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Hakkari ilinde yasayan bireylerin genel afete hazirlik inan¢ durumlarini belirlemeyi
amaclayan arastirma, kesitsel ve tanimlayici tiptedir. Arastirmanin evrenini Hakkari ilinde
yasayan 18 ve 65 yas arasi bireyler, 6rneklemini ise basit rastgele drnekleme yontemiyle
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Kabul / Accepted: aragtirmaya katilmaya goniilli olan 567 kisi olusturdu. Calismada veriler, Kisisel Bilgi
15/05/2024 Formu ve Genel Afete Hazirlik Inang Olcegi (GAHIO) kullanilarak toplandi. Arastirmaya

Anahtar Kelimeler

katilanlarin yas ortalamasi 35,40+13,90, %47,6's1 kadin, %48,7'si evli, %44,4iniin geliri
giderinden az, %45,7'si Hakkari'de yasamaktadir. Katilimcilarin %641 afet deneyimi
yasamadigini, %76,7'si afet hazirligi ve %88,9'u afet ¢antasi olmadigini belirtti. Kadinlarin

Afet o
A§ete Hazirlik GAHIO puan ortalamasinin erkeklere gore anlamli diizeyde daha yiiksek oldugu tespit
Afete Hazirlik Inanci edildi. Afet cantasi, afet hazirligi, afet egitimi ve afet tatbikati olanlarin GAHIO puan
Bilgi Diizeyi ortalamasi afet cantasi, afet hazirligi, afet egitimi ve afet tatbikati olmayanlardan anlamli
Genel Afet diizeyde yiiksek oldugu bulundu (p<0.05). Yiiksekova'da yasayanlarin GAHIO puam
K ortalamas1 Derecik'te yasayanlardan anlamli olarak daha yiiksekti (p<0,05). Katilimcilar
eywords : o o ..
arasinda doktor ve hemsire/ebelerin dlgek puan ortalamalari diger meslek gruplarma gore
Disaster daha yiiksekti ancak puanlar arasindaki fark anlaml degildi (p>0,05). Katilimeilarin GAHIO
Disaster Preparedness puan ortalamasmin orta diizeyde oldugu ¢alismada afet bilinglendirme egitimlerinin alan
Belief uzmanlart ve saglik personeli (doktor/hemsire/ebe vb.) esliginde planlanmasi 6nerilmektedir.
Knowledge Level

General Disaster

Abstract

The research, which aims to determine the general disaster preparedness beliefs of
individuals living in Hakkari Province, is cross-sectional and descriptive. The population of
the research consisted of individuals between the ages of 18 and 65 living in Hakkari
province, and the sample consisted of 567 people who volunteered to participate in the
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research using the simple random sampling method. Data in the study were collected using
the Personal Information Form and the General Disaster Preparedness Belief Scale
(GAHIS). The average age of the participants in the research is 35.40+13.90, 47.6% are
women, 48.7% are married, 44.4% have an income less than their expenses, and 45.7% live
in Hakkari. 64% of the participants stated that they had no disaster experience, 76.7% stated
that they did not have disaster preparedness, and 88.9% stated that they did not have a
disaster kit. It was determined that the average VAHIS score of women was significantly
higher than that of men. It was found that the average GAHIS score of those who had a
disaster kit, disaster preparation, disaster training, and disaster drill was significantly higher
than that of those who did not have a disaster kit, disaster preparation, disaster training, and
disaster drill (p<0.05). The average VAHIS score of those living in Yiiksekova was
significantly higher than that of those living in Derecik (p<0.05). Among the participants,
the scale score averages of doctors and nurses/midwives were higher than those of other
professional groups, but the difference between the scores was not significant (p > 0.05). In
the study, where the average GAHIS score of the participants was at a medium level, it is
recommended that disaster awareness trainings be planned with field experts and health
personnel (doctor/nurse/midwife, etc.).

1. GIRIiS/INTRODUCTION

Afetler, toplumlarin yasamini dnemli dl¢iide etkileyen, normal hayati ve insan faaliyetlerini durduran
ya da kesintiye ugratan, fiziksel, toplumsal, ekonomik ve ¢evresel diizeylerde 6nemli kayiplara neden
olan ve toplumlarin kendi baglarina iistesinden gelebilmelerinin olduk¢a zor oldugu olay ya da
durumlardir (Karanci ve ikizer, 2017). Afetlerde meydana gelen kayiplar, yerlesim yerinin dzellikleri,
niifus yogunlugu, yerlesim yerindeki yapilarin dayanikliligi ve bireylerin ve toplumun afetlere karsi
hazirlik ve farkindalig ile iligkilidir (Sahin, 2009).

Tiirkiye, jeolojik yapisi ve meteorolojik ve tektonik olusumu sebebiyle, cesitli dogal afet tehlikelerini
yasayan bir iilke konumundadir (TMMOB, 2007). Tiirkiye tarihi boyunca bir¢ok afete maruz kalmig
ve giiniimiizde de hem iklimsel 6zellikleri hem de jeolojik konumu nedeniyle siklikla doga kaynakli
afetlere, zaman zaman da insan kaynakli afetlere maruz kalma riski ile kars1 karsiyadir (Altun, 2018).
Ulkenin zarar gorebilirligi nedeniyle olusan depremler, kaya ve ¢1 diismeleri, heyelanlar, sel ve su
baskini gibi olaylar ciddi oranda can, mal zayiatlarina ve yaralanmalara neden olarak afet boyutuna
ulagmaktadir (TMMOB, 2007).

Kocaeli (1999), Diizce'de (1999) ve Kahramanmarag’ta (2023) meydana gelen deprem afetleri en
yikici afetler arasinda yer aldi. 1999 Kocaeli depreminde 17.000, 6 Subat 2023 depreminde 50.000 kisi
hayatin1 kaybetti (Ersoy ve Kogak, 2015; Mavrouli vd., 2023). Alan uzmanlar1 6 Subat 2023 depremi
ile Arap Levhasinin kuzeye dogru itilmis olabilecegini belirterek, “Bu itilme Adiyaman-Diyarbakir-
Siirt-Hakkari-Yiiksekova Levha smirinda sikisma sonucu depremlere neden olabilecegi”
aciklamasinda bulunmustur (URL1).

Ulkemizdeki Giineydogu Anadolu Deprem Kusag: Iskenderun korfezinden baslayarak giineydogunun
ucunda yer alan Hakkéri iline kadar bir yay ¢izdigi bilinmektedir (Avdar, 2017). Yine Farkh
calismalarda Hakkari’de heyelan ve ¢1§ afetlerinin gériilme riski yiiksek oldugu belirtilmistir (ilerisoy
vd., 2022). Tirkiye'de ve diger iilkelerde afetlere karsi savunmasizligi azaltmak ve azaltma diizeyini
artirmak i¢in etkin bir afet hazirligina ihtiyag vardir (Ejeta vd., 2015).

Afete hazirlik, afet riskinin azaltilmasinin temel bilesenlerinden biridir. Etkili afet hazirlig
savunmasizlig1 azaltir, hafifletme seviyesini yiikseltir, bir afet olayma zamaninda ve etkili miidahale
saglar, afet sonras1 toparlanma siiresini kisaltir ve topluluk direncini arttirir (Ejeta vd., 2015; inal vd.,
2019). Oz yeterlilik inanc1, afet deneyimi, algilanan tehdit diizeyi, yas, cinsiyet, egitim diizeyi, gelir
diizeyi, medya kullammi ve sosyal baglar bireylerin afet hazirlik inancim etkileyen faktorlerdir
(Aldrich & Meyer, 2015; Lindell & Perry, 2012; Yong vd., 2020). Afete ve acil duruma hazirlik
cabalari, daha ¢ok, bireylerin risk algilari, afet olay ve acil durum deneyimlerine, bu durumlardan
tiretilen insan davraniglarina odaklanir (Ejeta vd., 2015). Literatiire gore teoriler, davranislarin hem
yapisal hem de psikolojik belirleyicilerini agiklamada, egitimi gelistirme ve iyilestirmede rehberlik
etmek igin kullanilir (Painter vd., 2008). Teorinin davranis bilimlerinden saglik sorunlarina
uyarlandig1 modellerden biri Saglhk Inang Modeli (SIM)’dir (Glanz vd., 2002; Orji vd., 2012). SIM,
bireylerin sagligt koruyucu bir davranisi benimserken uyguladiklar1i karar verme siirecini
aciklamaktadir (Sharma & Romas, 2008). SIM 'nin kullanimi ¢ok yonlii olmakla birlikte, afete
hazirlig: tartisirken yararli olabilir, ¢iinkii bireyleri potansiyel olarak zararl bir davranisi degistirmeye
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tesvik etmek i¢in uygulanabilir (Akompab vd., 2013; Guvenc vd., 2011; O'Connell vd., 1985; Teitler-
Regev vd., 2011).

Toplumun afet risk ve zarar azaltma konusunda hazir hale gelmesinde bireylere afet bilincinin
kazandirilmasi 6nem arz etmektedir. Bunun en temel, ekonomik ve akilci ¢o6ziimii ise afetlerin ortaya
¢ikmasindan 6nce biiylik capli bir egitim, ¢aba ve hazirlik siireci gegirmektir (Demirbilek & Gokkaya,
2022) . Bireylerin afetlere karsi hazir olma diizeylerinin aile ve toplumun afet durumlari ile ilgili dogru
bilgi, biling ve deneyim kazanmalarini etkileyecegi diisiincesinin, arastirmanin éneminin bir gostergesi
oldugu diisiiniilmektedir. Bu ¢aligmanin genel amaci Hakkari ili'nde yasayan bireylerin afetlere hazir
olma inan¢ durumlarimi ve etkileyen faktorlerin belirlenebilmesidir. Bu amag¢ dogrultusunda su alt
amaglar belirlenmistir:

Bu amagla asagidaki sorulara cevap aranmustir.

1) Bireylerin genel afete hazirlikli olma inang durumlar1 ¢aligma evrenine alinan ilde ne 6l¢iidedir?

2) Afet hazirliginda iliskili faktorler nelerdir?

2.1. Aragtirmanin Amaci ve Tipi

Bu arastirma, Hakkari Ili'nde yasayan bireylerin genel afete hazirhkli olma inang durumlarinin
belirlemek amaciyla tanimlayici ve kesitsel nitelikte bir aragtirmadir.

2. MATERYAL VE METOT
2.1. Arastirmanin Tipi ve Modeli

Toplumun afetlere hazir olma inan¢ durumlarim1 ve etkileyen faktorlerin belirlenebilmesinin
amagclandig1 kesitsel ve tanimlayici tipte olan bu arastirmada genel tarama modeli kullanilmistir.
“Genel tarama modelleri, ¢ok sayida elemandan olusan bir evrende, evren hakkinda genel bir yargiya
varmak amaciyla, evrenin tiimii ya da ondan aliacak bir grup, 6rnek ya da 6rneklem iizerinde yapilan
tarama diizenlemeleridir” (Karasar, 2010).

2.2. Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Bu ¢aligmanin evreni, Hakkari ilinde yasayan 18 ve 65 yas arasi bireylerden olusmaktadir. Caligmada
evrenin tiimiine erisilemeyeceginden &rneklem segilmistir. Orneklem secilirken “Basit Rastgele
Ornekleme” yontemi kullanildi. Basit rastgele drnekleme yontemi evrenin her bir iiyesinin arastirma
icin secilme sansinin esit oldugu 6rnekleme yontemidir (Johnson ve Christensen, 2014). Hakkari ili
18-65 yas arasi niifusu 2022 yilinda 156.000 kisidir (www.tuik.gov.tr, 2018). Cohen ve arkadaslari
(2017), %95 giiven araliginda, 100.000 kisilik evren i¢in minimum 6rneklemi 383 kisi, 1.000.000 kisi
icin ise 384 kisi olarak belirlemiglerdir (Cohen vd., 2017). Evrenin temsil edebilmesi i¢in 580
katilimeciya ulasildi, 13 katilimciya ait anket formu bilgi eksikliginden dolay1r gegersiz sayilarak
analizler 567 katilimciya ait verilerle gergeklestirildi.

Calismanin verileri arastirmaci tarafindan Google forms uygulamasi kullanilarak hazirlanan online
anket teknigi ile toplandi. Bu kapsamda arastirmacinin kendi sosyal medya platformlarinda (facebook,
whatsapp ve instagram) dahil olma kriterlerine uyan bireylerle ¢alisma linki paylasildi. Calisma ile
ilgili ayrintili bilgi ilgili linkte verilmis olup, bireyler caligmaya davet edildi. Calismaya katilan
kisilerden ayrica ¢aligma linkini, kendi sosyal medya hesaplarinda bulunan g¢alisma kriterlerine uyan
diger bireylerle de paylasilmasi rica edilmistir. Caligsma, arastirma kriterlerine uyan (18-65 yas
araliginda, Hakkari Il'inde yasayan, Tiirkge okuma-yazma bilen, sosyal medyay: aktif kullanan)
goniillii 567 bireyle tamamlanmustir.

Tablo 1. Katilimeilara Ait Sosyodemografik Ozellikler

N %
Cinsiyet
Kadin 270 52,4
Erkek 297 47,6
Medeni durum
Evli 276 48,7
Bekar 291 51,3
Yasadig1 yer
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Yiiksekova 122 21,5
Semdinli 59 10,4
Derecik 64 11,3
Cukurca 63 11,1
Merkez 259 45,7
Gelir durumu

Az 252 44,4
Denk 257 453
Fazla 58 10,2

X£SS
Yas 35.40 £13.90

n: say1; SS: standart sapma; %: yiizdelik.

Calismaya dahil edilen katilimcilarin bagimsiz degisken (yas, cinsiyet, medeni durumu, yasadigi yer
ve gelir durumu) dagilimlari Tablo 1’de verilmistir. Katilimcilarin yas ortalamasi 35.40+13.90,
%47,6's1 kadin, %48,7'si evli, %45,7'si Hakkari Merkez'de yasamakta, %44,4'liniin gelir durumu
giderden azdir (Tablo 1).

2.3. Veri Toplama Araclan

Calismada veriler arastirmaci tarafindan olusturulan sosyodemografik bilgi formu ve Inal ve ark.
(2018) tarafindan gelistirilen Genel afete hazirlik inang 6lgegi kullanilarak Google form ile toplandi.
Sosyodemografik bilgi formu; aragtirmaci tarafindan literaiit taramasi sonucu olusturulan formda; yas,
cinsiyet, egitim ve gelir durumu ile meslegi olmak iizere 5 adet soru; Acil durumlara/Afetlere Hazirlik
Durum hakkinda 8 adet soru yer almaktadir (Ertugrul ve Unal, 2020).

Genel Afete Hazirlik Inang Olgegi; Inal ve ark. (2018) tarafindan gelistirilen dlgek 31 madde, bes
likert, 6 alt boyuttan olusmaktadir. Bunlar; algilanan duyarlilik (6 madde), algilanan engeller (6
madde), algilanan yarar (3 madde), algilanan ciddiyet (3 madde), 6z yeterlilik (8 madde) ve eyleme
geciricilerdir (5 madde). Olgegin puanlama sistemi olumlu ifadeler icin (1) Kesinlikle katilmiyorum,
(2) Katilmiyorum, (3) Kararsizim, (4) Katiliyorum, (5) Kesinlikle katiliyorum seklinde yapilirken,
olumsuz ifadeler i¢in; (5) Kesinlikle katilmiyorum, (4) Katilmiyorum, (3) Kararsizim, (2) Katiliyorum,
(1) Kesinlikle katiliyorum seklinde ters kodlama yapilmustir. Olgekten minimum 31 puan, maksimum
ise 155 puan alinmaktadir. Alt boyutlarin puanlama sistemi ise; 6z yeterlilik alt boyutu en diigiik 8
puan en yiiksek 40 puan, eyleme geciriciler alt boyutu en diisiik 5 puan en yiiksek 25 puan, algilanan
duyarlilik alt boyutu en diisilk 6 puan en yiiksek 30 puan, algilanan engeller alt boyutu en diisiik 6
puan en yiiksek 30 puan, algilanan yarar en diisiik 3 puan en yiiksek 15 puan ve algilanan ciddiyet alt
boyutu en diisiik 3 puan en yiiksek 15 puan seklindedir. Olgekten 31-155 arasi puan alinmakta ve
Cronbach alfa degeri 0,93'tiir. Olgekte yer alan ters maddeler: 4,6,8,13-18 (13 ve 18 dahil), 19, 23, 25,
26, 30'dur. Calismada 6l¢ek Cronbach Alpha degeri 0,934 bulundu.

2.4. Arastirmanin Etik Yonii

Arastirmaya baslamadan 6nce 6lcek sahiplerinden ve Hakkari Universitesi Girisimsel Olmayan Klinik
Aragtirmalar Etik Kurulundan (Etik kurul karar no.2023/33, 24.03.2023) izin alindi. Arastirmaya
katilmaya goniillii bireylerden ¢evrimigi yolla aydinlatilmis onam alindi. Ayrica arastirmada Helsinki
Bildirgesindeki kriterlere uyuldu.

2.5. Verilerin Degerlendirilmesi

Arastirma kapsaminda toplanan verilerin analizi IBM SPSS 22.0 paket programi kullanilarak
yapilmugtir. Olgek puanlarina iliskin tanimlayici istatistiklerden ortalama ve standart sapma degerleri
incelenmis, demografik sorularin yiizdelik dagilimlarinin belirlenmesinde ise frekans analizi
uygulanmistir. Verilerin normallik kontroliinde Shapiro Wilk ve Kolmogorov-Smirnov testi,
varyanslarin homojenligi kontroliinde ise Levene testi kullanildi. Verilerin istatistiksel analizinde;
tanimlayici istatistiklerin yani sira bagimsiz iki grup ortalamasi karsilastirmasinda Student’s t testi,

48



Nese ATAMAN BOR / ESTU Resilience 8(1), 2024, sy(45-55)

ikiden fazla grup ortalamasi karsilastirmasinda One Way ANOVA, post hoc testlerden ise Tukey testi
uygulandi. Iki 6lcek arasindaki iliski ise Pearson Korelasyon katsayisi ile yorumlanmistir. Olgek
skorlarina ait i¢ tutarlilik Cronbach alfa katsayisi ile degerlendirildi.

3. BULGULAR

Bu boéliimde ¢alisma sonucunda elde edilen bulgulara yer verilmistir.

Tablo 2. Katilimcilarin Acil durumlara/Afetlere Hazirlik Durum

Evet Hayir

n % n %
Afet Deneyimi 204 36,0 363 64,0
Can kayb1 21 3,7 546 96,3
Afet Hazirligi 132 23,3 435 76,7
Afet Cantasi 63 11,1 504 88,9
Afet Egitimi 96 16,9 471 83,1
Afet Tatbikati 39 6,9 528 93,1
Yasadiginiz bolgenin afet 406 71,6 74 13,1

riski ile ilgili bilginiz var m1?

%: Yiizde

Katillmcilarin afete hazirlik durum degiskenlerine iliskin &zelliklerinin dagilimi incelendiginde;
%64'tiniin afet deneyiminin, %96,3'linlin afet kaynakli yakin kaybinin, %76,7'sinin afet hazirliginin,
%88,9'unun afet ¢antasinin, %831'inin afet egitiminin, %95,8'inin afet tatbikat deneyiminin olmadigi
tespit edilmistir. Katilmcilardan %71,6'sinin Hakkari bolgesinde afet riski hakkinda bilgi sahibi

olduklart saptanmistir (Tablo 2).

Tablo 3. Katilimcilarin Genel Afete Hazirlik Inang Olgegi ve Alt Boyut Puanlar

n Min. Max. Ort. SS.
Oz Yeterlilik 567 10 40 28.04 6,15
Eyleme Gegiriciler 567 5.00 25.00 13.48 3.37
Algilanan Duyarlilik 567 6.00 28.00 21.78 4,45
Algilanan Engeller 567 6.00 28.00 19.48 3,87
Algilanan Yarar 567 3.00 15.00 13.91 2.19
Algilanan Ciddiyet 567 3.00 15.00 12.78 2.23
Toplam Olcek Puani 567  68.00 144.00 109,47 14.02

n: say1; Min: minimum; Max: maksimum; Ort: ortalama; SS: standart sapma.

Katilimcilarin Genel Afete Hazirlik inang Olgegi ve alti alt boyutundan aldiklar1 puan ortalamalari
incelendiginde; Olcek alt boyut puan ortalamalari incelendiginde sirasiyla; 6z yeterlilik (OY) alt
boyutu puan ortalamasi 28.04+6,15, eyleme gegiriciler alt boyut puan ortalamas1 13.48 +3.37,
algilanan duyarlilik (AD) alt boyut puan ortalamasi 21.78+4,45, algilanan engeller (AE) alt boyut puan
ortalamas1 19.48+3,87, algilanan yarar alt boyut puan ortalamasi 13.91 £2.19, algilanan ciddiyet alt
boyut puan ortalamasi 12.78+2.23, 6l¢ek puan ortalamasi; 109,47+£19,75 tespit edilmistir (Tablo 3).

Tablo 4. Katilimcilara Ait Bazi Degiskenler ile Olgek Toplam Puan Ortalamas Arasindaki liski

Degiskenler Toplam T p

Cinsiyet Kadin 112,30+£20,55 1,999 p=0,046
Erkek 108,94+19,36

Afet Deneyimi Var 112,78+19,00 1,976 p=0,045
Yok 109,28+20,44

Can kaybi (yakinini Var 112,09 £17,52 1,886 p=0,071

kaybetme) Yok 110,48+20,09

Afet Hazirligt Var 113,75+19,11 1,650 p=0,035
Yok 109,57+20,17

Afet Cantasi Var 115,88+17,93 1,890 p=0,024
Yok 109,87+20,15
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Afet Egitimi Var 114,44+17,35 1,771 p=0,036
Yok 109,74+20,41
Afet Tatbikat1 Var 116,79+20,41 1,575 p=0,043
Yok 110,08+19,90
Yasanilan bolgenin afet Bilgisi var 110,89+19,80 2,,209 p=0,014
riskini bilme durumu Bilgisi yok 104,66+20,74
X+ SS F p
Yiiksekova® 113,42+19,92 2,457 p=0.045
Semdinli® 109,05+10,29 (a,c'den
Yasadig1 yer Derecik® 106,10+19,66 farklr)
Cukurca? 106,96+17,99
Merkez® 109,524+19,76
Esnaf 107,50+20,60
Isci 107,76+23,03
Memur 108,56+20,21 0,983 0,453
Meslek Ogrenci 109,89+19,56
Hemsire/Ebe 115,36+15,24
Doktor 116,47+14,02
Ogretmen 110,84+21,59
Emekli 108,21+18,97
Calismiyor 106,57+20,69
Ev hanimi 110,05+16,61
Olgegin Cronbach alfa'st 0,934
Olgek toplam puan 109,47+£19,75

Analizlerde ANOVA (“F”) ve Bagimsiz gruplarda t-testi (“t”) kullanilmistir
*p<0,05 anlamlilik diizeyi

Calismaya katilan bireylerin gesitli degiskenlere gore Genel Afete Hazirhik Inang Olgegi (GAHIO)
puan ortalamalar1 Tablo 3’te yer almaktadir. Kadinlarin GAHIO puan ortalamasmin erkeklere gére
anlamli diizeyde daha yiiksek oldugu tespit edildi. Afet cantasi, afet hazirligi, afet egitimi ve afet
tatbikat1 olanlarin GAHIO puan ortalamasi afet cantasi, afet hazirhgi, afet egitimi ve afet tatbikati
olmayanlardan anlamli diizeyde yiliksek oldugu bulundu (p<0.05). Benzer sekilde yasanilan bolgenin
afet riskini bilenlerin dlgek toplam puan ortalamasi, yasanilan bolgenin afet riskini bilmeyenlerden
anlamli diizeyde yiiksek oldugu saptandi (p<0.05). Yiiksekova'da yasayan bireylerin olcek puani
Derecikte yasayan bireylerden anlamli diizeyde yiiksek oldugu bulundu (p<0.05). Meslek ve yakinini
kaybetme durumu ile 6lgek puan ortalamasi arasinda anlamlilik saptanmadi (p>0.05). Olgegin
Cronbach alfa degeri 0,934, 6l¢ek toplam puan ortalamasi ise 109,47+19,75’tir (Tablo 4).

4. TARTISMA

Bu boliimde arastirmaya dahil edilen katilimcilarin sosyodemografik 6zellikleri, acil durum/afet ile
ilgili faktorler ve bu faktorlerin genel afete hazirlik inanci iizerine etkisi literatiir dogrultusunda
tartistlmigtir. Caligma, Hakkari ilinde yasayan bireylerin genel afete hazirlikli olma inan¢ durumlarini
belirlemek amaciyla yapildi.

Calismaya katilan bireylerin yarisindan az1 (%36) daha 6nce herhangi bir afet yasadigim belirtmistir.
Tiirkiye'de konu ile ilgili yapilan ¢aligmalarda; katilimcilarin afet yasama durumu %18,60 ile %89,50
arasinda ve illere gore degisen oranlardadir (Ozsahin ve Kaymaz 2013; Sahin vd., 2018; Sen ve Ersoy,
2017; Taskiran ve Baykal, 2017; inal vd., 2012). Baska bir alan yazin ¢alismasinda katilimcilarmn
%52,85’nini daha 6nce afet deneyiminin oldugu belirtilmistir (Yigit vd., 2020). Sonuglarin degisken
olmasi ¢aligmalarin yapildigi bolgelerin farkliligindan kaynakli oldugu diisiiniilmektedir.
Katilimeilarin ¢ogu afete hazir olmadigim belirtmistir. Afet ve Acil Durum Yonetimi Bagskanlig
(AFAD) (2014) calismasinda toplumumuzun afetlere karsi hazirliksiz oldugunu belirtmislerdir
(AFAD, 2014). Najafi vd. (2018), calismalarinda da katilimcilarin 4/5°1 depreme hazir olmadig
bildirilmistir. Sonuglar ¢aligmamizla benzer niteliktedir.

Calismada katilimcilarin birgogu afet cantasi olmadigini belirtti. Ertugrul ve Unal, (2020), Yigit vd.
(2020) ile Sahin vd. (2018), ¢alismalarindan elde edilen sonuglar arastirmamizi destekler niteliktedir.
Aragtirmada afet ile ilgili egitim almadiklarini belirten birey sayisinin literatiir ¢aligsmalarindaki
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sonuclardan fazla oldugu goriilmektedir. Dokmeci ve Mering (2018), ¢alismalarinda katilimcilarin
%64,90’1; Yigit vd. (2020), yaptiklart c¢aligmada katilimcilarin %57,91°1i afet ile ilgili egitim
almadiklarini ifade etmislerdir.

Afet tatbikat deneyimi olmadigini belirten katilimci sayisi oldukga fazladir. Alan yazin ¢alismasinda
da katilimcilarin yarisindan fazlasiin afet tatbikatina katilmadig tespit edilmistir (Arslan, 2016). Bu
bulgu arastirma sonucumuza benzerdir. Arastirmaya katilanlarin ¢ogu Hakkari bolgesinde afet riskinin
oldugunu diisiintiyor. Benzer bir calismada katilimcilarin yasadiklart sehrin afet riski durumundan
emin olduklarim bildirmigler (Aver vd., 2020). Ulkemizdeki deprem kusaklarindan biri olan
Glineydogu Anadolu Deprem Kusagi kusagi Antakya’dan baslayarak Hakkari iline kadar uzanan yay
seklinde bir alani kaplamaktadir (Avdar, 2017). Farkli calismalarda Hakkari’de heyelan ve ¢ig
afetlerinin goriilme riski yiiksek oldugu belirtilmistir (Ilerisoy ve ark., 2022). Elde edilen sonug
literatiirle benzer niteliktedir.

Katilimeilarin Genel Afete Hazirlik Inang Olgegi ve alti alt boyutundan aldiklar1 puan ortalamalart
incelendiginde; 0z yeterlilik alt boyutu puan ortalamas1 28.04+6,15, eyleme geciriciler alt boyut puan
ortalamasi 13.48 £3.37, algilanan duyarlilik alt boyut puan ortalamasi 21.78+4,45, algilanan engeller
alt boyut puan ortalamasi 19.48+3,87, algilanan yarar alt boyut puan ortalamasi 13.91 £2.19, algilanan
ciddiyet alt boyut puan ortalamasi 12.78+2.23, 6l¢ek puan ortalamasi; 109,47+19,75 olarak saptandi
(Tablo 3). Inal vd. (2019), tarafindan akademik ve idari personelden olusan bir ¢aligma grubu ile
yapilan bir arastirmada benzer sekilde 6z yeterlilik alt boyut puan ortalamasi 24.69+6.35, algilanan
duyarlilik alt boyutu puan ortalamasi 26.57+4.04, algilanan engeller alt boyut puan ortalamasi
18.58+4.07 ve genel afete hazirlik inang 6lgegi toplam puan ortalamasi 107.03+£14.02 olarak tespit
edilmigtir (Inal vd., 2019). Genel afete hazirlik inang 6lgekleri toplam puan ortamlariin benzer ve
ortalamanin iizerinde oldugunu gostermektedir.

Aragtirmada, cinsiyet ile 6l¢ek toplam puan ortalamasi arasinda 6nemli bir fark oldugu goriilmektedir.
Calismaya katilan kadinlarin GAHIO puan ortalamasi erkeklerin GAHIO puan ortalamasindan
anlamli olarak yiiksektir (p<0.05). Konu ile ilgili yapilmis ¢alismalarda kadmlarin GAHIO puan
ortalamasi erkeklerden anlamli diizeyde yiiksek tespit edilmistir (Yigit vd. 2020; Ertugrul ve Unal,
2020). Bu calismalar calismamizi desteklemektedir. Ancak Iran'da yapilan bir arastirmaya gore,
erkekler kadinlardan daha fazla afete hazirhik davranisina sahiptir (Najafi vd., 2015). Yine Urdiin'de
yapilan bir aragtirmaya gore, erkek katilimcilar afet yonetimi i¢in daha hazirlikliydi (Al-Ali ve Ibaid,
2015). Farkin demografik 6zelliklerdeki ya da toplumsal yapidaki degiskenliklerden kaynaklandigi
diistintilmektedir.

Bireylerin afete hazirlanmasinda 6nceki deneyimlerin 6nemli bir rol oynadigi diisiiniilmektedir.
Arasgtirmada, bireylere daha once afet yasama durumlar1 soruldugunda, genel afet hazirlik inanci ile
afet yasama durumu arasinda anlamli bir fark oldugu sonucuna ulasilmistir. Buna gore, afet deneyimi
olan katilimcilarin GAHIO puan ortalamasi olmayanlardan anlaml diizeyde yiiksek saptandi. Ugur ve
Isik (2020), calismalarinda afete maruz kalan bireylerin afet sonrasi hazirlik bilincinin afete maruz
kalmayanlara gore anlamli diizeyde ytiksek oldugunu tespit etmislerdir (Ugur ve Isik, 2020).
Arastirmada afet hazirlik plani olanlarin GAHIO puan ortalamasi, olmayanlardan anlamli diizeyde
yiiksek oldugu bulundu. Inal vd. (2012), yaptiklar1 caligmada afet plam1 yapan bireylerin
yapmayanlara oranla afet bilinci puan ortalamasinin daha yiiksek oldugunu bulunmuslardir (inal vd.,
2012). Benzer bir ¢calismada da acil durum/afet hazirlik plan1 hakkinda bilgisi olanlarin olmayanlara
gore genel afete hazirlik inancinin daha yiiksek oldugu saptanmustir (Ertugrul ve Unal, 2020).
Arastirmada afet ¢antasi olan katilmcilarin GAHIO puan ortalamasi afet cantasi olmayanlardan
anlamli diizeyde yiiksek oldugu bulundu. Alan yazin ¢alismasinda da afet cantasi olmayan
katilimcilarin GAHIO puan ortalamasi anlamli diizeyde diisiik oldugu belirtilmistir (Ertugrul ve Unal,
2020; Yigit vd, 2020). Chan vd. (2016), ¢alismalarinda katilimcilardan ¢ogunun afet ve ilk yardim
cantasinin olmadigini yine ¢ogunun afet bilincinin diisiik oldugunu bildirilmislerdir.

Katilimeilardan afet egitimi alanlarm afet egitimi almayanlardan GAHIO puan ortalamasi anlaml
diizeyde yiiksek saptandi. Inal vd. (2012), yaptiklar1 calismada afet egitimi alanlarmn afet bilinci ile
ilgili bilgi ve farkindalik diizeylerinin afet egitimi almayanlardan; Kocaman (2019), afet egitimi alan
saglik personelinin afete hazirlik diizeyinin afet egitimi almayanlardan anlamli diizeyde yiiksek
oldugunu bulmustur. Bagka bir alan ¢alismasinda acil durum/afet egitimi alanlarin almayanlara oranla
genel afete hazirlik inancinin daha yiiksek oldugu belirlenmistir (Ertugrul ve Unal, 2020).
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Calismaya katilan bireylerden afet tatbikatina katilanlarm GAHIO puan ortalamasi tatbikata
katilmayanlardan anlamli diizeyde yiiksektir (p<0.05). Sen ve Ersoy (2017) caligmalarinda afet
tatbikatina katilan katilimcilarin hastane afet plan1 ve afet hazirligina iliskin bilgi diizeylerinin
arttigini tespit etmislerdir. Bu sonug ¢aligmamizla benzer niteliktedir.

Calismada Yiiksekova ilgesinde yasayan bireylerin 6l¢ek toplam puaninin merkez ve diger ilgelerde
yasayanlardan fazla oldugu, Derecik il¢cesinde yasayan bireylerden ise anlamli diizeyde yiiksek oldugu
bulundu (p<0.05). Akkaya vd. (2013), calismalarinda Yiiksekova Il'inin Yiisekova-Semdinli Fay
Zonmu (YSFZ) igerisinde yer aldigimi bu fay zonunun iilkemizde biiyiik deprem iiretebilecek dnemli
sismik bosluklardan olustugunu belirtilmislerdir (Akkaya vd., 2013). Allan uzmanlari, on biiyiik ilde
meydana gelen biiyiik deprem sonras1 Hakkari 11'i ve 6zellikle Yiiksekova Ilgesinde olasi depremlerin
beklendigi belirtilmistir  (https://www.sondakika.com/yerel/haber-doc-dr-hamdi-alkan-yuksekova-
semdinli-fayi-dusuk-15697913/). Sosyal medyada bu bilgilerin siklikla paylasilmasi katilimcilarin
genel afete hazirlikli olmalar iizerinde etkili olabilecegini diisiindiirmiistiir.

Katilimcilardan meslegi Doktor ve Hemsire/Ebe'lerin 6lgek puan ortalamast diger meslek
gruplarindan fazla, ancak aradaki puan farki anlamli degildir (p>0.05). Winston (2011) ¢aligmasinda
hemsirelerin afete hazirlik algisi orta seviyede bulunurken; Tzeng vd. (2016) calismalarinda
hemsirelerin afet hazirlik puanlarmin diisiik oldugunu tespit edilmislerdir. Tan ve Acimis, (2022),
calismalarinda doktorlarin afete hazir olma inang puan ortalamalari diger saglik personelinden anlamli
diizeyde yiiksek oldugunu saptamislardir (p<0.05). Calismalarin sonuglarinin birbirinden farkli olmasi
ornekleme alnan bireylerin farkli cografyalarda olmalarindan kaynakli  olabilecegini
diisiindiirmektedir.

Afetler 6zel durumlardir ve afet yonetimi saglik ekibinin egitimli tiim iiyelerinin is birligini gerektirir.
Ciinkii saglik ekibi, ozellikle hemsireler bu vakalarla ilk ilgilenen kisiler arasindadir. Hemsireler,
afetlere miidahalede 6nemli rol oynayan en biiyiik saglik hizmeti saglayicilar1 grubudur. Hemsirelerin
ve hemsirelerin yaygin afet kaliplar1 hakkindaki bilgilerinin degerlendirilmesinin énemi ve gerekliligi
yadsinamaz (Pourvakhshoori vd., 2017). Bu nedenle hemsireler egitim diizeyi, is yeri ortami veya
becerilerine gore bu gereksinimleri karsilamaya hazirlikli olmalidirlar. Bunun igin lisans egitim
stirecinde afetlerde saglik hizmetleri ile ilgili egitimleri almalar ve pekistirmeleri saglanmalidir.

SONUC VE ONERILER

Genel afete hazirlik inang 6lg¢egine ait puanlar ve analiz raporlarina goére bazi sonuglar elde edildi.
Aragtirmaya katilan bireylerin genel afete hazirlikli olma inang diizeyi puaninin ortalamanin iizerinde
oldugu tespit edildi. Kadin katilimcilarin, afet cantasi, afet hazirligi, afet egitimi ve afet tatbikati
olanlarin GAHIO puan ortalamasi anlamli diizeyde yiiksek bulundu.

Elde edilen sonuglar 15181nda; acil durumlarin ve afetlerin ne zaman ne sekilde karsimiza cikacagi
glinimiiz teknolojisi yardimiyla ¢esitli yontemler kullanarak tahmin edilebilir bir hale getirilmistir.
Fakat bu tahmin edilen siire biiyiik bir zaman araligindan olugmaktadir. Tam net bir zaman bildirmek
imkansiza yakin bir olgudur. Bu yiizden acil durum/afetlere her zaman hazirlikli olmak bu olaylarda
can ve mal kaybim en aza indirmemizi saglar. Afet bilinci geligmemis, bu konuda yeteri kadar
bilinglenememis olan c¢alisanlar1 bilinglendirmek, bu konuda egitimler vermek belli bir biling
seviyesine eristirmek ve algi diizeylerini arttirmak gereklidir.

Toplumu olusturan biitiin bireylere yonelik, alan uzmanlar1 ve saglik personeli (doktor/hemsire/ebe
vd.) esliginde afet farkindaligiyla iligkili temel egitimlerin planlanmasi, afete hazirlik kapsaminda
toplum katilimh tatbikatlar diizenlenmesi, AFAD destegiyle simiilatorlerin kullanilmasi, bireylerin
dikkatini ¢ekecek ve farkindaliklarmi arttiracak gorsel materyallerin hazirlanarak bu materyallerin
bireylerin gorebilecekleri noktalara konumlandirilmasi konularinda faaliyetler 6nerilmektedir.
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