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OZET

Bu arastirma, kadmlarin saghg gelistirici
tutum ve davramglarim  ve  dz-bakum  giicii
diizeylerini  belirlemek, aralarindaki  iliskiyi
incelemek, her ki olguya etki eden olumlu ve
olumsuz faktorleri belirlemek amaciyla tammlayici
olarak planlanmig ve yapimugtir.  Arastirmamn
evrenini, Erzurum [li Belediye simrlary igcerisinde
bulunan kamu kurum ve kuruluslari ile Erzurum
Atatiirk Universitesi biinyesinde bulunan fakiilte ve
viksek okullardaki memur, sozlesmeli  personel,
strekli is¢i ve gegici personel statiisiinde yer alan ve
D.1.E tarafindan belirlenmis olan vaklasik 4000
calisan kadindan lise ve vitksck okul mezunu olan
2800 kisi olusturmaktadir.

Orneklem ilk  once 280  kisi  olarak
belirlenmis, daha sonra 2800 lise ve yiiksek okul
mezunu ¢alisan kadin sayisinin D.LE 1990 yvilina ait
verileri olmasi nedeni ile, yillar itibariyle sayvisal
degismeler goz oniine alinarak bu sayr 350 kigive
citkarilmugtir Ancak  yamitlama  hatalari,  eksik
doldurma gibi nedenlerle 138°1 lise 143t yiiksek
okul  mezunu olmak iizere toplam 30! kadin
uzerinden aragstirma ger¢eklestirilmistir Elde edilen
verilerin degerlendirilmesinde, yiizdelik, varyans
analizi ve t testi kullanilnigtir. 4ragtirma sonucunda
kadinlarin daha ¢ok kendini gerceklestirme ve saglik
sorumluluklarindan  yiiksek puan aldiklari,  yas,
wedeni durum, ekonomik durum disindaki  tim
degiskenlerin kendini gerceklestirme iizerinde etkili
oldugu, saghk sorumlulugu diizeyinin ise medeni
durum ve ekonomik  dizey  disindaki  tiim
degiskenlerde etkilendigi gorilmiistiir Yine saglikll
vasam  bi¢imi  davrarislarmin medeni  durum
digindaki tim degiskenlerden etkilendigi, oz-bakim
giictiinti ise sadece egitim programi ve egitim
diizeyinden etkilendigi saptanmistir.

Yine 6z-bakim giicii ile kendini gerceklestirme,
saghk sorumlulugu, beslenme, kigiler aras: destek
stres yonetimi ve alt gruplart ile toplam saglikli
yasam bi¢imi davramslare arasinda anlamli bir
iliskinin oldugu tespit edilmigtir (r = (0 323, p<0.05).

Anahtar Kelimeler: Saghgi gelistirici tutum ve
davramsglar, 6z bakim giicii, ¢alisan kadin.

ABSTRACT
THE EVALUATION OF RELATION WORKING
WOMEN’S HEALTH PROMOTING
ATTITUDES AND BEHAVIORS BETWEEN
THEIR SELF-CARE AGENCY

The health promoting behaviors and
attiudes and the level of self-care agency of women,
to study the relation between them and to determine
the positive and negative factors affecting these two
concepts. The study covered 2800 high-school and
universty graduates of the 4000 women determined
by the sate statistics ynstitute serving as a officals,
contracted  personnel,  permanent workers and
temporary personel at Public [nstitutions within the
borders of Erzurum Greater City Municipality and
at the faculties and colleges of Erzurum Atatiirk
Universty.

This research was made on 301 womens 158
being high school graduates and 143 universty
graduates due to reason such as answering mistakes
and imcomplete  filling.  Percentage, variance
analysis and ¢ test was used in evaluating the data
obtained in the research. The women received
higher points more in sclf actualization and health
responsibility, all variables except for age, marital
status, economical slatus, were effective on self
actualization; and the level of health responsibility
was dffected by all variables except for marital
status and economical status.

In addition, heulth promotion lifestyle of
these women was affected by all variables except for
mariatl status; and self-care agency was affected
only by educational background and educational
level.

It was also determined that there was a
signifacant relation between self-care agency and
self actualization, health responsibility, nutrition,
interpersonal support, stress management and its
subgroubs and total healthy lifestyle attitudes
(r=0.323, p<0.05).

Key Words: Health promoting attitudes and
behaviors,  self-care  agency, working women
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GIRIS VE AMAC

Saghk vya da iyilik hali, bireylerin
kendilerini tamamiyle, vani fiziksel, duygusal,
ruhsal ve sosyal agidan saglikli ve sorunlarini
¢oziimlemede etkin sayabilme siirecidir. Bu
slireg, bireyin kendi kendine
gergeklestirebilecegi  davramiglari  ve iginde
yasadigl ¢cevrenin degisimini igerir. Bilyiime ve
gelisme gosteren siiregte, bireyin en st
diizeyde sagliga ulasabilmesini cesaretlendiren
faaliyetler yer almaktadir (Spradle 1990, Timby
1996, Palank 1991).

Bu faaliyetler bireyin saghigini koruma ve
siirdirmekten ¢ok saghg gelistirmek amacini
giider. Saghg: koruma ve siirdiirmede saglikli
durumu bozacak tutum ve davranislardan
sakinma yer alirken, saghg gelistirmede,
bireyin potansiyelini ve enerjisini kullanma,
doyurucu bir yasam siirme, iiretken olabilme,
saglik konusunda yetencklerini sonuna kadar
kullanabilme imkanina sahip olma durumuna
yer verilir.

Birey, saghgin gelistirilmesinde, saglikhi
yvasam bigcimini sergilemede ve bu yasam
bigimine iliskin aktiviteleri yerine getirmede
aktif rol oynar. Saglikli yasam bigimi
aktiviteleri  veya  davramslari;  kendini
gerceklestirme, saghk sorumlulugu, egzersiz,
beslenme, kisiler arasi destek ve stres
yonetimidir. (Spradle 1990, Timby 1996.Palank
1991, Ahijevych and Bernhard 1994).

Birey'in; yasami, saghg  ve iyiligi
stirdirmek i¢in saghk aktivitelerini yerine
getirmesi oz-bakim, ilgih aktiviteleri

gergeklestirme yetenegi de Oz-bakim giicii
olarak tanimlanmaktadir. Oz-bakim giiciine
sahip birey kendi saghgi ile ilgili bireysel
kararlar alabilecek, aldigi kararlara
katilabilecek ve uygulayabilecek kapasiteye
sahip olur. (Spradle 1990. Timby 1996,Palank
1991, Ahijevych and Bernhard 1994,Ulusal
saglik politikalari 1993).

Temel saghk hizmetleri yaklagimindan
bu yana hastaliklarin tedavisinde ¢ok, sagligin
korunmasi, siirdiiriilmesi  ve  gelistirilmesi
¢abasi 6nem kazanmis, bireyin kendi sagligina
ait degisen ve gelisen rolleri, saghgin
gelistirilmesi ve 6z-bakim kavramim, {izerinde
onemle durulan bir konuma getirmistir.

(Spradle  1990,0rem 1991, Ahijevych and
Bernhard 1994, Ulusal saglik politikalar1 1993).

2000’11 yillara yaklagtigimiz bu giinlerde,
bir ¢ok saghk sorununun saghga iliskin tutum
ve davranmiglarin olmayisindan kaynaklandig:
belirtilmektedir (Herkes igin saglik hedefleri
1996).

Yapilmis olan birgok ¢aligmada olumsuz
tutum ve davramiglarin  saghk ve yasam
kalitesini diisiirdiigii buna bagh olarak sakatlik
ve  vyetmeziiklerin  gelistigi,  kadmlarin
%65.2°sinin dengesiz ve asir1 beslenme sonucu
sisman oldugu, hi¢ egzersiz yapmayanlarin ise
%35.8"inin kan basinglarinin yiiksek
seyrettigini, kadinlarin yanlizca 5.98’inin spor
ve egzersize diizenli olarak zaman ayirdiklart,
kadinlarin  %37.5 ‘inin spor ve yiirime
aligkanbiklarinin oldugu ancak bunun diizenli
fiziksel aktivite halinde olmadigi belirtilmistir
(Spellbring1991 Unicef 1991, Dirican ve Bilgel
1993, Toksoz ve llgin 1992, Yener ve Bayraktar
1989, Cavlak ve arkadaslari 1993).

Esin(1997), kadmlarin saghkli yasam
bi¢imi davraniglarimn orta diizeyde oldugunu
belirtmistir.

Yazici{1997), annelerin 6z-bakim giictinii
olgme ile ilgili  olarak  gergeklestirdigi
aragtirmada; egitim durumu, evde yasayan birey
sayisi, gocuk sayisi ile 6z-bakim giicii arasinda
iliski oldugunu belirtmistir.

Nahcivan(1993), saghkh genglerde 6z-
bakim giicii ve aile ortaminin etkisi ile ilgili bir
arastirma sonucunda , kadin deneklerin 6z-
bakim giiglerinin erkeklerinkinde daha yiiksek
oldugunu, kentte yasayanlarda, ailesiyle
oturanlarda, hemgirelik egitim programmnda
bulunaniarda, sosyal aktivitelere katilanlarda,
huzurlu bir aile ortaminda yasayanlarda, 6z-
bakinm giiciniin anlamh bir diizeyde daha
yiiksek ¢iktigini saptamistir.

DSO Avrupa Bolgesi “ Herkes igin saglik
stratejisi ”* hedeflerinde biri de saglikli yasam
bicimini  giiglendirmek,  kadin  sagligini
korumak, gelistirmek ve saghga yonelik
olumsuz tutum ve davraniglardan dolay1 anne
ve c¢ocuk hastalik ve &limlerini azaltmaktir
(Herkes i¢in saghk hedefleri 1996,Unicef
1991).
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Bu agidan son derece énemli olan kadin
ve anne saghginm gelistirilmesi ve yasam
bi¢iminin  belirlenen saghk standartlarina
erismesini  kapsayan saglik aktivitelerinin
olumlu bir sekilde aliskanlik ve davranisa
doéniismesi gerekmektedir.

Kadinlar, saglik hizmetlerinin
merkezinde yer almasi gereken insan faktori
olup, ana ve ¢ocuk grubu olarak ise saglik
sorunlari Oncelik arzeden bir hedet grubu
kapsamaktadirlar(Herkes i¢in saglik hedefleri
1996,Unicef 1991).

Cagdas tip felsefesi
kuramsal ve kavramsal c¢atist da saghgin
gelistirilmesi yasam kalitesinin arttirilmasi
tizerine odaklanmistir (Ahijevych and Bernhard
1994, Spellbring 1991).

Koruyucu saglik hizmetierinde etkin bir
role sahip olan halk sagligi hemsireleri, sagligin
korunmasi ve gelistirilmesi i¢in neler yapiimasi
gerektigini bilen ve profesyonel bir sekilde
hizmet vermekle yiikiimli olan saglik insan
giictidiirler.(Pasinlioglu 1997).

Arastirmanin amaci, ¢alisan kadinlarin
sagligi gelistirici tutum ve davranislan ile 6z-
bakim giicii diizeylerini belirlemek, bunlarin
arasindaki iliskiyi incelemek, her iki olguya etki
eden olumlu ve olumsuz [faktorleri ortaya
¢ikarmaktir.

ve hemsireligin

GEREC VE YONTEM

Arastirma; kadinlarin saghg gelistirici
tutum ve davramiglarinmi ve kigisel bakim
giiclerini  belirlemek,  birbirleriyle  olan
iliskilerini ve etkileyen faktorlerini incelemek
amaciyla tanimlayici olarak yaptlmistir.

Arastirma, Erzurum [li Belediye il
sinirlart igerisinde bulunan 65 kamu kurum ve
luruluslarda ve Atatiirk Universitesi
biinyesindeki fakiilte ve yiiksekokullarda 17
mart-30  Haziran1997  tarihleri  arasinda
gerceklestirilmistir.Verilerin - toplanmasi  igin
tim kurum ve okullardan gerekli izinler
Rektorliikk ve Valilik makarm araciligiyla
almmis,yine  orneklem gurubu arastirmaya

katilmaya  goniilli  kimseler  tarafindan
olusturulmustur.
Arastirmanin  evrenini, Erzurum 1l

Belediye sinirlari igerisinde bulunan 65 kamu
kurum ve kuruluslardaki ve Erzurum Atatiirk
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Universitesi biinyesinde bulunan tiim fakiilte ve
yiiksek okullardaki memur sézlesmeli personel,
stirekli is¢i ve gegici personel statiisiinde yer
alan ve D.I.E tarafindan belirlenmis olan
yaklasik 4000 calisan kadindan lise ve yiiksek
okul mezunu olan 2800 kisi olugturmaktadir.

Orneklem ilk 6nce 2800 lise ve yiiksek
okul mezunu olan ¢ahsan kadinlarin %10°u
olan 280 kisi olarak belirlenmis, daha sonra
2800 lise ve yiiksekokul mezunu ¢alisan kadin
sayisinin D.ILE 1990 yilina ait verileri olmasi
nedeni ile, yillar itibariyle sayisal degismeler
g6z Oniine alinarak bu oran %12.5’e, sayida 350
kisiye ¢ikarilmigtir.

Daha sonra 65 kurum ve kurulug ile tim
fakiilte ve yiiksekokullar informal olarak
belirlenen listeye gore g¢alisan kadin  ve
sayilariyla birlikte basit rastlantisal isleme tabi
tutulmus, Grneklem sayist olan 350 Kkisiye
ulagincaya kadar bu islem yenilenmis ve islem
sonucunda belirlenen 18 kurum ve kurulusg ile
yiiksek okul ve fakiiltelerdeki kadinlardan
arastirma kriterlerine uygunluk gosterenlerin
hepsi (arastirmaya katilmaya goniillii olma,son
altt ay i¢inde ciddi bir hastalik 6ykiisii olmama
vb.) 6rnege dahil edilmistir. Ancak yanitlama
hatalari, eksik doldurma gibi nedenlerle
arastirma 158 lise  ve 143’1 Yiiksekokul
mezunu olmak tizere toplam 301 kadin tizerinde
gergeklestirilmistir. Orneklemin ~ %86°sina
ulagtimisgtir.

Verilerinin  toplanmasinda demografik
ozellikler anket formu ile, kadinlarin saghgi
gelistirici tutum ve davranislar 1987 yilinda
Pender et al(1992) tarafindan gergeklestirilen ve
1997 yilinda Nihal(Ozabac1)Esin(1997)
tarafindan Tirk Toplumuna uyarlanmis olan
Saghkli Yasam Big¢imi Davranislari Olgegi
(SYBD)kullantlmistir.. Olgek toplam olarak 48
maddeden olusmustur. Kendini gergeklestirme,
saghk sorumlulugu. egzersiz, beslenme, kisiler
arasi destek ve stres yonetimi denilen 6 alt
gruba ayrilmistir. Her bir alt grup, bagimsiz
olarak tek basina kullamilabilmektedir.Olgegin
toplam puani saglikhh yasam bigimi puanini
vermektedir. En disik puan 48, en yiiksek puan
192°dir. Olgegin tiim maddeleri olumludur, ters
maddesi yoktur, isaretleme 4 likert tipi Slgek
tizerinde yapilir. Hi¢ bir zaman, bazen, sik sik,
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diizenli olarak yamtlar: i¢in sirasiyla 1.2,3.4
puan degerleri verilir.

Kadinlarin 6z-bakim glicti dizeylerini
belirlemek i¢in ise Kearney ve Fleischer
tarafinda 1979 yilinda gelistirilmis ve 1993
ythnda  Nahcivan(1993) taratinda  Tirk
Toplumuna uyarlanmis olan Oz-Bakun Giicii
Olgegi  (ESCA)  kullandmisur.  Olgek 43
maddeden olusmakta olup Nahcivan tarafindan
35 maddesi toplumumuza uyarlanmis ve
diizenlenmigtir. Olgek 5  likert-tipli  olup,
Olgekteki herbir ifadeye sirasiyla 0,1,2,3 ve 4
puan verilmigtir. Ifadelerden toplam 8 tanesi
(3,6,9,13,19,22.26,ve 31. itade) negatif olarak

degerlendirilinis ve  puanlama  tersine
dondiiriilmiistiir. En yiiksek puan 140°tur.
Veriler SPSS  paket programi ile

degerlendirilmistir. Degerlendirmede, yiizdelik,
tek yonlii varyans ¢ozimlemesi (ANOVA) ve t
testi analizi, korelasyon dagilimlari (Peorson r)
kullamilmistir.

BULGULAR ve TARTISMA

Kadinlarin ~ saglikli  yasam  bigimi
davramslart  6lgeginden aldiklari  ortalama
puanlar incelendiginde en yiiksek ortalamanin
kendini gergeklestirme(34.26+4.53) ve saghk
soruminlugu (24.74+4.22)na ait oldugu, en
disiik ortalamanin ise egzersiz alt grubuna ait
(10.73%2.99) oldugu saptanmustir.

Esin(1997) ve Ahijevych ve
Bernthard’in(1994) ¢alismalarinda da en yiiksek
puan ortalamasinin kendini gerceklestirme, en
diigiik puan ortalamasinin ise egzersiz alt
grubuna ait oldugu, sonuglarimizin paralellik
gosterdigi belirlenmigtir. Ancak SYBD
agisindan  Kkarsilastirma  yapildiginda  bizim
sonucumuz (122.50:+£14.57), Esin'in sonucuna
gore (115.19+11.36) daha yiiksek ¢ikmig olup,
bunun bireylerin sosyo-demografik
diizeylerinin tarkliligindan kaynakladigi
diistiniilmektedir.

Tablo 1. Tantticr Ozelliklere Gore Sagliklt Yasam Bigimi Davranslart Ve Alt Boyutlarinin Seviyelerine iligkin

Onemlilik Dereceleri

Tamitica Kendini Saflik Egzersiz | Beslenme | Kisilerar. Stres Sagl.Yas.Big
Ozellikler gerg. soruml, Destek Yonet. Dav.

Yas F=1.28 [=4.88 F=5.36 F=2.7} ¥=0.32 ['=3.00 F=4.68
P>0,05 P<0,05 P<0.05 P<0,05 P>0.,05 P<0,05 P<0.05
Medeni Durum F=0.82 F=2.04 F=5.24 F=1.38 I'=3.75 F=2.98 F=2.74
P>0,05 1>0.05 P<0,05 P>0,05 P<,05 P<0.05 P>0,05
Egitim Duzeyi 1=4.94 1=3.58 1=3.50 t=4.03 1=3.88 1=4 50 T=4.168
P<0,05 P<0,05 P<0,05 P<(,05 P<0.05 P<0.05 P<0,0
Meslek Grubu F=3.21 [-=6.52 [=4.16 =538 F=2.84 F=3.82 F=6.32
L P<0,05 P<0,05 P<0.05 P<0,05 P<0,03 P<0,05 P<0,05
Ekonomik F=2.57 F=2.22 F=2.59 F=5.74 F=0.19 F=2.66 F=4.19
Durum P>0.05 P>0.05 P>0,05 P<0,05 P=>0,05 P<0.05 P<0.,05
Ortalama Avlik =691 1'=:3.67 F=2.11 F=1.70 F=2.77 F=2.73 F=5.93
gelir P<0,05 P<0.05 P>0,05 P>0,05 P=0.05 P<0.05 P<0,05
) Caligsan bireyler F=3.19 F=3.61 =257 F=2.31 F=1.95 I'=1.39 F=4.29
P<0.05 P<0.05 P=0,05 P>0.05 P>0,05 P=>0,05 P<0,05
Bagimh Birey ['=2.90 =330 F=6.46 [=2.98 F=2.90 F=3.12 F=6.20
Sy. P<0.05 P-0.05 P<0,05 P<0.05 P<0.03 P<0.,05 P<0,05
Egitim Programi F-6.16 F=2.58 F=2.99 F=4.91 F=2.68 F=3.10 F=6.43
P<0,05 P<0.05 P<0,05 P<0,05 P<0.05 P<0,05 P<0,05

Toplam Birey Sy. I'=2.66 F=2.03 I'=1.81 I=1.75 =1.25 F=232 | =242

P<0.05 P=0.05 P=>0.,05 P=0.05 P=0,05 P=0.05 | P<0,05

{
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Tablo 1’de kendini gergeklestirme ile
tanitici ozellikler arasindaki iliski
incelendiginde yas medeni durum ve ekonomik
durum digmdaki tim degiskenlerin kendini
gergeklestirme diizeyini etkiledigi
saptanmigtir.Buna gore kadinm egitim seviyesi
yiikseldik¢e kendini daha iyi tanimaya ,gii¢lii ve
zayif yonlerini bilmeye baglar.Yine meslek
sahibi olan kadin toplum i¢cinde daha iretken
olmanin verdigi kivangla kendinden daha emin
¢lacak , kendini daha iyi degerlendirecektir.

Ortalama gelir seviyesindeki artigin
yani sira, ailede kadindan baska ¢alisan bireyler
oldugunda ve bagimh birey sayisi distiikge
kadimin kendini gergeklestirme diizeyinde artig
oldugu belirlenmigtir.Calisan bireyler, ailedeki
bagimli birey sayisi ve toplam birey sayisina
gore kendini gergeklestirme diizeyinin farklilik
gostermesi beklenen bir sonu¢ olmakla birlikte,
birgok ¢alismada anlamli bir iliski olmadig

belirtilmistir.  (Ahijevych  and  Bernhard
1994 Esin 1997 Lusk et al1994 Kuster and
Fong 1993).

Saghk  sorumlulugu ile tanitic
ozellikler arasindaki iliskiye bakildiginda,
yasin, egitim diizeyinin meslek grubunun

ortalama ayhk gelirin, ¢alisan bireylerin,
Lagimlt birey sayisi ve egitim programinin
saghk  sorumlulugu  diizeyini  etkiledigi
goriilmiistiir. (Tablo 1)

Yasla ilgili bulgular incelendiginde,
saglik sorumlulugu diizeyinin yasla paralel artis
gosterdigi belirlenmistir. Buna gore en yiiksek
saglik sorumlulugu diizeyi 39 ve istii yas
grubunda, en diisiik saghk sorumlulugu diizeyi
ise 18-24 vas grubunda
goriilmiistiir.Esin(1997), Lusk ve
arkadaslari(1994), Kuster ve Fong(1993) ve
Dufy ve arkadaslarinin(1996) ¢alisma sonuglari
ile bizim sonuglarimiz paralellik
gostermektedir. Yagla birlikte artan saglik
problemlerinin, bireyin kendi sagligi konusunda
da daha duyarli olmasma etki ettigi ve bunun
saghk sorumlulugu diizeyinde artisa neden
oidugu sdylenebilir.

Meslek grubu ve saghk sorumlulugu
arasindaki iliskiye bakildiginda, aralarindaki
ilisgkinin anlamh derecede nemli oldugu, ve
egitim-6gretim  hizmetlerinde  bulunanlarda
saglik sorumlulugu diizeyinin yiksek, saghk

personelinde ise en diisiik seviyede seyrettigi
belirlenmistir.Bayik ve arkadaglarinin(1990)
sonuglann  da saghk personelinde saglik
sorumlulugu diizeyinin diisiik olmas: agtsindan
sonuglarimizi destekler niteliktedir.

Saghk sorumlulugu ile bagiml birey
sayist arasindaki iliskiye bakildiginda bagimh
birey sayisi diistiikge veya hig bagimli bireyi
olmayanlarda saglhk sorumlulugu diizeyinin
yiikseldigi belirlenmistir Bu durum, bagimh
bireyi olmayan kadinlarin kendisi ile ilgilenme,
kendi saghk statiisiiniin en st seviyede tutma
imkan ve becerisinin herhangi bir engelle
karsilasmayisi ile agiklanabilir.

Pender’de(1992) bagimh birey
sayisinin  artisi  ile  saghk davraniglarinin
olumsuz yonde etkilenebilecegini
belirtmektedir.[lgili literatiirlerde (Esin
1997 Lusk et all 1994, Kuster ve Fong 1993)
calisma sonuglarimizt destekler niteliktedir.

Arastirma sonuglarimiza gére ailedeki
toplam birey sayisinin egzersiz iizerinde rolii
olmamasina karsin, Esin(1997), Farrand ve Cox
(1993) aile biyiikliigiinin ve ailedeki birey
sayisinin  egzersiz  diizeyini  etkiledigini
belirlemis ve bunu da bireyin saghg: ile ilgili
kararlanna fazla sayida aile iiyesinin etki
edebildigi seklinde yorumlamistir.

Beslenme diizeyi ile taniticr ozellikler
arasindaki iligkiye bakildiginda, yasin egitim
diizeyinin, egitim programi meslek grubu,
ekonomik durum ve bagimli birey sayisinin
etkili oldugu goriilinistiir. (Tablo 1)Buna gore
ilerleyen vasgla birlikte beslenmeye iligkin
olumlu davranislarda artig oldugu, yiiksek okul
mezunlarinda, saglik bilimleri egitim programi
cikishilarda, ekonomik durumu ¢ok iyi olanlarda
da beslenmeye iliskin  olumlu davranis
diizeyinin yiiksek oldugu belirlenmistir.

Esin’in(1997), Johnson ve
arkadaglart’'nin(1993)  ve  Herron’un(1991)
calismalarinda da ilerleyen yasla birlikte
beslenme tarzinda olumlu degismelerin oldugu,
bireylerin kendi beslenmesi ile ilgili sorumluluk
alabildikleri,  vaslhi bireyleri beslenme
konusunda  daha  dikkatli  davrandiklar
vurgulannustir. Bu sonuglar ile bizim ¢alisma
sonuglarimiz arasinda  paraleliik  gdzlen-
mektedir.
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Egitim programi ile beslenme durumu
arasidaki iliski incelendiginde saglik bilimleri
egitim programu ¢ikislilarda beslenme diizeyi,
fen, teknik sosyal bilimler ve diiz lise ¢ikish
olanlara goére daha yiiksek bulunmustur.Bu
durum  saghk  egitimi  almis  kisilerin
beslenmenin degerini  daha iyi kavrayip,
Ogrenim  yasamlarmda  aldiklart  bilgileri,
davranis  ve uygulamaya doniistiirme
konusunda daha basaril olduklarini
diisiindiirtmektedir.

Kisiler arasi destek diizeyi ile tanitici
Ozellikler arasindaki iliskiye bakildiginda,
medeni durum egitim diizeyi, egitim programt,
bagimli birey sayisi, meslek grubu, ortalama
aylik gelirin kisiler arasi destegi etkiledigi
belirlenmistir.(Tablo 1)Medeni durum
agisindan evlilerde kisiler arasi destek diizeyi
bekar ve dullara gore daha  yiiksek
cikmistir.Johnson ve arkadaslari  da(1993)
caligmalarinda medeni durum ile kisiler arasi
destek arasinda olumlu yonde bir iliski
bulundugunu belirtmislerdir.

Egitim programi ile kisiler arasi destek
diizeyi arasindaki iliskive bakildiginda; sosyal
bilimler egitim programi ¢ikishlarmnim saghk ,
fen, teknik bilimler ve diiz lise ¢ikishlara gore
daha yiiksck puana sahip olduklari saptanmistir.
Bu durumun sosyal bilimlerin (edebiyat,tarih,
felsefe vs) bireyin iletisim kapasitesini
artirmast ve Kkiiltiirel yoniinii kuvvetlendirmesi
sonucu bireyler arasinda destek, iligki ve
iletigim potansiyelini gliglendirmesinden
kaynakladigi sdylenebilir.

Bagimli birey sayisi ile kisiler arasi
destek diizeyine bakildiginda, bagimh birey
sayisi 3 kisi olanlarin ve bagimli bireyi
bulunmayanlarin en yiiksck ortalamaya sahip
oldukiari belirlenmistir.Bagimli birey sayismimn
fazlaligimmin  aile igi iliskilerde destegin
zayiflamasina, sosyal iliskilerin, dostluk ve

arkadagliklarin ~ gerilemesine  yol  agtif
soylenebilir.Ilgili literatiirlerde de (Pender
1992,Esin  1997,Duffy  1996,Farrand 1993)

bagimli birey sayisinin artis1 ile bireyin saglik
davraniglarinin olumsuz yonde etkilenebilecegi
belirtilmektedir.

Stres yoénetimi ile tamtict &zellikler
arasindaki iliskiye bakildiginda, ¢alisan bireyler
ve toplam birey sayist  digindaki  tim

degiskenlerin  stres  yonetimini  etkiledigi
belirlenmistir. (Tablo 1)Yani yas, medeni
durum, egitim diizeyi ve programi, ekonomik
durum ve ortalama aylik gelir, meslek grubu ve
bagimli  birey sayisinin, stres ySnetimini
etkiledigi, 32-38 yas grubunun, evlilerin, sosyal
bilimler egitim programi ¢ikish ve yiiksek okul
mezunu  kadinlarin, akademik personelin,
ekonomik durumu ¢ok iyi olanlarin, bagiml
bireyi olmayan veya 3 kisi olanlarin stresi
yonetim diizeyleri ve stresle basa ¢ikma
seviyceleri daha yiiksek bulunmustur.

Smith ve Yarandi (1996), Ahijevych ve
Bernhard (1994) ve Flynn (19979) stres
yonetiminin yasla birlikte arttigini, Esin (1997)
ilerleyen yaslarda stres yonetim diizeyinin daha
yiiksek oldugunu belirtmislerdir.Kuster ve Fong
(1993) ekonomik durum ve gelir diizeyi ile stres
yonetimi arasinda anlamlh iliski oldugunu
belirtmigtir. {lgili literatiirlerde (Core 1989,
Hageman 1989, Acar 1989) kadin akademis-
yenlerin mesleklerinden dolayi basari, 6zgiiven
ve Oz saygl vasadiklart bunun isten doyum
saglama, stress ve monoton Yyasamdan
uzaklasma etkisi  gosterdigi  belirtilmistir.
Calisma sonuglarimiz, literatiir bilgileri ve ilgili
¢alisma sonuglariyla paralellik gostermektedir.
(Ahijiyevch and Bernhard (1994), Kuster ve
Fong (1993), Smith ve Yarandi (1996) Flynn
(1979), Core (1989).

Toplam  saghkli  yasam  bigimi
davraniglar ve tawtict ozellikler arasindaki
iliski incelendiginde, medeni durum disindaki
tim degiskenler ile saglikli yasam bi¢imi
davraniglar arasindaki anlamlt diizeyde iliski
oldugu belirlenmistir (Tablo 2). Buna gore yas,
egitim diizeyi, egitim programi, meslek,
ekonomik durum ve aylik gelir, gcalisan birey,
bagimli birey sayisi ve toplam birey sayisin
saghkli yasam bigimi davraniglarini etkiledigi
belirlenmistir.

Arastirmamiz sonucunda ilerleyen yasla
birlikte saglikli yasam bigimi davranislarinda
olumlu artis goriilmiis, yiiksek okul mezunu,
sosyal bilimler egitim programi ¢ikish ve
egitim-6gretim hizmetleri grubundaki
kadinlarda da ayni artis saptanmistir. Ayrica
ekonomik diizeyi ¢ok ivi ve iyi olanlarin daha
yitksek diizeyde saglikli yasam bigimi davranisi
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sergiledikleri, bagimh birey sayis1 azaldik¢a
olumlu davranis diizeyinin arttig belirlenmistir.

Calisma sonuglarimiz yas ve saghkh
yasam bi¢imi davraniglari arasindaki iligki
acisinda Lusk ve arkadaslart (1994), Ahijevch
ve Bernhard’m (1994) sonuglariyla, ekonomik
durum ve saghkh yasam bi¢imi davranislar
arasindaki iligski a¢isindan Esin (1997) Duffy ve
arkadaslar'nin  (1996), Kuster ve IFong'un
(1993) ¢alisma sonuglariyla da paralellik
gostermektedir.Yine bagimli birey sayisinin
azalmasi ile olumlu saghk davraniglar arasinda
negatif iliski olmasi a¢isindan da ilgili
literatiirlerle (Pender et al 1992, Cavusoglu
1992) uygunluk géstermektedir.

Kadmlarnin &z-bakim giicii 6lgeginden
aldiklar) puan ortalamalari (79.27£14.05) olup,
Nahcivan(1993) (X=93.54+14.70) ve
Yazic’'nin(1997) (X=103.23+12.28) c¢alisma
sonuglariyla kiyaslandiginda diisiik  olarak
bulunmustur.

Kadinlarin 6z-bakim giiglerinin diisiik
olmasi onlarin  ¢z-bakim  potansiyellerinin
yetersizliginden veya bu konudaki bilgi
eksikliginden kaynaklanabilir.

Kadinlarm  saghkli  yasam  bigimi
davraniglari ile Gz-bakim giicii arasindaki
iliskiye ait bulgular Tablo 2’te yer almaktadir.

Tablo 2. Saglikli Yasam Bigimi Davranislart Olgegi ve Alt Gruplar ile Oz-Bakim Giicii Olgegi Arasindaki

Mliskiyi Gosteren Puanlarin Dagilimlar

Olcekler 0z-Bakim Giicii Olgegi

P ‘ N
Kendini ger¢eklestirme 0.33 p<0,05 301
Saglik Sorumlulugu 0.199 p<0.05 301
Egzersiz 0.013 p>0,05 301
Beslenme 0.313 p<0,05 301
Kigiler Arast Destek 0.249 p<0,05 301
Stress Yonetimi 0.244 p<<0,05 301
Saglikhi Yasam Bigimi Davraniglart Olgegi 0.323 p<0,03 301

Tablo 2 incelendiginde, saglikli yasam
bigimi davranislart Slgegi (r=0.323,p<0,05) ve
Olgegin  alt  gruplarindan  olan  kendini
gergeklestirme diizeyi (r=0.33[,p<0,05) ile 6z-
bakim giicii arasinda daha yiiksek iligki
saptanmistir.  Bunu sirasiyla beslenme, kisiler
arast destek, stres yonetimi  ve saghk
sorumlulugu alt gruplan izlemektedir.

Ayni tabloda egzersiz diizeyi ile 6z-
bakim giicii arasinda anlamli diizeyde herhangi
bir iliskinin olmadig saptanmistir.
(r=0.013,p>0,05)

Buna gbre 6z-bakim giicii ve saglkh
yasam bigimi davranislarinin  birbirlerinden
etkilendikleri soylenebilir.Herhangi bir bireyin
sagligini koruyabilmesi ve yiikseltmesi,olumlu
saglik davraniglari sergilemesi i¢in performans
s=hibi olmasi yani gii¢ ve eylem Ogelerini

birlestirme yetenegi kazanmasy dolayisiyla da
6z-bakim giiciine sahip olmasi
gerekir.Arastirmanin sonucunda 6z bakim giicii
ile olumlu saghk davranislarinin paralel bir
seyir géstermesi beklenen bir sonugtur.

SONUC VE ONERILER

Kadmnlarin  saghikli  yasam  bigimi
davranislarindan ortalama 122.50+14.57 puan
aldiklari, SYBD &lgegi ait gruplarindan olan
kendini gergeklestirme puaninin en yiiksek
ortalamaya ,egzersiz diizeyinin ise en diisiik
ortalamaya  sahip  oldugu ve tamtici
ozelliklerden  olan  vyas, medeni durum,
ekonomik durum, ailedeki birey sayisi gibi
degiskenlerin SYBD’yi etkiledigi saptanmistir.

Oz-bakim giicii ile saghkh yasam
bicimi davraniglar1 arasinda anlamli bir iliski
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oldugu ve bu iligkinin SYBD &lgegi alt
gruplarindan  olan  kendini  gerceklestirme
diizeyinde daha da belirginlestirdigi tespit
edilmigtir.

Yapilan arastirmanin sonucunda
kadinlarin  SYBD alt gruplarindan 6zellikle
beslenme ve egzersiz diizeyleri ile 6z-bakim
glicii diizeyleri diisik bulundugundan sonuglar
dogrultusunda su onerilerde bulunulabilir.

Saghgt gelistirmek amaciyla saghk
egitim programlart i¢in Orgitsel bir yapi
kurulmalidir.

*Spor ve fiziksel faaliyet tiirlerine
iliskin bilincin harekete gegirilimesi igin daha
sosyal ve daha siki bir iletisime gegilmelidir.
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