim gelistirmek
zor olsa da daha saglikli bir iletisim i¢in yapilmasi
gereken bir durumdur (7-10). Ancak saglik calisanlari,
siddet karsisinda ofke, keder, saskinlik gibi duygulara
kapilabilmektedir. Bununla beraber, hemsirelerin siddete
iliskin bilgi, algt ve tutumlari, siddet vakalarinin
profesyonel yOnetimini, hastaya sunduklar1 bakim
hizmetinin Kalitesini etkileyebilmektedir (11-15). Bu
baglamda, oncelikle hemsirelerin bu sorumluluklari
yerine getirebilmeleri igin yeterli bilgi beceri diizeyine ve
olumlu tutumlara sahip olmast 6nem tasimaktadir (10,
15). Ancak bazi calisma sonuglari, hemsirelerin ve

hemsirelik 6grencilerinin kadina yonelik siddete iliskin
tutumlarinin olumsuz oldugunu gostermektedir (2,9). Bu
baglamda, bu arastirma bir egitim ve arastirma
hastanesinde calismakta olan hemsirelerin kadina yonelik
siddete iligkin tutumlarin1 ve bu tutumlara etki eden
faktorleri belirlemek amactyla planlanmistir.

GEREC VE YONTEMLER

Arastirmanin Tipi

Arastirma kesitsel-tanimlayici olarak planlanmustir.
Arastirmanin Yapildig: Yer ve Zaman

Arastirma Bolu Abant Izzet Baysal Universitesi Tip
Fakiiltesi Egitim ve Arastirma Hastanesinde 15.08.2018-
15.09.2018 tarihleri arasinda yiiriitiilmiistiir.
Arastirmada Kullanilan Arac ve Gerecler
Katilimeilarin ~ kisisel, ailesel ve gecmis siddet
deneyimlerinin incelendigi  “kisisel bilgi formu” ve
kadma yonelik siddete iliskin tutumlart belirlemek
amaciyla “ISKEBE Kadmna Yénelik Siddet Tutum
Olgegi” kullanilmistir.

Kisisel Bilgi Formu

Yas, cinsiyet, medeni durum, ge¢mis siddet deneyimi gibi
durumlart sorgulayan 17 sorudan olusmustur.

ISKEBE Kadina Yonelik Siddet Tutum Olgegi

Yal¢in Kanbay tarafindan 2016 yilinda gelistirilmis, iki
faktor ve 30 maddeden olusan 5°1i likert tipi bir dlgme
aracidir. Olgegin, “bedene yonelik tutumlar” ve “kimlige
yonelik tutumlar” olmak iizere iki alt boyutu
bulunmaktadir (16). Bedene yonelik tutumlar (Cinsel ve
fiziksel siddet): 16 madde (3,4, 8, 9,10, 12, 14, 15, 16, 17,
20, 22, 25, 26, 28 ve 30. Maddeler). Kimlige yonelik
tutumlar (Psikolojik ve ekonomik siddet): 14 madde (1, 2,
5,6, 7,11, 13, 18, 19, 21, 23, 24, 27 ve 29. Maddeler)
seklinde gruplanmaktadir. Olgekte 5. Ve 24. Sorular
tersinden puanlanmaktadir. Iki faktdrden alinan puanlarin
toplanmasiyla olgek toplam puani elde edilmektedir.
Olgekte, ,,1=tamamen katiliyorum®, ,,2=katiliyorum®,
,,3=kararsizim"®, “4=katilmryorum”, ,,>=hi¢
katilmiyorum®™ seklinde besli cevap secenegi vardir.
Olgegin  puanlamasinda her soru 1-5 arasinda
puanlanmaktadir. Puanlarin  yiiksekligi, katilimcinin
kadina siddete karsi oldugunu, puanlarin diisiik olmasi ise
kadma yonelik siddete karsi olmadigini gostermektedir.
Birinci faktorden alinabilecek en diisik puan 16, en
yiiksek puan ise 80°dir. Ikinci faktérden alinabilecek en
diisiik puan 14, en yiikksek puan ise 70°dir. Olgegin
genelinden ise alinabilecek en diisiik puan 30 en yiiksek
puan ise 150°dir. Olgekten alman puan arttikga kadina
yonelik olumlu tutum artmaktadir. Kanbay, 0&lgegin
Cronbach o degerini 0,86 olarak belirlemistir (16). Bu
calismada ISKEBE tutum 6lceginin Cronbach's Alpha’si
0,92 olarak belirlenmistir.

Arastirma Verilerinin Toplanmasi

Arastirma anket formalar1 katilimcilara  verilerek
doldurulmalar1 istenmistir. Doldurma islemi sonrasinda
aragtirmaci tarafindan anket formlar1 teslim alinmugtir.
Anket doldurma iglemi ortalama 10-15 dakika siirmiistiir.
Arastirmanin Etik Boyutu

Bu caligmada arastirma ve yayn etigine riayet edilmistir.
Calismaya baslamadan 6nce Bolu Abant Izzet Baysal
Universitesi, Klinik Arastirmalar etik kurulundan etik
kurul izni (karar no: 2018/168) alinmustir. Arastirmanin
yapildigt  kurumdan  yazili  izinler  alinmustir.
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Katilimcilara; aragtirma hakkinda bilgilendirme yapilmus,
onamlar1 alinmig ve arastirmanin herhangi bir agamasinda
ayrilabilecekleri bildirilmistir. Bu ¢aligma, arastirma ve
yayin etigine uygun olarak hazirlanmistir.

Istatistiksel Analiz

Aragtirmanin  evrenini bir egitim ve arastirma
hastanesinde calismakta olan 320 hemsire
olusturmaktadir. Aragtirma i¢in Orneklem sec¢imine
gidilmemis  olup  evrenin  tamamma  ulagsmak

hedeflenmigtir. Calisma grubuna kurumda hemsirelik
hizmeti sunan ebe (n=18), hemgsire (n=212) ve saglk
memurlar1 (n=61) alinmistir. Arastirmaya katilmayi kabul
eden ve anket formlarini eksiksiz dolduran 291 (%91,25)
kisi aragtirmanin ¢alisma grubunu olusturmustur. Eksik
doldurulan 4 adet anket formu degerlendirmeye
katilmamustir.

Verilerin kodlanmasi ve degerlendirilmesinde IBM SPSS
Statistics 20 paket programi kullanilmistir. Kisisel
verilerin analizinde ortalama, standart sapma, say1 ve
yizde  kullanilmamigtir.  Degigskenlerin ~ normallik
dagilimin1  belirlemek igin skewness-kurtosis testleri
uygulanmigtir. Skewness ve kurtosis degerlerinin +2,5 ile

Tablo 1. Hemgirelerin tanimlayici 6zellikleri (n=291)

-2,5 arasinda yer almasi verilerin normal dagilim
gosterdigini belirlemektedir (17). ISKEBE tutum &lgegi (-
0,464, -0,693) , kimlige (-0,930, -0,172 ) ve bedene
yonelik(-0,421, -0,852) tutumlar alt boyutunun
skewness-kurtosis degerleri sirayla verilmistir. Veriler
normal dagilmadigi i¢in Kruskal-Wallis ve Mann-
Whitney U testleri kullanilmigtir. Anlamlilik degeri
p<0,05 olarak kabul edilmistir.

BULGULAR

Bu calismada kadinlarin yas ortalamasi 30,32+0,5 ve
erkeklerin yas ortalamasi 33,14+0,6 olarak
hesaplanmistir. Kadmlarm 71  (%40,6)’1 lise, 34
(%19,4)1 6n lisans, 67 (%38,3)’si lisans ve 3 (%1,7)’1
yiiksek lisans mezunudur. Erkek hemsirelerin ise 26
(%22,4)’s1 lise, 29 (%25)’u 6n lisans, 61 (%52,6)’1 lisans
mezunudur. Bu calismada hemsirelerin ISKEBE tutum
Olceginden aldiklarin puanlarin ortalamast 112,17+£27,8,;
“Bedene Yonelik Tutumlar” alt boyut puan ortalamasi
64,34+14,4; “Kimlige Yonelik Tutumlar” alt boyut
ortalamasi 47,90+16,0 olarak bulunmustur. Tablo 1’de
hemsirelere ait tanimlayici 6zellikler verilmistir.

Kisisel Tammlayic1 Ozellikler Say1 (n) Yiizde (%)
Yas (n=291)

18-25 Yas 72 24,7
26-35 Yas 138 47,4
36 ve Ustii 81 27,9
Cinsiyet (n=291)

Kadin 175 60,1
Erkek 116 39,9
Calstiklar1 Kadro (n=291)

Ebe 18 6,2
Hemgire 212 72,8
Saglik Memuru 61 21,0
Mezuniyet Durumu (n=291)

Lise 97 333
On Lisans 63 21,6
Lisans 128 443
Yiiksek Lisans 3 1
Melekte Calisma Yih (n=291)

0-5 Yil 132 45,2
6-10 Y1l 82 28,1
11 Y1l Ve Ustii 7 26,7
Medeni durum (n=291)

Evli 182 62,5
Bekar 109 37,5
Evlenme Sekli (n=186)

Goriicii 37 19,8
Anlagarak 146 78,6
Diger 3 1,6
Evlilik Siiresi (n=186)

0-5 Y1l 88 47,1
6-10 Y1l 50 27,3
11 Y1l Ve Ustii 48 25,7
Esinizin Egitim Durumu (n=186)

Lise 23 12,3
On Lisans 65 35,3
Lisans 94 50,3
Yiiksek Lisans 4 2,1
Cocuk Sahibi Olma Durumu (n=291)

Evet 139 47,8
Hayir 152 52,2
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Tablo 1. Hemsirelerin tanimlayici 6zellikleri (n=291) (devami)

Ekonomik Durum (n=291)

Gelir Gidere Az 97 33,3
Gelir Giderden Denk 157 54,0
Gelir Giderden Fazla 37 12,7
Anne Egitim Durumu (n=291)

Okur-Yazar Degil 9 3,1
Okur-Yazar 130 449
[lkdgretim 91 31,2
Lise 60 20,5
Universite 1 0,3
Baba Egitim Durumu (n=291)

Okur-Yazar Degil 4 14
Okur-Yazar 70 24,1
[lkdgretim 123 42,2
Lise 89 30,6
Universite 5 1,7

Tablo 2’de Hemsirelerin siddeti deneyimleme durumlari
sunulmusgtur. Tablo 2’teki hemsirelerin 151’1 (%51,9)
yagaminin herhangi bir doneminde siddet tiirlerinden
herhangi birine maruz kalmistir. Hemgirelere aile i¢inde
siddet uygulayan kisilerin 61’1 (%43,3) babalaridir.
Hemgirelerin 80’1 (%34,6) kendi cocuklarina siddet
uygulamiglardir.

Tablo 2. Hemgirelerin siddeti deneyimleme durumlari

Yasam Boyu Siddeti

Maruz Kalma Durumu

(n=291)

Evet 151 51,9
Hayir 140 48,1
Siddeti Uygulayan Aile

Bireyi (n=141)

Anne 25 17,7
Baba 61 433
Abi-Abla 41 29,7
Es 14 9,9
Kendi Cocuklarina siddet

Uygulama Durumlari

(n=231)

Evet 80 34,6
Hayir 151 65,4

Tablo 3’ de Hemsirelerin baz1 demografik 6zelliklerine
gore ISKEBE kadina yénelik siddete iliskin tutum dlcegi
ve alt boyutlari puanlarina iligkin istatistik sonuglar
sunulmustur. Tablo 3’e gore yaslart 18-25 arasi olan
hemsirelerin ISKEBE tutum olgegi ve odlgek alt
boyutlarindan aldiklart puanlar medyan degeri, 26-35 yas
ile 36 yas ve {iistii olanlara gore anlamli olarak yiiksek
belirlenmistir (X*=15.048, p=0,001, X?=16,514, p=0,001,
X?=19,466, p=0,001). Kadm hemsirelerin 5lgek toplam
puan medyan degeri ve alt boyutlarindan aldiklar
puanlarin medyan degerleri erkek olanlara gore anlamh
olarak yiiksek hesaplanmistir (U=4377,0, p=0,001,
U=2829,0, p=0,001, U=2847,5).

Lise mezunu olan hemsirelerin kimlige yonelik alt
boyuttan aldiklar1 puan medyan degerleri 6n lisans, lisans
ve yuksek lisans mezunu olanlara gore anlamli olarak

yiiksek belirlenmistir (X?=8,441, p=0,03). 0-5 yil siireyle
meslekte ¢alisan hemsirelerin bedene yonelik alt boyuttan
ve Olgek toplamindan aldiklari puanlarin medyanlar: 11
yil ve ilizeri siireyle calisanlara gore anlamli diizeyde
yiiksek bulunmustur (X?=9,277, p=0,01, X°=6,194,
p=0,04) . Bekar olan hemsirelerin kimlige yonelik alt
boyuttan aldiklart puanlarin medyan degerleri evli
olanlara gore anlamli olarak yiiksek hesaplanmistir
(U=8057,50, p=0,00). Anlasarak evlenen hemsirelerin
bedene yonelik alt boyuttan ve toplam dlgekten aldiklar
puanlarin medyan degerleri goriicii usulii evlenenlere
gore, anlamli olarak yiiksek bulunmustur
(X2=8,093,p=0,01, X?=8,022, p=0,01). Esleri lisans
mezunu olan hemsirelerin bedene yonelik alt boyuttan
aldiklar1 puan medyan degerleri esleri lise mezunu
olanlara gore anlamli olarak yiiksel hesaplanmistir
(X?=8,467,p=0,03). Gelir durumunu giderine denk veya
fazla olarak tanimlayan hemsirelerin kimlige yonelik alt
boyuttan aldiklar1 puan medyan degeri gelir durumunu
giderinden az olarak tanimlayanlara gore anlamli olarak
yiiksek  belirlenmistir (X°=7,191, p=0,02). Anne
mezuniyet durumu lise olan hemsirelerin bedene yonelik
alt boyutundan aldiklar1 puanlarin medyan degeri okuma
yazma bilmeyen, okuma yazma bilen, ilkogretim ve
iiniversite mezunu olanlara gore anlamli olarak diisiik
bulunmustur (X?=12,359, p=0,01). Hemsirelerin baba
mezuniyet durumu ile lgek ve alt boyutlarinin ortalama
puanlart arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski
goriilmemistir (p>0,05).

Tablo 3’e gore siddeti deneyimleme durumu ile ISKEBE
tutum o6lgegi ve alt boyut puanlari arasina anlamli bir
iligki bulunmamigtir (U=9266,500, p=0,006,
U=9851,500, p=0,031, U=9592,000, p=0,17). Siddeti
uygulayan kisi ile ISKEBE tutum 6lgegi ve alt boyut

puanlar1 arasmma anlamhi bir iliski bulunmamigtir
(X?=3,176, p=0,365, X°=5,635p=0,131, X°=6,478
p=0,091). Kendi ¢ocuguna siddet uygulamayan

hemgirelerin bedene yonelik alt boyuttan aldiklari puan
medyan degerleri uygulayanlara gore anlamli olarak
yiiksek hesaplanmistir (U= 777,500, p =0,001).
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Tablo 3. Hemsirelerin bazi demografik &zelliklerine gére ISKEBE kadima yénelik siddete iliskin tutum dlgegi ve alt

boyutlar1 puanlari (n=291)

Degisken Bedene Yonelik Medyan Kimlige Yonelik Olgek Toplam
(IQR) Medyan (IQR) Medyan (IQR)
Yas grubu
18-25 74,50 (16,00) 58,50 (22,75) 125,73 (38,75)
26-35 64,00 (21,25) 49,00 (30,25) 112,00 (71,75)
36 ve iistii 64,00 (15,25) 47,00 (22,00) 107,50 (35,75)
[statistik** X?=15.048, X?=16,514 X?=19,466
p p =0,001%** p = 0,001%** p =0,001%**
Cinsiyet
Kadin 74,00 (18,00) 57,00 (16,00) 130,00 (34,00)
Erkek 61,00 (24,50) 33,00 (24,00) 91,00 (38,50)
Istatistik* Z=-8,23423 Z=-10,4198 Z=10,3923
p U=4377,0 U=2829,0 U=2847,5
p=0,001*** p=0,001*** p=0,001***
Mezuniyet durumu
Lise 67,00 (20,50) 52,00 (19,50) 117,00 (40,00)
On lisans 66,00 (19,00) 50,00 (25,00) 116,00 (39,00)
Lisans 64,00 (20,75) 48,00 (28,75) 110,00 (49,75)
Yiiksek lisans 80 (..) 62 (..) 142,00 (..)
Istatistik** X?=1,610 X°=8,441 X?=6,017
p p=0,65 p=0,03*** p=0,11
Cahisma Yih
0-5 y1l 69,00 (18,00) 53,00 (30,75) 119,50 (46,00)
6-10 yil 65,50 (18,50) 50,00 (20,00) 112,00 (42,75)
11yl 7 65,50 (15,00) 47,50 (14,75) 108,50 (30,25)
Istatistik** X?=9,277 X?=4,410 X?=6,194
p p =0.01 *** p=0,11 p =0,04**=*
Medeni durum
Evli 66,00 (21,00) 48,00 (31,00) 112,00 (53,00)
Bekar 64,00 (20,00) 53,00 (18,00) 116,00 (38,00)
Istatistik* 7=9,277 Z=-2,680 Z=-1,856
p U=9748,50 U=8057,50 U=8630,00
p =0,80 p =0,00*** p =0,06
Evlenme Sekli
Gériicil 62,00 (33,00) 41,00 (27,50) 95,00 (51,50)
Anlasarak 66,00 (19,00) 50 (32,00) 115,00 (49,00)
Diger 79.00 () 46,00 (..) 125,00 (..)
Istatistik** X?=8,093 X?=8,441 X?=8,022
p p=0,01*** p=0,08 p=0,01***
Esin Mezuniyet Durumu
Lise 57,00 (39,00) 44,00 (26,00) 107,00 (59,00)
On lisans 63,50 (21,25) 45,50 (38,50) 104,00 (61,50)
Lisans 67,00 (18,00) 50,00 (26,75) 115,00 (48,00)
Y. Lisans 71,00 (12,25) 54,50 (7,50) 124,50 (19,00)
Istatistik** X?=8,467 X?=4,685 X?=6,515
p p=0,03*** p=0,19 p=0,08
Gelir durumu
Gelir giderden Az 64,00 (22,25) 46,00 (40,25) 104,00 (64,25)
Gelir Giderden Denk 64,00 (17,50) 50,00 (14,50) 112,00 (27,00)
Gelir Giderden Fazla 76,00 (21,50) 60,00 (33,50) 137,00 (53,50)
Istatistik** X?=1,620 X?=7,191 X?=5,138
p p=0,44 p=0,02%*** p=0,07
Anne egitim durumu
Okur-Yazar Degil 66,00 (14,00) 52,00 (31,50) 118,00 (47,00)
Okur Yazar 70,00 (20,00) 50,00 (41,00) 116,00 (62,00)
ik Ogretim 67,00 (20,00) 51,00 (16,00) 116,00(37,00)
Lise 62,00 (9,50) 48,00 (11,00) 109,00 (13,00)
[statistik** X?=12,359 X?=2,232 X?=2,961
p p=0,01*** p=0,69 p=0,56
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Tablo 3. Hemsirelerin baz1 demografik dzelliklerine gére ISKEBE kadina yonelik siddete iliskin tutum dlgegi ve

alt boyutlari puanlar1 (n=291) (devami)

Baba egitim durumu
Okur-Yazar Degil 66,50 (38,00) 56,00 (28,25) 124,00 (62,25)
Okur Yazar 64,00 (22,00) 53,00 (41,00) 101,00 (67,00)
[k Ogretim 69,00 (18,00) 52,00 (24,00) 122,00 (43,00)
Lise 63,00 (12,00) 49,00 (11,00) 111,00 (17,50)
Universite 67,00 (23,50) 50,00 (19,50) 117,00 (43,00)
Istatistik** X?=8,423 X?=2,642 X?=2,642
p p=0,07 p=0,61 p=0,61
Yasam Boyu Siddete Maruz
Kalma 64,00 (16,00) 49,00 (17,00) 111,00 (29,00)
Evet 66,00 (20,00) 52,00 (37,00) 117,00 (55,50)
Hayir 7=-1,822 Z=-1,002 7=-1,364
Istatistik* U=9266,500 U=9851,500 U=9592,000
p p=0,06 p=0,31 p=0,17
Siddet Uygulayan Kisi
Anne 64,00 (10,50) 49,00 (13,00) 110,00 (24,00)
Baba 64,00 (18,00) 45,00 (20,50) 107,00 (37,50)
Abi-abla 64,00 (12,50) 50,00 (12,50) 112,00 (21,50)
Es 69,00 (18,50) 51,00 (10,50) 120,50 (23,50)
statistik** X%=3,176 X?=5,635 X%=6,478
p p=0,365 p=0,131 p=0,091
Cocuga Siddet Uygulama durumu*
Evet 64,00 (13,00) 49,50 (10,75) 112,00 (20,00)
Hayir 70,00 (19,00) 49,00 (39,00) 114,50 (59,00)
Istatistik* Z=-2,619 Z=-,586 Z=-,496
p U= 777,500 U= 5757,000 U= 5800,500
p =0,001*** p=0,55 p=0,62

* Mann-whitney U test, ** Kruskal Wallis Test, *** p<0.05, IQR: interquartile range

TARTISMA

Hemsirelerin kadma yoénelik siddete iliskin tutumlarin
belirlemek amaciyla yapilan bu ¢alismada hemsirelerin
siddete iligkin tutumlar1 yiiksek olarak belirlenmistir.
Benzer olarak, Sahin (18) ve Demir’in (19)
caligmalarinda da hemsirelerin tutum puanlarinin yiiksek
oldugu goriilmektedir. Bununla beraber, bu sonuglar,
Kanbay’in (16) belirttigi {ist sinirlara yakin bulunmustur.
Bu sonuglar hemsirelerin kadina yonelik siddetin farkinda
olduklarin1 gostermektedir. Hemsirelerin siddete ugramis
bir kadina miidahale ederken yargilayici, suglayict tutum
sergilemesi, bakim siirecini olumsuz etkileyebilmektedir.
Bundan dolay1 bu puanlarin yiiksek olmasi mesleki
gorevleri yerine getirme agisindan sevindiricidir. Yaslari
18-25 arasi olan hemsirelerin diger yas gruplarina gore
ISKEBE tutum 6lgegi ve dlgek alt boyutlarindan aldiklar:
puanlart anlamli olarak yiiksek bulunmustur. Bu
¢aligmanin aksine Demir (19) ve Saribiyik’m (20) ve yas
gruplart ile siddete iligkin tutum puanlari arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulunmamistir. Bu
yas grubundaki hemsirelerin yeni mezun olmalari ve son
yillarda lisans ve lisansiistii egitimlerde kadina yonelik
siddeti konu alan egitimlerin yogunlasmasi, bu farkin
temel sebebi olarak yorumlanmistir.

Bu caligmada kadin ve erkek katilimcilar yas grubu
olarak benzer oOzellik gosterirken, erkek hemsirelerin
kadinlara gore daha egitimli olduklar1 goriilmektedir.
Buna kargin, kadin hemsireler erkek hemsirelere gore
6l¢ek puanlarindan anlamli olarak yiiksek puanlar

almuglardir. Bu sonug¢ Bulut (21), Sakalli - Ulu (22) ve
Daglar ve ark.’nin (23) c¢aligmalari ile paralellik
gosterirken, Bozkurt ve ark.’nin (24) c¢aligmalart ile
farklilik goéstermektedir. Bu sonug erkek hemsirelerin
kendi hem cinslerini koruma egilimde olduklar: ve siddeti
normallestirme egiliminde olduklar1 seklinde
yorumlanmustir.

Lise mezunu olan hemsgirelerin, 6n lisans, lisans ve
yiiksek lisans mezunu olanlara gore kimlige yonelik alt
boyuttan aldiklari puan medyan degerleri anlamli olarak
yiiksek belirlenmistir (Tablo 3). Bu ¢alismanin aksine,
Saribiyik’in  (20) ¢alismasinda, katilimcilarin  egitim
seviyeleri yiikseldikge siddete iliskin olumlu tutumlari da
yiikselmistir. Diisiik egitim seviyesinin siddet durumlari
i¢in risk faktorii oldugu bilinmektedir (2, 25). Bu sonug
lise mezunu olan hemsirelerin siddete daha fazla
hassasiyet gosterdikleri seklinde yorumlanmustir.
Meslekte caligma yili 0-5 y1l olan hemsirelerin 11 y1l ve
iizeri siireyle galisanlara gore bedene yonelik alt boyuttan
ve Olgek toplamindan aldiklari puan medyan degerleri
anlamli diizeyde yiiksek bulunmustur. Bu ¢alismanin
aksine, Saribiyik’mm (20) caligmasinda anlamli  bir
farkliliga rastlanmamistir. Bu sonug 0-5 yil arast hizmet
yili olan hemsirelerin, yeni mezun olmalar1 ve son
yillarda egitimde kadina yonelik siddete iligkin
egitimlerin yogunlagmasi olarak yorumlanmustir.

Bekar olan hemsirelerin evli olanlara gore kimlige
yonelik alt boyuttan aldiklar1 puan medyan degerleri
anlamli olarak yiiksek hesaplanmistir. Bu c¢alismanin
aksine Saribiyik’in (20) ve Giines’in (26) g¢alismasinda
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medeni durum ile siddete iligkin tutum puanlar1 arasinda
anlamli bir iliski bulunmamuistir. Bekar olan hemsireler
evlilere gore daha fazla siddete maruz kalmaktadir (27).
Bu baglamda; geleneksel Tiirk toplumda evlilik igerisinde
yasanilan sorunlar “mahrem” olarak kabul edildigi ve
deneyimlerini paylasmak istemedikleri icin evli olan
hemgirelerin siddete iligkin tutum puan ortalamalarinin
diisiik ¢iktigr diigiiniilmektedir.

Anlasarak evlenen hemsireler goriicli usulii evlenenlere
gore, bedene yonelik alt boyuttan ve toplam olgekten
aldiklar1 puan medyan degerleri anlamli olarak yiiksek
belirlenmistir. Anlagarak evlenen kadmlarin siddete
iliskin duyarliliklar1 goriicli usulii evlenenlere gore daha
fazladir (28). Benzer bicimde, Saribryik’in (20)
caligmasinda ise kagarak, zorla vb. evlenen katilimcilarin
siddete iliskin tutum puanlart1 medyan degerleri goriicii
veya anlagarak evlenenlere gore diisiik bulunmustur.
Kadinin 6zgiir iradesinin olmadigr ya da kisitlandig
durumlarda boyun egici davranig sergilemesi ve siddeti
kabullenici bir tutum i¢inde olmasi beklenebilir.

Esleri lisans mezunu olan hemsirelerin esleri lise mezunu
olanlara gore bedene yonelik alt boyuttan aldiklar1 puan
medyan degerleri anlamli olarak yiiksek bulunmustur.
Eslerin egitim seviyelerinin diisiik olmasi kadina siddet
uygulama acisindan bir risk faktoriidiir (4). Bununla
beraber, egitim seviyesi yiiksek olan erkekler siddet
tirleri konusunda daha fazla duyarli davranmaktadirlar
(29). Egitim seviyesinin yiiksek olmasi, kisilerin etkin
iletisim kurmalarina ve problem c¢dzme becerilerini
gelistirmelerine katki saglayabilmektedir.

Gelir durumunu giderine denk veya fazla olarak
tanimlayan hemsgirelerin gelir durumunu giderinden az
olarak tanimlayanlara gére kimlige yonelik alt boyuttan
aldiklar1 puan medyan degerleri anlamli olarak yiiksek
hesaplanmistir. Saribiyik (20), Caglayandereli ve
Kocacik’mn (30) caligmalarinda gelir diizeyi arttik¢a
siddete iligkin olumlu tutum puanlart da artmaktadir.
Diisiik gelir diizeyinin siddet ve siddet tiirleri i¢in risk
faktoriic oldugu bilinmektedir (2,4). Gelir durumu
giderinden yiiksek ya da denk olan hemsirelerin kimlige
yonelik uygulanan siddet konusunda daha duyarl
olduklar1 ve siddete karsi olumlu tutuma sahip olduklar
diistiniilebilir.

Anne mezuniyet durumu lise olan hemsirelerin, okuma
yazma bilmeyen, okuma yazma bilen, ilkogretim ve
iniversite mezunu olanlara gore bedene yodnelik alt
boyutundan aldiklar1 puan medyan degerleri anlamli
olarak diisiik hesaplanmistir. Diisiik egitim seviyesinin
siddete maruz kalma i¢in risk faktorii oldugu (4) ve diisiik
egitim seviyesine sahip annelerin c¢ocuklari olan
hemsirelerin siddete katlanmak zorunda olmadigi ve bu
konuda duyarlilik gelistirdigi sekilde yorumlanmistir. Bu
calismanin aksine, Daglar’n (23) ve Aksoy’un (2)
¢aligmasinda lisans mezunu olan annelere sahip olan
hemsgirelerin tutum puanlarini daha yiiksek bulunmustur.
Toplum diizeyinde siddet davraniginin kusaklar arasi
aktarildigi (2) ve pek c¢ok becerinin de aile iginde
Ogrenildigi bilinmektedir. Bundan dolayi, ebeveynlerin
aile i¢i siddetin nedenleri, etkileri, siddeti engelleme
yontemleri konularinda egitim almalar1 dnemlidir (31).
Hemgirelerin baba mezuniyet durumu ile 6lgek ve alt
Olgekler puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir

farklilik belirlenmemistir. Ancak baba egitim seviyesi
yiikseldik¢e Olgekten alinan toplam puan artmaistir.
Hemgirelerin yasam boyu siddeti deneyimleme durumu
ve aile icinde siddet uygulayan kisi ile dl¢ek ve dlgek alt
boyutlar1 arasinda anlamli bir iligki bulunmamustir.
Benzer bicimde Aksoy’un (2) yaptigi ¢alismada anne
babadan siddet gérme durumu ile 6lgek puanlart arasinda
iligki bulunmamustir. Aile iginde herhangi bir siddet
durumuna maruz kalan yahut gozlemleyen bireylerin
diger bireylere gore, siddete daha fazla egilimli olduklar
saptanmustir (32, 33).

Cocuga siddet uygulama durumu ile bedene yonelik 6lgek
alt boyutu arasinda anlamli bir iligki bulunmaktadir.
Kendi ¢ocuguna siddet wuygulayan hemsirelerin
uygulamayanlara goére, bedene yonelik alt o6lgek
puanlariin diisiik oldugu belirlenirken, bu hemsireler
Olcek toplam puanindan daha yiiksek puanlar almislardir.

Bu sonu¢ hemsirelerin siddete iliskin bilgi sahibi
olduklar1 ancak siddeti normallestirdikleri seklinde
yorumlanmustir.

Bu ¢alisma sonucuna goére hemsireler, siddete iligskin
reddedici tutuma sahiptirler. Hemsirelerin yaslari,
cinsiyetleri, mezuniyet durumlari, ¢alisma yillari, medeni
durumlari, c¢alistiklar1 kadrolar, evlenme sekilleri, esin
mezuniyet durumlari, ekonomik durumlari, siddeti
deneyimleme durumlari, anne egitim durumlar1 ve kendi
cocuguna siddet uygulama durumlarinin hemsirelerin
siddete iliskin tutumlarin etkiledigi belirlenmistir.

Saglik c¢aliganlart arasinda kadma yonelik siddetle sik
karsilasan hemsireler, siddet ile iliskili vakalarda kritik
gorevleri istlenmektedir. Bundan dolayi, hemsirelerin
egitim siirecinde etkin egitim metotlart kullanilarak
siddet, toplumsal cinsiyet, kadmn giiclenmesi vb.
konularinda bilinglendirilmesi 6nerilmektedir.
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