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Makale Bilgileri 0z
. Amag: Arastirma, lisans egitimi goren hemsirelik ve ebelik &grencilerinin mahremiyet bilincine iliskin bilgi ve
Makale Gec¢misi tutumlarinin belirlenmesi amaciyla gergeklestirildi.
Gelis: 09.03.2022 Yontem: Tanimlayicr tiirdeki aragtirma 01.01.2021-01.04.2021 tarihlerinde iki vakif iiniversitesinin hemsirelik ve
Kabul: 25.05.2022 ebelik yiiksekokullarinda yiiriitiildii. Aragtirmanin 6rneklemini 387 ogrenci olusturdu. Veri toplama araci olarak
Yayn: 25.08.2022 "Tanitic1 Bilgi Formu" ve “Mahremiyet Bilinci Olgegi” kullanildi. Veriler google forms aracilig1 ile gevrimigi olarak
toplandi ve SPPS 24.0 programi kullanilarak degerlendirildi.

Anahtar Kelimeler: Bulgular: Hemsirelik 6grencilerinin mahremiyet bilinci 6lgegi toplam puan ortalamasi 3.55+0.02 iken, ebelik
Ebelik dgrencilerininki 3.5120.01 olarak saptand: ve her iki grubun mahremiyet bilinci toplam puan ortalamalan arasinda

! istatistiksel olarak anlamli fark saptanmadi(p>0.05). Ogrencilerin mahremiyet bilincine iligkin egitime katilma
HaSta.Hakkl’ durumu ile mahremiyet bilinci 6lgegi toplam puan ortalamasi karsilastirnildiginda, egitime katilma durumlarimin,
Hemslre!lk, o mahremiyet bilinci dlgeginden aldiklari toplam puan ortalamalarini anlamh olarak yiikselttigi belirlendi(p<0.05).
Mahremiyet Bilinci. Sonu¢ ve Oneriler: Ogrencilerin mahremiyet bilincine iliskin egitim almalari, mahremiyet bilinglerini

yiikseltmektedir. Arastirmanin daha biiyiik evrende, saglik bilimlerinde okuyan tiim 6grenci gruplarinda yapilmasi,
konuya iliskin farkindalik yaratmak ve mahremiyet bilinglerini arttirmak amaci ile konuya yonelik egitimler
diizenlenmesi onerilmektedir.

Examination the Knowledge and Attitudes of Nursing and Midwifery Students
Regarding their Consciousness of Patient Privacy
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Hemsirelik ve Ebelik Ogrencilerinin Hasta Mahremiyeti Bilincine liskin Bilgi ve Tutumlarinin incelenmesi

GIRIS

Diinyadaki globallesme ve modernlesme siirecinin sonucu olarak geleneksel toplumlardan modern
topluma gegisle beraber fertler, toplumun bir grubu olmaktan daha ¢ok, kendi bagina deger tagiyan varliklar
olarak goriilmeye baslanmistir. Bu nedenle de giiniimiizde oldukgca sik olarak bireysel hak ve 6zgiirliiklerden
soz edilmeye baslanmistir. Yasanan gelismelere paralel olarak mahremiyet hakk: ilk olarak kisilik haklari
kapsaminda degerlendirilmesine karsin, ilerleyen zaman dilimlerinde, 6zgiin, ayrimlasmig bir hak olarak
kabul edilmistir. Giinlimiizde de mahremiyet hakki, hukuki cercevede, kanunlar ve uluslararasi s6zlesmede

taninmaya baglanmistir. (Yiiksel, 2003). Mahremiyet” kavrami, insanlarin bulundugu her ortamda insanin
temel gereksinimlerinden biridir (Aslan vd., 2019; Yiiksel, 2003).

Mahremiyet bir¢ok bilim dalinin ilgilendigi bir kavram olmakla birlikte, karmasik bir kavram olarak
karsimiza ¢ikmaktadir. Mahremiyet, Tirk Dil Kurmuna (TDK) gore dilimize Arapga’dan ge¢mis olan
mahrem kelimesi, gizli tutulan, alenen agiklanmayan ya da gosterilmeyen demektir. Terimsel olarak
anlamiyla ise “gizlilik, bir seyin (mahrem) gizli hali, bir seyin gizli yoni” demektir (Diler, 2014; TDK,
2017). Mahremiyet kavrami ayn1 zamanda, kisilerin, bagka birinin duygu, beden, diisiincesi veya bilgileri
ya da 6zel iliskilerine miidahale etmesinin sinirlandirilmasidir (Cobanoglu, 2009). Baska bir tanimda ise
mahremiyet “bireylerin, gruplarin veya kurumlarin kendilerine dair bilgilerin ne zaman, nasil ve ne dl¢iide
digerlerine aktarilabilecegini, kendilerinin belirleme hakki” olarak ifade edilmistir (Kiling, 2012).

Mahremiyeti korumak i¢in yapilan davraniglar, bireyin, kendisine ve bagkalarinin mahremiyetine
yonelik sahip oldugu bilinci géstermektedir. Bu baglamda mahremiyet bilinci ve algisi, birbiriyle paralellik
gbsteren tutum ve davranislardir (Oztiirk vd., 2019; Tabata ve Hirotsune, 2014).

Saglik alaninda hasta haklarinin 6ne ¢ikmasi ve artan talebe bagli olarak son yillarda hasta
mahremiyeti kavrami olduk¢ca 6nem kazanmistir. Hasta mahremiyeti kavrami, hastalara ait gizlilik, gizli
olmay1 aciklamaktadir. Saglik bilimlerinde mahremiyet, hastanin hastaligina iliskin bilgilerinin gizli olmas1
ve korunmasini gerektirmesi ve de hastanin bedensel ve zihinsel mahremiyetini de kapsamaktadir (Cetinalp,
2022). Yasal diizenlemeler, saglik hizmeti sunucularinin, saglik hizmeti alanin 6zel hayatina ve saghgi ile
ilgili hayatina saygi gosterme, mahremiyetlerini koruma davranisint zorunlu kilmistir (Aslan vd., 2019).

Mahremiyet ¢ogunlukla fiziksel boyutlu bir kavram olarak bilinse de, farkli boyutlar1 igermektedir.
Konunun uzmanlar1i olan Belsey ve Chadwick tarafindan sinirlari ¢ok ayrismamis olmakla beraber
mahremiyet, fiziksel, zihinsel/iletisimsel ve bilgi mahremiyeti olarak farkli boyutlarda tanimlanmistir
(Belsey ve Chadwick, 1998; Tanilir, 2000). Bedenin hem fiziksel temas hem de gorsel temastan uzak
kalacak sekilde varligini siirdiirebilecegi alan bedensel veya fiziksel mahremiyet olarak tanimlanirken,
kisilerin sézel veya psikolojik miidahale olmadan bireysel duygu, arzu ve diisiincelerini yasayabilecegi ve
arzusu dogrultusunda bunlarin kayitlarinin tutabilecegi alan ise zihinsel veya iletisimsel mahremiyeti
acgiklamaktadir.

Mahremiyetin iigiincii boyutu olan bilgi mahremiyetinde ise, kisiye ait bilgilerin kendi bilgi ve onayin1
iceren yasal kosullar olmadan bir baskasi ile paylasilmamasi gerektigi ifade edilmektedir (T.C. Saglik
Bakanligi, Saglikta Kalite Standartlar1 (SKS) Hastane Seti, 2016). Hasta haklar1 yonetmeliginde temel
olarak hasta mahremiyetine saygi gosterilmesi zorunlulugu ortaya konulmaktadir. Hasta Haklar
Yonetmeligi’'nin (HHY) 21. Maddesinde hasta mahremiyetinin kapsami ele alinmistir (Hasta haklar
mevzuati, 2019). Bu sebeple saglik profesyonellerinin, mahremiyetin temel bir insan hakki ve ayn1 zamanda
hasta hakki olmas1 gerekcesiyle, mahremiyet bilincine sahip olmalar1 bir zorunluluktur (Oztiirk vd., 2019).

Profesyonel meslekler profesyonellesmenin geregi olarak toplumun refahim1 saglamada, yeterli
mesleki 6zeni, yliksek diizeyde egitim almay1, mesleki orgilitlenmeyi, ortak deger ve inanglara sahip olmay1
gerektirmektedir. Bu nedenle, her meslek etik bilimi ile yakindan iligkilidir (Karadz, 2000). Temel etik
ilkelerden biri olan mahremiyet ve sir saklama, hemsirelik ve ebelik uygulamalarina yol gdstermektedir.
Uygulama alanlarinda hastalarla en fazla ¢alisan meslek {iyeleri olarak bilinen hemsire ve ebeler, hasta
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mahremiyetinin korunmasinda kilit rol iistlenmektedirler. Giiniimiizde, saglik bakim alaninda yasanan
degisimler, sosyal medya kullanimin artis1 ve olumsuz etkileri gézoniine alindiginda kisilerin mahremiyet
sinirlarinin korunmasit zorlasmistir. Bakimda hem hemsireler hem de ebelerin etik olarak hastalarin
mahremiyetini korumalar1 bir zorunlukluktur ve bu nedenle hemsirelerin, ebelerin bu konuda daha hassas
olmalar1 gerekmektedir. Aksi taktirde hem hukuki hem de kisisel catismalarin yasanmamasi, hasta
bakiminin olumsuz etkilenmemesi imkansiz gériinmektedir (Aktan vd., 2019; Kim, 2012; Oztiirk vd., 2014).
Hemsirelik ve ebelik 6grencileri, mesleki egitimleri i¢in bir¢ok klinik alanda, saglik hizmeti alan bireylere
hizmet vererek ogrencilikten baglayarak gelecekteki rollerine hazirlanmaktadirlar. Bu gerekge ile hemsirelik
ve ebelik dgrencilerinin mahremiyet bilincini, mesleki egitimleri boyunca kazanmalar1 ve benimsemeleri
gerekmektedir. Ilgili alan yazinda, mahremiyet bilinci ile ilgili arastirmalarin azlig1 dikkat ¢ekmektedir.
Gliniimiizde artan nitelikli bakim talepleri, gelisen hasta bakim hastalar1 dogrultusunda saglik bakim
kurumlarinda hasta haklarinin korunmasinda etkin rol alacak ve hasta bakim kalitesinin iyilestirilmesine yon
verecek ebelik ve hemsirelik 6grencilerinin yetistirilmesi gerekliligi aciktir. Bu nedenle bu alanda yetisecek
Ogrencilerin bu 0Ozelliklerinin belirlenmesi gerekmektedir. Arastirma bu gereksinim dogrultusunda
hemgirelik ve ebelik 6grencilerinin mahremiyet bilinci diizeyleri ve iliskili faktorlerinin belirlenmesi amact
ile gergeklestirilmistir.

Caligmanin amact hemsirelik ve ebelik 6grencilerinin mahremiyet bilinci diizeyleri ve iliskili
faktorlerin incelemesidir. Bu amag¢ dogrultusunda hemsirelik ve ebelik 6grencilerinde;

* Mahremiyet algisim etkileyen faktorler nelerdir?

» Ogrenci gruplar1 arasinda mahremiyet algis1 arasinda fark var midir? sorular1 ¢alismanin temelini
olusturmaktadir.

YONTEM
Arastirma Modeli

Arastirma, KKTC’de lisans egitimi goren hemsirelik ve ebelik dgrencilerinin mahremiyet bilincine iligkin
bilgi ve tutumlarinin belirlenmesi amaci ile tanimlayici tiirde bir ¢alisma olarak yiiriitiilmiistiir.

Orneklem

Arastirmanin evrenini, iki vakif {iniversitesinin hemsirelik ve ebelik boliimlerinde 6grenim goren toplam
620 ogrenci olusturmustur. Evrenin ayni zamanda 6rneklemi olusturmasi hedeflenmis ve herhangi bir 6rneklem
secimine gidilmemistir. Arastirma verilerinin toplandigi zaman araliginda kayit dondurmus ya da okula devam
etmeyen, arastirmaya katilmayi kabul etmeyen, arastirma anket formlarini eksik doldurmus olan &grenciler
aragtirma 6rneklemine dahil edilmemistir. Arastirmaya katilmaya goniillii olan, anket formlarini eksiksiz dolduran
387 Ogrenci aragtirmaya dahil edilmistir.

Veri Toplama Araclar ve Siirecleri

Arastirma 01 Ocak 2021-01 Nisan 2021 tarihleri arasinda KKTC’deki iki vakif iiniversitesinin hemsirelik
ve ebelik boliimii 6grencilerinde ¢ok merkezli olarak yiirlitilmistiir. Arastirma verileri, Kisisel Bilgi Formu ve
Mahremiyet Bilinci Olgegi kullanilarak toplanmustir.

Kisisel Bilgi Formu: Arastirmacilar tarafindan ilgili alan yazin incelenerek hazirlanan formda,
Ogrencilerin yas, cinsiyet, mezun olunan okul, okudugu boliim ve sinif ile mahremiyet ve hasta haklarina
iliskin baz1 konularda bilgilerini belirlemeye yonelik toplam 20 soru bulunmaktadir (Aktan vd., 2019; Akyiiz,
2008; Akyiiz ve Erdemir, 2013; Aslan ve Cinar, 2019; Demir vd., 2021; Kizilcik vd., 2020).

Mahremiyet Bilinci Olgegi: Olgek Japonya’da 2014 yilinda Tabata ve Hirotsune tarafindan
mahremiyet bilincini degerlendirmek igin gelistirilmistir (Tabata ve Hirotsune, 2014). Tirkiye’de gegerlik
ve giivenirlik arastirmas1 Oztiirk vd. (2019) tarafindan yapilan mahremiyet 6lgegi toplam 11 madde ve
“kendine ait mahremiyet bilinci”, “bagkalari i¢in mahremiyet bilinci”, “baskalarinin mahremiyetini
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siirdiirmek i¢in davraniglar” olmak iizere 3 alt boyuttan olusmaktadir. Besli liket tipinde tasarlanan 6lgekte,
soru maddeleri “1=Kesinlikle katilmiyorum”, ‘“2=Katilmiyorum”, “3=Kararsizim”, “4=Katiliyorum”, ve
“5=Kesinlikle katilryorum” seklinde puanlanmaktadir. Mahremiyet Bilinci Olgeginden almacak en yiiksek
puan “55” en diisiik puan “11” olarak skorlandirilmaktadir. Olgekten alinan puan ortalamalar1 5°1i likert ile
puanlandirildiginda “2.5 puan ve altindaki puanlar diisiik”, “2.5 ile 3.5 puanlar arasi orta”, “3.5 ile 5 puan
aras1 yiikksek mahremiyet bilinci” olarak degerlendirilmektedir. Katilimcilarin 6lgekten aldiklari toplam
puanin artmasi, mahremiyet bilincinin artmas1 olarak yorumlanmaktadir. Olgegin i¢ gecerligi i¢in Cronbach
Alfa katsayisi 0.77 olarak bulunmustur (Oztiirk et al., 2019; Tabata ve Hirotsune, 2014). Arastirmamiz igin
Olcegin Cronbach Alfa degeri 0.80 olarak bulunmustur.

Verilerin Toplamasi

Veriler, anketlerin, 6grenci WhatsApp gruplarindan paylasilarak, Google Forms araciligi ile
yanitlamalart yolu ile toplanmistir. Katilimcilarin onay1 i¢in, online anket formunun aydinlatilmis onam
boliimiiniin okunup, ¢alismaya katildiklarini onayladiklari taktirde anket formuna ulasarak, yanitlamalar
saglanmigtir. Her bir 6grencinin online anketi yanitlama siiresi ortalama 10 dakikadir.

Verilerin Analizi

Veriler “Statistical Package for the Social Science” (SPSS) 24.0 programi kullanilarak
degerlendirilmistir. Istatistiksel analiz i¢in sayi, yiizde, aritmetik ortalama, yapilmistir. Ayrica yapilan
Shapiro Wilk test sonuglarina gére normal dagilima uyan degiskenler i¢in parametrik testler olan bagimsiz
gruplar T testi, tek yonlii varyans analizi testleri kullanilmistir.

Etik

Arasgtirmanin gergeklestirilmesi igin ilgili tiniversitenin bilimsel arastirmalar Kurulu’ndan etik kurul
onay1 (Etik Kurul Karar-No: 2020-21/009) ve arastirmanin yapilacagi kurumlardan yazili izinleri alinmistir.
Aragtirmadaki katilimcilardan online anket formundaki, calismaya katiliyorum secenegini isaretleyerek,
arastirmaya katilim onayi alinmigtir. Arastirma, Helsinki Deklerasyonu prensipleri’ne uygun olarak
yurttilmistiir.

BULGULAR

Aragtirma kapsamina alinan 6grencilerin yas ortalamast 2043,40 olup, %86.1°1 kiz, %55.2’si Anadolu
Lisesi mezunudur. Ogrencilerin %28.1°1 birinci smifta, %26.6’s1 dordiincii sinifta, %56.3’ii hemsirelik ve
%43.7’si ise ebelik boliimiinde 6grenim goérmektedir (Tablo 1).

Tablo 1. Kigisel Bilgi Formu

Tamtic1 o6zellikler

Yas Ort£SS20+ 3,40 min: 17 max :25
n %
18-22 yas 307 79.3
23 yas ve lizeri 80 20,7
Cinsiyet
Kiz 333 86.1
Erkek 54 13.9
Mezun olunan okul
Saglik Meslek Lisesi 65 16.7
Diiz Lise 53 13.6
Anadolu Lisesi 214 55.2
Fen Lisesi 2 0.5
Diger 53 14
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Ogrenim gordiigii sinif

Birinci sinif 109 28.1
ikinci siif 75 19.3
Ucgiincii sinif 103 26,6
Dordiincii sinif 100 26
Ogrenim gordiigii boliim

Hemysirelik 218 56.3
Ebelik 169 43.7

Hasta mahremiyetine iliskin goriis ve tutumlar Tablo 2’de sunulmustur. Ogrencilerin “sizce hasta
mahremiyeti nedir?” sorusuna verdikleri cevaplarin dagilimi incelendiginde, %1.5’nin kisilerin bedeninin
gizliligi, %97.8’inin kisilerin bedenlerinin ve 6zel bilgilerinin gizliligi oldugu cevabini verdikleri saptanmustir.
Ogrencilerin %64.3’ii hasta haklar1 yonetmeliginin mahremiyetle ilgili maddesini bilmekte olduklarini ifade
etmislerdir. Ogrencilerin tamami hastanede bulunduklar1 donemlerde hasta mahremiyetinin ihlal edildigini
diisiindiikleri durumlarla karsilastigini, %77.1 oraninda ebelerin, %18.6 oraninda hemsirelerin ve %1.2 oraninda
doktorlarin hasta mahremiyetini ihlal ettiklerini diistindiiklerini belirtmislerdir. Sizce hasta mahremiyeti ihlalinin
en ¢ok yapildig1 boliim neresidir? sorusuna ise, %39.1 ile acil servislerde, %36,9 ile yogun bakimlarda ve %13.4
ile ameliyathanelerde gergeklestigini diisiindiikleri yanitin1 vermislerdir. Ogrencilerin %55.6’s1 hasta haklar1 ve
hasta mahremiyetine yonelik kurs almamis ve seminere katilmamistir ve %87.9°u saglik kurumlarinda hasta
mahremiyetine yonelik uygulamalarin yeterli olmadigini diisiinmektedir (Tablo 2).

Tablo 2. Osrencilerinin Hasta Mahremiyetine Iliskin Goriisleri ve Tutumlart

OZELLIKLER n %
Sizce hasta mahremiyeti ne demektir?

Kisilerin bedeninin gizliligi 6 15
Kisilerin 6zel bilgilerinin gizliligi 3 0.7
Kisilerin bedenlerinin ve 6zel bilgilerinin gizliligi 378 97.8
Hasta haklar1 yonetmeliginin mahremiyetle ilgili maddesini biliyor musunuz?

Evet 249 64.3
Hayir 138 35,7
Hastanede bulundugunuz doénemlerde hasta mahremiyetinin ihlal edildigini

diisiindiigiiniiz durumlarla karsilagtimz mm?

Evet 387 100
Hayir 0 0
Sizce hasta mahremiyetini en ¢ok ihlal ettigini diisiindiigiiniiz saghk personel grubu

asagidakilerden hangisidir?

Hemsire 72 18.6
Ebe 302 78
Doktor 5 1.2
Hasta bakici-yardimei personel 8 2,2
Sizce hasta mahremiyeti ihlalinin en ¢ok yapildig1 boliim neresidir?

Acil Servis 151 39.1
Yogun Bakim 143 36.9
Ameliyathane 52 134
Dahiliye Servisleri 16 41
Cerrahi Servisler 23 59
Diger (Poliklinikler, Kan alma, Radyoloji birimi v.b) 2 0.6
Simdiye kadar hasta haklar1 ve hasta mahremiyetine yonelik kurs ve seminerlere

katildiniz ni?

Evet 172 444
Hayir 215 55.6
Saghk bakim kurumlarinin hasta mahremiyetinin korunmasina yonelik

uygulamalarinin yeterli oldugunu diisiiniiyor musunuz?

Evet 47 12,1
Hayir 340 87,9
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Ogrencilerin mahremiyet bilinci alt dlgek puan ortalamalari incelendiginde, “Kendine Ait Mahremiyet
Bilinci” alt boyutunun 4.54+0.47, “Bagkalar1 I¢in Mahremiyet Bilinci” alt boyutunun 2.51+0.35, “Baskalarinin
Mahremiyetini Siirdiirmek icin Davranislar” alt boyutunun 3.54+0.31 ve “Mahremiyet Bilinci Alt Olgek toplam
puan ortalamasinin ise 3.53+0.21 oldugu saptanmustir (Tablo 3).

Tablo 3. Ogrencilerin Mahremiyet Bilinci Alt Olcek Puanlari ve Olgek Toplam Puani

Mahremiyet Bilinci Olcegi Alt Olcekleri Ortalama + SS Min-max
Kendine Ait Mahremiyet Bilinci Alt Boyutu 4.54+0.47 1.5-5.00
Baskalar1 I¢in Mahremiyet Bilinci Alt Boyutu 2.51+0.35 1.5-45
Baskalarinin Mahremiyetini Siirdiirmek I¢in Davranislar Alt Boyutu 3.54+0.31 1.00-5.00
Mahremiyet Bilinci Olgegi Toplam Puani 3.5340.21 1.45-4.5

Aragtirmaya dahil edilen &grencilerin “Mahremiyet Bilinci Olgegi” toplam puan ortalamasinin, cinsiyet,
hemsirelik ya da ebelik 6grencisi olma durumu, 6grenim gordiikleri simif, hastanelerde etik ihlal oldugunu
diisinme durumu, hastanelerin mahremiyete iliskin 6nlemleri alma degiskenleri puan ortalamalar1 arasinda
istatistiksel agidan anlamli fark saptanmamaistir (p>0.05).

Hemsirelik ve ebelik 6grencilerinin mahremiyet bilinci toplam puan ortalamalar1 incelendiginde, her iki
Ogrenci grubunun da yiiksek diizey mahremiyet bilincine sahip oldugu saptanmistir (Mahremiyet bilinci toplam
puan ortalamalar1 sirastyla; hemsirelik 6grencilerinin 3.55+0.02; ebelik 6grencilerinin 3.51+0.01). Ogrencilerin
mahremiyet bilincine iligkin egitimlerine katilma durumu ortalamasi ile mahremiyet bilinci toplam puan
ortalamast karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli fark saptanmistir (p=0.002). Mahremiyet bilincine
iligkin egitim alan grubun mahremiyet bilinci 6lgegi toplam puan ortalamast 3.56+0.01 iken, egitim almayan
grubun mahremiyet bilinci Olgegi toplam puan ortalamasi 1.54+0.03 olarak saptanmis ve gruplar
karsilastirildiginda sonug istatistiksel agidan anlamli saptanmistir (p<<0.05) (Tablo 4).

Tablo 4. Ogrencilerin Mahremiyet Bilincine Iliskin Egitime Katilma Durumu ile Mahremiyet Bilinci Olgegi Toplam Puan
Ortalamasmn Karsilagtirilmasi

Mahremiyet Bilinci Olcegi

Ozellikler n % Toplam Puan Ortalamasi t/F p
+SS
Ogrenci Grubu
Hemgire 218 56.3 3,55+0,02 1,247 0,201
Ebe 169 43.7 3,51+0,01

Mahremiyet Bilincine fliskin Egitime
Katilma Durumu

Evet 172 44.4 3,56+0,02 1,112 0,002*
Hayir 215 55.6 1,54+0,03

Cinsiyet
Erkek 54 13.9 3,59+0,01 2,21 0.136
Kiz 333 86.1 3,83+0,02

Ogrenim gordiigii simif
Birinci sinmif 109 28,1 3,18+0,01 1,41 0,09
Ikinci siif 75 19,3 3,20+0,04
Ucgiincii siif 103 26,6 3,19+0,03
Dordiinct simif 100 26 3,55+0,02

**p<0.05=tek yonlii varyans analizi, *p<0.05 =bagimsiz gruplar t testi
TARTISMA

Hasta haklar igerisinde dnemli yer bulan mahremiyet hakkinin korunmasi, hasta savunucusu olarak gorev
yapan hemsire ve ebe gibi saglik profesyonelleri i¢in mesleki bir sorumluluktur (Ding, 2009; Kilpi-Leino vd.,
2001; Tanrikulu vd., 2020). Gelecegin saglik profesyolleri olan hemsirelik ve ebelik 6grencilerinin mahremiyetin
korunmasi gerekliligi konusunda nasil bir bilgi ve tutum iginde olduklarinin 6grenilmesi, olasi olumsuz tutumlara
kargin, olumlu farkindalik gelistirmelerini saglamada egitimcilere yol gosterebilir (Buldan ve Arslan, 2021;
Kizileik vd., 2020; Aktan vd., 2019). Kesitsel tipteki bu arastirmada, hemsirelik ve ebelik 6grencilerinin
mahremiyet bilincine iligkin bilgi ve tutumlarinin belirlenmesi amaglanmistir.
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Temel insan haklarindan biri olan mahremiyet, tiim disiplinlerde ilgi goren bir kavram olmasina karsin,
tanimlamas1 da oldukca zor bir kavramdir. Arastirmamizda katilimcilara “sizce hasta mahremiyeti nedir”
sorusunu sordugumuzda, biliyliik bir ¢ogunluk kisilerin bedenlerinin ve 06zel bilgilerinin gizliligi olarak
yanitlamistir. Benzer sekilde Candan ve Bilgili (2018)’nin arastirmasinda mahremiyet, hemsirelerin %70’sine
yakini tarafindan hem bedenin hem de bilgilerin gizliligi olarak tanimlanirken, Akyiiz ve Erdemir (2013)’in
cerrahi hemsireleri ile yapilan arastirmasinda, kisisel yasamin gizliligi olarak yanitlanmistir (Akyiiz ve Erdemir,
2013; Candan ve Birgili, 2018). Hemsire ve hekimlerin mahremiyetle ilgili bilgi ve tutumlarinin arastirildigi
bagka bir aragtirmada ise, hemsirelerin %97,4 ve hekimlerin %99,4’i mahremiyetin beden ve bilgi gizliligi
oldugunu ifade etmislerdir. Ayrica ayni arastirmada saglik calisanlarinin her ii¢iinden ikisi mahremiyeti hem
bedenin hem de bilgilerin gizliligi olarak tanimlamiglardir (Degirmen, 2014). Sonuclarimiz ve literatiir
degerlendirildiginde, mahremiyetin sadece bedensel degil, ayn1 zamanda kisisel bilgilerin, 6zel hayatin gizliligi
oldugu konusunda ortak goriis bildirildigi goriilmektedir. Bu durum saglik calisanlarinin, mahremiyetin sadece
fiziksel boyutu ile degil, ayn1 zamanda sosyal ve psikolojik boyutlarini da goz ardi etmediklerini ve bu konuda
farkindalik gelistirdiklerini diisiindiirmektedir.

Saglik alaninda mahremiyet diger disiplinlerden daha fazla dikkat ve 6zen gerektirmektedir. Ciinkii
hastalar, hekimler, hemsireler ve diger ¢alisanlari ile sirlarini, 6zel bilgileri paylagsmak durumunda kalabilirler. Bu
nedenle de kisilerin beden ve bilgi mahremiyetlerinin korunmasi, etik agidan ayr1 bir hassasiyet gerektirmesinde,
hasta ve saglik ¢aligani arasinda iyi bir iletisim ve giiven ortaminin yaratilabilmesinde 6nemli bir role sahiptir
(Bligthman vd., 2014; Kilpi vd., 2001; Ozata ve Kubilay, 2014).

Arastirmamizda “sizce hasta mahremiyetini en c¢ok ihlal ettigini diislindiigiiniiz saglik personel grubu
hangisidir?” sorusuna &grenciler, %77.1 oraninda ebelerin ihlal ettiklerini, “hasta mahremiyet ihlalinin en ¢ok
yapildigi bolim neresidir?” sorusuna ise birbirine yakin oranlarda sirasiyla acil servisler ve yogun bakimlar
oldugunu ifade etmislerdir. Ebelerin en sik mahremiyeti ihlal eden grup olmasinin gerekcesinin, ebelerin kadin
dogum servisleri gibi mahrem bdlgelere islem yapilan girisimlerin uygulandigi servislerde ¢aligmasi ve c¢aligma
yogunluklar1 nedeniyle diger saglik calisanlarina gore daha fazla mahremiyet ihlali yapma ihtimallerinin yiliksek
olmasindan kaynaklandigini diigiindiirmektedir. Sonuglarimiz ve literatiir degerlendirildiginde, ozellikle
hastanelerde iletisimin yogun olarak yasandigi, genital organlarin tedavi ve girisimlerin uygulandigi birimlerde,
kurumsal fiziki alt yapisal sorunlar ve kisithiliklarinin da etkisiyle, bu birimlerde calisan personellerin, hasta
mahremiyeti konusunda kimi zaman yeteri kadar 6zen gdsterememesinin sonucu olarak, mahremiyet ihlallerinin
sik yasandigi diistiniilmektedir.

Hemsirelik ve ebelik egitimi gibi tedavi ve bakimin oncelikli oldugu meslekler, aragtirma alanlarinda
kiiltirel normlardan etkilenmektedirler. Yapilan arastirmalar, erkek hemsirelerin 6zellikle kadin dogum
servislerinde bakim verirken zorlandiklari, kaygi duyduklari, sonug olarak da mahremiyeti saglamak konusunda
zorlandiklari bildirilmistir (Degirmen, 2014; Kaplan ve Giirler, 2020; Keogh ve Gleeson, 2006; Ozata ve Kubilay
2017). Erkeklerin aksine kadinlar, ailesel faktorler, yiiklendikleri toplumsal roller nedeniyle, kendilerinin ve
bagkalarinin mahremiyetlerinin korunmasina karsi daha hassas yetistirilmektedirler (Kaplan ve Giirler, 2020;
Ozata ve Kubilay, 2017).

Arastirmamizda 6grencilerin mahremiyet bilinci puan ortalamasi ile cinsiyet degiskeni arasinda anlamli bir
iligki saptanmamistir. Literatiirde cinsiyet ve mahremiyet kavramlarimin iligkisinin incelendigi arastirmalarda
farkli sonuglar elde edilmistir. Aslan vd. (2019)’nin arastirmasinda, kadin hemsirelerin erkek hemsirelere oranla
mahremiyet bilinci puan ortalamalari daha yiiksek oldugu bulunurken, benzer sekilde Fernandez ve
arkadaslar1 (2019)’nin  arastirmasinda erkek Ogrencilerin mahremiyet konusunda daha az hassasiyet
gosterdiklerini bildirmistir (Aslan vd., 2019; Fernandez vd., 2019). Bu sonuglarin aksine arastirmamizi
destekleyen, mahremiyet algisinin cinsiyet roliinden etkilenmedigini bildiren arastirmalar da bulunmaktadir
(Aktan vd., 2019; Buldan ve Arslan, 2021; Candan ve Bilgili, 2018; Kizilcik vd., 2020; Tanrikulu vd.,2020).
Arastirma sonuglarindaki farkliligm, toplumsal kiiltiirel farkliliklar ve orneklemdeki kadm sayismin erkek
sayisindan fazla olmasi sebebi ile olabilecegi diisiiniilmektedir.
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Aragtirmamizda mahremiyet bilinci ve egitim arasindaki iliski incelendiginde Ogrencilerin 6grenim
gordiikleri sinif ile mahremiyet bilinci puanlari arasinda anlamli bir fark bulunmamistir. Bu bulgu, arastirmamiza
katilan biitiin 6grencilerin mahremiyet konusunda duyarli ve yiiksek bir algiya sahip oldugunu diisiindiirmektedir.
Arastirma sonuglarimiza paralel olarak Buldan ve Arslan (2021)’1n aragtirmasinda da 6grenim goriilen sinifin
mahremiyet davranisini etkilemedigi bildirilmistir (Buldan ve Arslan, 2021). Literatiirde, egitim ve mahremiyet
arasindaki iliskinin incelendigi arastirma sonuclarma bakildiginda Eyigiin ve Yilmaz (2019)’m yaptig
arastirmada, hemsirelerin egitim seviyesinin yiiksek olmasinin mahremiyet bilincinin artmasiyla dogru orantili
oldugu bildirilmistir (Eyigiin ve Yilmaz, 2019). Bu arastirmayi destekleyen benzer bagka arastirmalarda
mevcuttur (Candan ve Bilgili, 2018; Degirmen, 2014; izgi, 2009; Schopp vd., 2003). Literatiir ve arastirma
sonuglar1 bu farkliliklarin, katilimcilarin farkli sosyo-demografik ozellikler, egitim miifredatlar1 ve klinik
alanlarinda egitim almalarimdan kaynakladigini diigiindiirmektedir.

Literatirde mahremiyetle ilgili yapilan arasgtirmalara bakildiginda, mahremiyet bilincinin
kazandirilmasinda, bu konuda egitim verilmesi gerekliligi konusunda aragtirmacilarin tiimiiniin hem fikir
olduklar1 goriilmiistiir (Aslan vd., 2019; Kiigiikkelepce vd., 2021; Ozkan ve Bilgili 2018). Arastirma
sonuclarimizda, dgrencilerden mahremiyete iliskin egitim alanlarin, almayanlara gére daha yiliksek mahremiyet
bilicine sahip oldugu saptanmustir. Literatiirde yapilan arastirmalar incelendiginde, Aslan vd. (2019)’nin
arastirmasinda, hasta haklar1 egitimi alma durumu, mahremiyet bilincini etkilememektedir (Aslan vd., 2019).
Benzer sekilde, Candan ve Bilgili (2018)’ nin arastirmasinda dgrencilerin, mahremiyet ve hasta haklar1 egitimleri
alip almama durumlarinin, mahremiyet konusundaki tutumlarimi etkilemedigi saptanmistir (Candan ve Bilgili,
2018). Bu sonuglarin aksine arastirma sonuglarimiza paralel olarak Kulakag vd. (2021), Aktan vd. (2018); Ceylan
ve Cetinkaya (2020)’nin aragtirmalarinda, mahremiyete iliskin egitim alan 6grencilerin daha yiiksek mahremiyet
bilincine sahip olduklari bulunmustur (Aktan vd., 2019; Ceylan ve Cetinkaya, 2020; Kulakag vd.,2021). Bulgular
incelendiginde, her ne kadar arastirmalar arasinda farkli sonuglar goriilse de, mahremiyetin korunmasi bilincinin,
kisisel, toplumsal, ¢evresel faktorlerden etkilendigi diisiiniildiigiinde, mahremiyetin korunmasi konusunda, saglik
calisanlarinin ¢ogunun hassasiyet gosterdigi diisiiniilmekte, bu durumun giiclendirilmesi, olumlu tutum ve
davranisa doniistiiriilmesinde egitimin katki saglayacagi agiktir.

Arastirmamizin en énemli ve temel sonuglarindan birisi ise, mahremiyet bilinci 6l¢eginden alinan toplam
puanlardir. Katilimeilarin 6l¢ek skorlarina bakildiginda, mahremiyet 6lgeginin alt boyutlar: icerisinde “kendine
ait mahremiyet bilinci/ benligin mahremiyetini siirdiirmek igin davraniglar” alt Glgeginden en yiiksek puani
aldiklar1 goriilmektedir. Ayrica &grencilerin toplam mahremiyet bilinci ortalamasi yorumlandiginda yiiksek
diizeyde mahremiyet bilincine sahip olduklari belirlenmistir. Bu sonuglarin yani sira, ebelik ya da hemsirelik
egitimi alan dgrencilerin mahremiyet bilingleri karsilastirildiginda, iki grup arasinda farklilik olmadigi, her iki
grubunda yliksek mahremiyet bilincine sahip oldugu saptanmaistir.

Mahremiyet bilinci ile mahremiyet skorlar1 arasindaki dogrusal bir iligki oldugu disiiniildiigiinde
katilimecilarin, mahremiyetin korunmasima iliskin duyarli olduklari, uygulamalar sirasinda gerekli 6zeni
gosterdikleri diisiiniilmektedir. Litetatiir de benzer sekilde arastirma sonuglarimizi desteklemektedir. Oztiirk ve
arkadaglar1 (2014) arastirmasinda hemsirelerin %91’inin 6ncelikle hastanin bedenine iliskin mahremiyetin
korunmas: gerektigini diisiindiiklerini bildirmislerdir (Oztiirk vd., 2014). Benzer sekilde farkli arastirmalar da
fiziksel mahremiyetin, diger mahremiyet alanlarindan daha 6nemli bulduklari bildirilmistir (Ceylan ve Cetinkaya
2020, Aktan vd., 2019). Aragtirma sonuglarimiza benzer birgok arastirmada, saglik alaninda egitim alan ve
calisan kisilerin mahremiyet 6lgek toplam puan ortalamalarinin ¢gogunlukla yiiksek diizeyde oldugu gosterilmistir
(Aslan vd., 2019; Buldan ve Arslan 2021; Candan ve Bilgili, 2018; Cinar ve Dagh, 2021; Demir vd., 2021;
Tanrikulu vd., 2020).

SONUC VE ONERILER

Arastirma sonuglarimiza gore 6zellikle saglik alaninda 6ne ¢ikan ve temel insan hakki olarak korunmasi
gereken mahremiyete karsi, Ogrencilerin gerekli hassasiyeti gosterecek bilince sahip oldugu sdylenebilir.
Mahremiyet bilincinin kisisel, toplumsal, ¢evresel faktorlerden etkilendigi varsayildiginda, mahremiyetin
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korunmas1 konusunda saglik c¢alisanlarimin ¢ogunun hassasiyet gosterdigi anlasilmakta ancak, bu durumun

giiclendirilmesi, olumlu tutum ve davranisa doniistiiriilmesinde, egitimin katki saglayacag: diistiniilmektedir. Bir
insan hakki olarak mahremiyet hakkinin cesitli boyutlart oldugu unutulmamali, bu boyutlarn tim saglik
calisanlar1 tarafindan bilinmesi ve uygulamaya aktarilmasi i¢in, ileri arastirmalarin yapilmasi ve egitimler yolu ile
farkindaliklarinin arttirilmasi saglanmalidir.
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EXTENDED ABSTRACT

Introduction: With the prominence of patient rights in the field of health, the concept of privacy has come to the
fore. Privacy in healthcare is synonymous with the patient's private information and bodily confidentiality. Among patients'
rights, the right to privacy, especially in the last period, is one of the primary responsibilities of caregivers to protect their
patients from neglect of privacy. Privacy, which is closely related to the concept of ethics, is critical to gaining the awareness
of privacy, which is the awareness of protecting privacy, for healthcare professionals to be able to advocate for their patients.

Method: The study was planned as a descriptive and cross-sectional study in order to determine the knowledge and
attitudes of nursing and midwifery students studying in the KKTC regarding privacy awareness. The study was conducted
with 387 undergraduate nursing and midwifery students in KKTC between January 01, 2021 and April 01, 2021. The student
introduction form was prepared in line with the literature and the privacy awareness scale were used as data collection tools.
The data were collected by sharing the questionnaires from student Whatsapp groups and answering them via Google forms.
Research data were evaluated using the “Statistical Package for the Social Science” (SPSS) 24.0 program. For statistical
analysis, number, percentage, arithmetic mean, standard deviation, independent groups t-test and Mann-Whitney U tests
were performed.

Results: The mean age of the students included in the study was 20+3.40, 86.1% of the participants were girls and
55.2% of them were Anatolian High School graduates. “What do you think is patient privacy?” It was found that 1.5%
answered the question of the confidentiality of the body of the people, and 97.8% the confidentiality of the bodies and
private information of the people. All of the students stated that they encountered situations where they thought that patient
privacy was violated during their practice, 78% of the students stated that midwives and 18.6% of them thought that nurses
violated patient privacy. For the privacy awareness sub-scale mean scores of the students, 4.54+0.47 of the "Privacy
Awareness of One's Own" sub-dimension, 2.5140.35 of the "Privacy Awareness for Others" sub-dimension, and 3.54+31 of
the "Behaviors to Maintain the Privacy of Others” sub-dimension and the mean total score of the “Privacy Awareness
Subscale” was 3.53+0.31. Privacy awareness total score averages are respectively; of nursing students 3.55+0.02; It was
determined that midwifery students were 3.51+£0.01. Both groups of students were found to have a high level of privacy
awareness. A statistically significant difference was not found when the average of the students' participation in privacy
awareness training was compared with the total privacy awareness score average.

Discussion: The research was conducted to determine the knowledge and attitudes of nursing and midwifery students
regarding privacy awareness. When we asked the participants in our study, “What do you think is patient privacy?”, the
majority answered as the privacy of people's bodies and private information. Similarly, in the study of Candan and Bilgili
(2018), privacy was defined as the confidentiality of both the body and information by nearly 70% of the nurses, while in the
study of Akyiiz and Erdemir (2013) with surgical nurses, it was answered as the privacy of personal life (Candan). and
Birgili, 2018; Akyliz and Erdemir, 2013). In our study, "Which healthcare personnel group do you think violates patient
privacy the most?" To the question, 77.1% of the students said that midwives violated it, "Where is the most common patient
privacy violation?" On the other hand, they stated that they were emergency services and intensive care units, respectively.
When the literature on the subject was examined, it was found that there were different results in similar studies. In the study
of Mersinlioglu and Oztiirk (2015), patients reported that nurses respected their privacy the most. When the scale scores of
the participants are examined, it is seen that they got the highest score from the "self-consciousness of privacy/behaviors to
maintain the privacy of the self" sub-dimensions of the privacy scale. In addition, when the average of the total privacy
awareness of the students is interpreted, it has been determined that they have a high level of privacy awareness. When the
privacy awareness of both groups of students was compared, it was found that there was no difference between the two
groups and that both groups had a high level of privacy awareness.

Conclusion and Suggestions: According to our research results, it can be said that both nursing and midwifery
students have the awareness to show the necessary sensitivity. It is thought that education will contribute to strengthening the
awareness of privacy and transforming it into positive attitudes and behaviors.
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