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HASTANE ONCESI ACIiL SAGLIK HiZMETLERiI CALISANLARININ
KIMYASAL, BIYOLOJIiK, RADYOLOJIiK, NUKLEER TEHLIKELERDEKI
TUTUM VE OZ YETERLILIiGi

Ihsan KURT? Siireyya GUMUSSOY?
oz
Amag: Bu ¢alismada, Hastane Oncesi Acil Saglhk Hizmetlerin (HOASH)’de calisan personelin Kimyasal,

Biyolojik, Radyolojik, Niikleer (KBRN) tehdit ve tehlike olaylarindaki tutum ve 6z yeterliliklerini

belirlemek amaglanmustir.

Gereg ve Yontemler: Tanimlayici ve Kesitsel tipte planlanan arastirmanin verileri Mart 2023- Mayis 2023
tarihleri arasinda toplanmustir. Caligmanin 6rneklemini Hastane Oncesi acil saglik hizmetlerinde gorev
yapan 402 personel olusturmustur. Arastirmanin verilerinin toplanmasinda sosyo demografik veri formu
ile KBRN Oz yeterlilik lcegi ve KBRN tutum &lgegi kullanilmistir. Sonuglar %95 giiven arahiginda,

anlamlilik p<.05 diizeyinde degerlendirilmistir.

Bulgular: Katilimcilarin yas gruplari, iinvanlari, KBRN egitimi alma durumlari, KBRN vakasina
miidahalede bulunma durumlari ile KBRN Tutum Olgegi diizeylerinde anlamli farklilik bulunmustur. 26-
35 yag araliginda ve 36-45 yas araliginda olan, Acil tip teknisyeni (ATT) ve paramedik {invanina sahip
olan, KBRN egitimi alan, KBRN vakasina miidahalede bulunan katilimcilarin KBRN tutum diizeylerinin
daha yiiksek oldugu tespit edilmistir. Katilimcilarin cinsiyetleri, KBRN egitimi alma durumlari, KBRN
vakasina miidahalede bulunma durumlar1 ile KBRN Oz Yeterlilik Olcegi diizeylerinde anlamli farklilik
bulunmustur. Erkek olan, KBRN egitimi alan, KBRN vakasina miidahalede bulunan katilimcilarin KBRN
oz yeterlilik diizeylerinin daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Katilimcilarin KBRN Tutum Olgegi medyan
degeri 4,25 (1-5), KBRN Oz Yeterlilik Olgegi medyan degeri 4,11 (1-5) olarak bulunmustur. Katilimeilarin
KBRN tutum diizeyleri arttikga KBRN 6z yeterlilik diizeyleri artmaktadir.

Sonu¢: HOASH calisanlarmin KBRN vakalarinda deneyim ve 6z yeterlilikleri, tutumlarini etkilemektedir.
Saglik personelinin bu vakalara miidahaledeki tutumlar1 kendi ve kazazedenin sagligi agisindan dnemlidir.
KBRN konusunda olumlu tutum olusturmak i¢in, okul ve mezuniyet sonrasi egitimlerle ve tatbikatlarla

bilgi diizeyleri ve 6z yeterliliklerinin arttirilmasi gerektigi diistiniilmektedir.
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ATTITUDES AND SELF-EFFICACY OF PRE-HOSPITAL EMERGENCY HEALTH SERVICES
EMPLOYEES IN CHEMICAL, BIOLOGICAL, RADIOLOGICAL, NUCLEAR HAZARDS

ABSTRACT

Objective: In this study, it was aimed to determine the attitudes and self-efficacy of personnel working in

pre-hospital emergency health services in CBRN threat and hazard events.

Materials and Methods: The data of the descriptive and cross-sectional study were collected between
March 2023 and May 2023. The sample of the study consisted of 402 personnel working in pre-hospital
emergency health services. Socio-demographic data form, CBRN self-efficacy scale and CBRN attitude
scale were used to collect the data. The results were evaluated at 95% confidence interval and significance

at p<.05 level.

Results: A significant difference was found in the CBRN Attitude Scale levels with the age groups, titles,
CBRN training status, and CBRN case intervention status of the participants. It was determined that the
CBRN attitude levels of the participants who were between the ages of 26-35 and 36-45, had the title of
ATT and paramedic, received CBRN training, and intervened in a CBRN case were higher. A significant
difference was found in the CBRN Self-Efficacy Scale levels with the gender of the participants, their
CBRN training status, their status of intervening in a CBRN case. It was determined that the CBRN self-
efficacy levels of the participants who were male, received CBRN training, and intervened in a CBRN case
were higher. The median value of the CBRN Attitude Scale of the participants was 4.25 (1-5) and the
median value of the CBRN Self-Efficacy Scale was 4.11 (1-5). As the participants' CBRN attitude levels

increase, their CBRN self-efficacy levels increase.

Conclusion: The experience and self-efficacy of HCWASH workers in CBRN cases affect their attitudes.
The attitudes of healthcare personnel in intervention to these cases are important for their own health and
the health of the victim. In order to create a positive attitude towards CBRN, it is thought that their

knowledge and self-efficacy should be increased through school and post-graduate trainings and drills.

Keywords: Pre-hospital Emergency Medical Services, CBRN, Attitude, Self-efficacy

GIRIS

Hastane oncesi acil saglik hizmetleri afet, kaza ya da hastalik sonucunda acil yardima
ihtiyag duyan bireylere hastane Oncesinde acil bakimin saglanmasi ve giivenli bir sekilde
hastaneye nakledilmesini kapsar (Eksi, 2015). Modern saglik sistemlerinin temel yap1 taglarindan
birini olusturan bu hizmetlerin esas amaci 6zellikle biiyiik travma, kronik hastalik ve ani geligen
saglik sorunlarina bagli morbidite ve mortalitenin azaltilmasidir (Eksi, 2015). lyi idare
edilemeyen KBRN olaylarinda en fazla sorunu oncelikli miidahaleci olan ASH personelleri

yasamaktadir. Kullanilan ajaninin gec tespit edilmesi hastane Oncesi acil saglik hizmetleri
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(HOASH) personelinin etkene kars1 acil bakim prosediirlerini gerceklestirmede ve magdurlarin
tedavisinde gecikmeye neden olarak mortaliteyi dogrudan etkileyebilir (Giiler ve Yildirim, 2022).
KBRN ajanlar ile olusan olaylar, insan kaynakli afet sinifinda yer almaktadir. KBRN, 6zellikle
1990 yilindan sonra giderek kiiresel terdriin ve terdr gruplarinin neden oldugu kitlesel zararin
aract durumunda &ne ¢ikmaktadir. (Sidell vd., 1997). Kimyasal silahlar; Insanlarin 6liimiine veya
yaralanmasina neden olarak etkisiz hale getirmek, gida kaynaklarini kirletmek, ekonomik agidan
onemli hedefleri kullanilamaz hale getirmek, hem askeri hem de sivil personeli koruyucu ekipman
kullanmaya zorlayarak hareketlerini kisitlamak, terér ve panik yaratmak amacryla kullanilan
oldukca zehirli kimyasal maddelerdir (Sesen, 2019). Biyolojik silahlar; Elde edilmesi ve
iiretilmesi kolay, 6zellikle aerosol yoluyla bulasan, kii¢lik dozlarda bile hastalik olusturabilen,
tedavi edilmeyen durumlarda 6liim orani yiiksek olan ve insanlarda panik olusturucu etkisi yiliksek
olan bakteri, riketsiya, virus, mantar veya toksinlerdir (Sezigen, 2009). Literatiirde yer lan 50’ye
yakin biyolojik zarar verici ajan bulunmakla beraber bunlarin ¢ogu canlilara zarar vermek ve
o6ldiirme amaciyla kullanilmaktadir (Sezigen, 2009). Radyoaktif ve niikleer silahlar ise maddeyi
iyonize edici etkisi sebebiyle zarar verme gayesiyle kullanimda olan radyoaktiflerdir (Sesen,
2019).

KBRN vakalarinda can ve mal kayiplarini en aza indirmek i¢in saha yonetimi 6nem arz
etmektedir. Iyi idare edilemeyen KBRN olaylarinda en fazla sorunu dncelikli miidahaleci olan
Acil saglik hizmetleri (ASH) personelleri yasamaktadir. Kullanilan ajaninin geg tespit edilmesi
HOASH personelinin etkene karst acil bakim prosediirlerini gergeklestirmede ve magdurlarin
tedavisinde gecikmeye neden olarak mortaliteyi dogrudan etkileyebilir (Giiler ve Yildirim, 2022).
HOASH c¢alisanlari KBRN olaylarina miidahalede bulunurken kendileride etkilenebilir zarar
gorebilir. Bu nedenle HOASH personelinin olaydan sonra bulgulari ivedilikle degerlendirip

gerekli 6nlemleri almasi kritik 6nem tagimaktadir (Hai-Long vd., 2015).

Bu calismada, HOASH’de calisan personelin KBRN tehdit ve tehlike olaylarindaki tutum ve 6z

yeterliliklerini belirlemek amaglanmistir.

1. MATERYAL ve YONTEMLER
1.1. Arastirmanin Modeli

Arastirma tanimlayici ve kesitsel olarak yapilmisgtir.

1.2. Arastirmanin Yeri ve Zamam

Aragtirma verileri Mart 2023- May1s 2023 tarihleri arasinda toplanmustir.

1.3. Arastirmanin Evren ve Orneklemi
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Bu ¢aligmanin evrenini, Acil Tip Teknisyenleri ve Teknikerleri Dernegi (ATTDER) ne iiye
olup HOASH’ nde aktif olarak ¢aligan paramedik, acil tip teknisyeni (ATT), hekim ve hemsireler
olusturmaktadir (N=1576). Calismanin 6rneklemi evreni bilinen drneklem hesaplamasina gore
hesaplanmustir. 2500 kisinin olusturdugu evrenden %95 giiven araligi, %5 hata ve %50 goriilme
siklig1 alinarak openepi programu ile hesaplanmis ve 310 kisi olarak belirlenmistir. Kayip yasama
durumlarina kars1 402 kisiye ulasilmistir. Bu calismada 402 kisi ¢aligmaya dahil edilmistir.
(https://www.openepi.com/SampleSize/SSPropor.htm).

1.4. Verilerin Toplanmasi

Aragtirmanin verileri katilimeilar ile "WhatsApp" {lizerinden "Google Form" olarak
paylasilmis ve onamlar1 alindiktan sonra formunu doldurmalar istenmistir. HOASH nde ¢alisan
ve ATTDER iiyesi personelin e-posta adreslerine ulagilarak mail gonderilmistir. E-posta adresi
aktif olmayan yada ulasilamayan kisilere sosyal medya hesaplari {izerinden ulasilmaya ¢aligilmas,
anket formu ve katilimec1 onam formu gonderilmistir. Katilimcilara e-mail yolu ile arastirmanin
amag-kapsamini agiklayan ve doldurulmasi istenen veri toplama araglarmi tanimlayan gonillii
onam formu iletilmistir. Caligmaya katilmay1 kabul eden katilimcilardan veri toplama formlarim
doldurmaya baglamadan 6nce “Caligmaya katilmay1 kabul ediyorum.” butonuna tiklayarak dijital
ortamda onam alinmistir. Caligmaya katilmaya onay veren personel online olarak veri toplama
araclarii cevaplandirmiglardir. Anketin birden fazla doldurulmasini engellemek igin adres
blokaj1 uygulanarak gerekli dnlemler saglanmigtir. Veri toplama araglarinin uygulanmasi 5-15 dk
stirmektedir.
1.5. Veri toplama Araclari
Arastirmanin verilerinin toplanmasinda arastirmaci tarafindan diizenlenen sosyo demografik veri
formu ile KBRN Oz yeterlilik 6lgegi ve KBRN tutum &lgegi kullanilmustir.

1.5.1. Sosyodemografik Veri Formu: Arastirmaci tarafindan literatiir dogrultusunda
olusturulan Sosyodemografik Veri Formu, yas, cinsiyet, egitim durumu, medeni durum, ¢aligma
durumu, tiinvan, aylik gelir, KBRN egitimi durumu, KBRN vakasina miidahale durumu seklinde
9 sorudan olugmaktadir.

1.5.2. KBRN Oz Yeterlilik Ol¢egi: HOASH calisanlariin KBRN konusundaki 6z
yeterlilik diizeylerini belirlemek i¢in kullanilan KBRN Oz Yeterlilik Olcegi, Aslan Huyar ve Esin
(2021) tarafindan gelistirilmistir. KBRN 6z yeterlilik 6lgek puani, maddelere verilen puan
toplaminin madde sayisina béliinmesiyle elde edilmektedir. HOASH calisanlarinin KBRN Oz
Yeterlilik Olgegi 9 maddeden olusmaktadir. Olgekten alinan puanlar 1 ile 5 arasinda
degismektedir. Likert tipte bir olgek olup “5” tamamen Kkatiliyorum ile “1” kesinlikle
katilmiyorum arasinda derecelendirilmektedir. Olgekten alinan puamin artmast KBRN 6z

yeterlilik diizeyinin arttigim gostermektedir. Olgegin Cronbach Alpha katsayist 0,90°dir (Aslan
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Huyar ve Esin 2021). Bu ¢alismada 6lgegin Cronbach alfa degeri 0.95 olarak bulunmustur.
1.5.3. KBRN Tutum (")lg:egi: KBRN Tutum Olgegi HOASH calisanlarinin KBRN
konusunda tutumlarin1 belirlemek amaciyla Aslan Huyar ve Esin (2021) tarafindan
gelistirilmistir. Olgek puanlari, maddelere verilen puanlarm toplaminin madde sayisina
boliinmesiyle hesaplanmaktadir. Likert tipte bir dlgek olup “5” tamamen katiliyorum ile “1”
kesinlikle katilmiyorum arasinda derecelendirilmektedir. 16 maddeden olusan 6lgekten alinan
puanlar 1 ile 5 arasinda degismektedir. Olgekten alinan puanin artmast KBRN tutum diizeyinin
arttigim gostermektedir. KBRN Tutum Olgegi’nin Cronbach Alpha katsayisi ise 0.92’dir (Aslan
Huyar ve Esin 2021). Bu ¢alismada, 6l¢egin Cronbach alfa degeri 0.98 olarak hesaplanmustir.

1.6. Verilerin Degerlendirilmesi

Bu arastirmanin verileri SPSS Statistics 28.0 programu kullanilarak analiz edilmistir. KBRN
Tutum ve KBRN Oz Yeterlilik dlgeklerinin normal dagilima uyup uymadig Shapiro-Wilk testi
ile test edilmistir. Elde edilen Shapiro-Wilk testi sonuglarina gore 6l¢ek puanlarimin normal
dagilima sahip bir kitleden gelmedigi goriilmiistiir. Bu nedenle verilerin analizinde nonparametrik
testler kullamilmistir. Olgek puanlarinm iki gruplu degiskenlere gére incelenmesinde Mann
Whitney U testi, {i¢ veya daha fazla gruplu degiskenlere gore incelenmesinde ise Kruskal Wallis
H testi kullanilmustir. Kruskal Wallis Testi sonrasindaki ikili karsilastirmalar i¢in bonferonni
diizeltmesi ve Mann Whitney U testi kullanilmistir. Katilimcilarin KBRN tutum ile KBRN 6z
yeterlilik diizeyleri arasindaki iliskinin incelenmesinde Spearman Korelasyon Analizi
kullanilmistir. Verilerin analizi IBM SPSS Statistics programinda yapilmis olup anlamlilik diizeyi
0,05 alinmustir.

1.7. Arastirmanin Etik Yonii

Calisma i¢in Ege Universitesi Tibbi Arastirmalar Etik Kurulu’ndan izin (20.10.2022 tarih ve 22-
10.1T/9 sayili yazi) alimmistir. Calisma Helsinki kurallarina gore yiritiilmiistiir. Ayrica
ATTDER’den arastirmanin yapilapilecegine dair yazili izin alinmistir. Calisma gizlilik ve
goniilliiliik esasina dayali olarak yiiriitiilmiis ve katilimcilara bu durum agikca anlatilmistir. Veri

toplamaya baslamadan 6nce katilimcilardan dijital ortamda bilgilendirilmis onam alinmustir.

2. BULGULAR

Katihmcilarin sosyodemografik ézelliklerine gore dagilimi;
Aragtirmaya alinan katilimcilarin %56,2’si kadin, %49,3’1i 26-35 yas araliginda, %33,8’1 6n
lisans mezunu, %50°si evli, %50,2’si paramedik, %75,1’i KBRN egitimi almis, %62,7°1 KBRN

vakasina miidahalede bulunmamustir (Tablo 1).
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Tablo 1: Katihmeilarin Sosyodemografik Ozelliklerine Gore Dagihmi (n=402)

n %
Cinsiyet
Kadin 226 56.2
Erkek 176 43.8
Yas
18-25 yas 82 20.4
26-35 yas 198 49.3
36-45 yas
46 yas ve lizeri 29 7.2
Egitim Durumu
Lise
On Lisans 136 33.8
Lisans 130 32.3
Yiiksek Lisans/Doktora 113 28.1
Medeni Durum
Evli 201 50.0
Bekar 201 50.0
Unvan
ATT 58 14.4
Paramedik 202 50.2
Doktor
Hemgire 82 20.4
KBRN Egitimi Alma Durumu
Evet 302 75.1
Hayir
KBRN Vakasina Miidahalede Bulunma Durumu
Evet 150 37.3
Hayir 252 62.7
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Katiimcilarin Sosyodemografik Ozelliklerine Gore KBRN Tutum Olgegi ve KBRN Oz
Yeterlilik Olcegi Medyan Degerlerinin Dagilhimi

Katilimcilarin cinsiyet, egitim durumu, medeni durum ve aylik gelirleri ile KBRN Tutum

Olgegi diizeylerinde anlamli farklilik bulunmamustir (p>0,05) (Tablo 2).

Katilimeilarin yas gruplari ile KBRN Tutum Olgegi diizeyleri arasinda istatistiksel olarak
farklilik vardir. Yapilan post-hoc analiz sonucunda 26-35 yas araliginda ve 36-45 yas araliginda
olan katilimcilarin KBRN tutum diizeylerinin 46 yas ve {izerinde olan katilimcilara kiyasla daha

yiiksek oldugu bulunmustur (p=0,005) (Tablo 2).

Katilimeilarin iinvanlar1 ile KBRN Tutum Olgegi diizeyleri arasinda istatistiksel olarak
farklilik vardir. Yapilan post-hoc analiz sonucunda ATT ve paramedik {invanina sahip olan
katilimeilarin KBRN tutum diizeylerinin diger saglik personellerine kiyasla daha yiiksek oldugu
tespit edilmistir (p=0,001) (Tablo 1).

Katilimcilarin KBRN egitimi alma durumlari ile KBRN Tutum Olgegi diizeyleri arasinda
istatistiksel olarak farklilik vardir. KBRN egitimi alan katilimcilarin KBRN tutum diizeylerinin
KBRN egitimi almayan katilimcilara kiyasla daha yiiksek oldugu belirlenmistir (p<0,001) (Tablo
2).

Katilmcilarin KBRN vakasina miidahalede bulunma durumlari ile KBRN tutum
diizeyleri arasinda istatistiksel olarak farklilik vardir. KBRN vakasina miidahalede bulunan
katilimcilarin KBRN tutum diizeylerinin KBRN vakasina miidahalede bulunmayan katilimcilara

kiyasla daha yiiksek oldugu tespit edilmistir (p<0,001 )(Tablo 2).

Katilimeilarin yas gruplari, egitim durumu, medeni durum ve {invanlari ile KBRN Oz

Yeterlilik Olgegi diizeylerinde anlamli farklilik bulunmanustir (p>0,05) (Tablo 2).

Katilimeilarin cinsiyetleri ile KBRN Oz Yeterlilik Olgegi diizeyleri arasinda istatistiksel
olarak farklilik vardir. Erkek katilimcilarin KBRN 6z yeterlilik diizeylerinin kadinlara gore daha
yiiksek oldugu tespit edilmistir (p<0,001) (Tablo 2).

Katilimcilarin KBRN egitimi alma durumlari ile KBRN Oz Yeterlilik Olgegi diizeyleri
arasinda istatistiksel olarak farklilik vardir. KBRN egitimi alan katilimcilarin KBRN 6z yeterlilik

diizeylerinin KBRN egitimi almayan katilimcilara goére daha yiiksek oldugu belirlenmistir
(p=0,001) (Tablo 2).

KBRN vakasina miidahalede bulunma durumlari ile KBRN Oz Yeterlilik Olgegi

diizeyleri arasinda istatistiksel olarak farklilik vardir. KBRN vakasina miidahalede bulunan
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katiimcilarimn KBRN 6z yeterlilik diizeylerinin KBRN vakasina miidahalede bulunmayan

katilimcilara gore daha yiiksek oldugu bulunmustur (p<0,001) (Tablo 2).

Tablo 2. Katihmeilarin Sosyodemografik Ozelliklerine gore KBRN Tutum Olgegi ve KBRN Oz
Yeterlilik Olgegi Medyan Degerlerinin Dagihin (N=402)

KBRN Tutum Ol¢egi | KBRN Oz Yeterlilik Olcegi
Degiskenler (Ml\frs-dl\%zrl](s) Test/p Fark (M'\flr?_d'\%aarll(s) Test/p
Cinsiyet
Kadimn 226 4.25(1-5)  7=-1594 4(1-5) Z=-2431
Erkek 176 4.25(1-5) p=.111 4.22(1-5) p=.015*
Yas
18-25 yas (1) 82 4.12(1-5) 4(1-5)
26-35 yas (2) 198 4.37(1-5)  X¥12.765 2 354 4.22(1-5) X%712.765
36-45 yas (3) 93 4.25(1-5) p=.005* ’ 4(1-5) p=.265
46 yas ve lizeri (4) 29 4(1-4.56) 4(1-5)
Egitim Durumu
Lise 23 4.18(1-5) 4(1-5)
On Lisans 136 4.12(1-5) %23 764 4(1-5) X2°3.764
Lisans 130 4.31(1-5) p=.288 4.22(1-5) p=.288
Eil;l;;eslfooktora 113 4.31(1-5) 4.22(1-5)
Medeni Durum
Evli 201 4.37(1-5) X275 503 4.22(1-5) X275 503
Bekar 201 4.06(1-5) p=.064 4(1-5) p=.064
Unvan
ATT (1) 58 4.43(1-5) 4(1-5)
Paramedik (2) 202 431(1-5)  x?°17.587 Lo54 4.11(1-5) X%=17.587
Doktor (3) 60  4.37(1.13-5)  p<.001* ' 4.22(1-5) p=.631
Hemsire (4) 82 4(1-5) 4(1-5)
KBRN Egitimi Alma Durumu
Evet 302 431(1-5)  7=23715 4.22(1-5) Z =-3.406
Hayir 100 4(1-5) p<.001* 4(1-5) p=.001*
KBRN Vakasina Miidahalede Bulunma Durumu
Evet 150  4.5(1.13-5) z=-14474 4.44(1-5) 7 =-4.447
Hayir 252 4.12(1-5) p<.001* 4(1-5) p<.001*

* p<.05 Z = Mann Whitney U Testi, X>*Kruskal Wallis H Test

Katihmcilarin KBRN Tutum Olgegi ve KBRN Oz Yeterlilik Olgegi Medyan Degerleri ve
Degerler Arasindaki Iliski

Elde edilen sonuglara gore; KBRN Tutum Olgegi medyan degeri 4,25 (1-5), KBRN Oz
Yeterlilik Olcegi medyan degeri 4,11 (1-5) olarak bulunmustur (Tablo 3).
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Katilimcilarin KBRN tutum ile KBRN 6z yeterlilik medyan degerleri arasinda pozitif
yonde orta diizeyde istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulunmustur (r=0,621; p<0,001).
Katilimcilarin KBRN tutum diizeyleri arttikca KBRN 6z yeterlilik diizeyleri artmaktadir. Ya da
diger bir ifade ile katilimcilarin KBRN 06z yeterlilik diizeyleri arttikca KBRN tutum diizeyleri de
artmaktadir (Tablo 3).

Tablo 3. Katihmcilarin KBRN Tutum Olgegi ve KBRN Oz Yeterlilik Olcegi Medyan Degerleri ve

Degerler Arasindaki fliski (N=402)

KBRN Tutum Olgegi KBRN Oz Yeterlilik

Olgegi
Medyan(Min-Maks) seet
r p r p
KBRN Tutum Olgegi 4,25(1-5) - -
KBRN Oz Yeterlilik Olgegi 4,11(1-5) 0,621 <0,001 -

**0,01 diizeyinde anlamlilik, r=Spearman Korelasyon Katsayisi

3. TARTISMA

KBRN tehditleri ile olusan yaralanmalar sonucunda ASH ¢aliganlar1 vaka ile ilk temas
eden saglik profesyonelleridir. HOASH calisanlarinin KBRN vakalarina yonelik tutum ve
ozyeterliligi ile ilgili bu ¢aligmaya ait bulgular, katilimcilarin sosyodemografik 6zellikleri ve

literatiir ile karsilastirilarak tartigilmustir.

Bu caligmada katilimcilarin cinsiyet, egitim durumu, medeni durum ve aylik geliri ile
KBRN tutum 6lgegi puan ortalamasi diizeylerinde farklilik ¢gikmamistir. Bu ¢alismaya benzer
sekilde Altinarik’in yapmis oldugu ¢alismada da katilimcilarin cinsiyet, egitim durumu gruplarina
gore On test diizeylerinde farklilik yoktur (Altinarik, 2020). Ayrica Yildirnm’in (2022) KBRN
olaylarma karst HOASH personelinin kisisel koruyucu donanim kullanimu, bilgi ve beceri
durumunu inceledigi ¢caligmasinda KBRN olaylarima miidahalede katilimeilarin cinsiyet, medeni
durum, tinvan, birim, kurumda ¢alima siiresi, gelir durumlari ile tutum skorlarinda farklilik yoktur

(Yildirim, 2022). Literatiirde yapilmis ¢aligmalar bu ¢aligmanin sonucunu desteklemektedir.

Bu caligmada 26-35 yas araliginda ve 36-45 yas araliginda olan katilimcilarin KBRN
tutum diizeylerinin 46 yas ve lizerinde olan katilimcilara kiyasla daha ytiksek oldugu bulunmustur
Literatiirde ¢alisanlarin KBRN tutumlart ile yaslarini kiyaslayan ¢alisma bulunamamistir. KBRN

olaylarma iligkin egitimler son yillarda artis gdstermis ve okullarin miifredatinda da yer almaya
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baslamistir. Bu ¢alismadan elde edilen sonuca iligkin farkliligin 46 yas ve iizeri katilimcilarin

giincel bilgilere maruziyetlerinin daha az olmasi nedeniyle olmus olabilecegi diigtiniilmektedir.

Bu calismada ATT ve paramedik {invanina sahip olan katilimcilarin KBRN tutum
diizeylerinin diger saglik personellerine kiyasla daha yiiksek oldugu tespit edilmistir Diinyanin
bir cok iilkesinde son yillarda HOASH sisteminde ATT ve paramedigin &nemi ve sayisi
artmaktadir (Cash vd. 2022; Yildirim, Giindiiz, Yolcu, 2014; Tsai vd., 2020). Amerika’da yapilan
bir ¢alismada, HOASH’de calisan ATT ve paramediklerin dortte birinin KBRN ile ilgili egitim
aldig1, geriye kalanin da egitim almak istedigi belirtilmistir (Chaput vd., 2007). Babacan’in acil
servis calisanlar ile yaptigi bir ¢alismada katilimcilarm %384,2’si KBRN konusunda egitim
ihtiyact oldugunu diistinmekteyken, %77,2 ‘si herhangi bir KBRN olay1 yasamadigim ifade
etmistir (Babacan, 2023). Woude ve arkadaslar1 yaptiklar bir ¢alismada KBRN miidahale ekibi
personelinin KBRN konusunda temel egitim ve dgretimin eksik oldugunu tespit etmistir. Egitim
eksikligi nedeniyle saglik personelinin KBRN olaylarina nasil miidahale edilecegi gibi konularda
sorun yasadig1 belirtilmistir (Woude vd., 2008). Literatiirde HOASH c¢alisan1 farkli iinvanlara
sahip saglik personelinin KBRN tutum diizeylerini karsilastiran ¢aligsmaya rastlanmamistir. ATT
ve paramediklerin HOASH ve KBRN olgusu ile ilgili aldig1 egitimler sebebiyle KBRN tutum
diizeylerinin daha yiiksek oldugu diislintilmektedir.

Bu ¢aligmada KBRN egitimi alan katilimcilarin KBRN tutum diizeylerinin KBRN egitimi
almayan katilimcilara kiyasla daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Giirler’in (2021) yapmus oldugu
calismada; KBRN ve temel ilkyardim konularinda katilimcilar bilinglendirmek igin egitimin
Oonemi vurgulanmis, egitimler sonucunda yiikselen bilgi diizeyleri ile vaka oldugunda yapilacak
hizli miidahaleler sayesinde daha az can ve mal kaybi olacagi belirtilmistir. Katilimcilarin verilen
egitim sonrasinda tutum skorlarinda anlamli olarak bir artis oldugu belirlenmistir (Giirler vd.,
2021). Farhat ve arkadaslarinin yaptigi “Tehlikeli maddeler ve KBRN olaylari: Katar devletinde
hastane 6ncesi hazirligin temelleri” isimli ¢alisma sonucuda hazirlik ve egitimin olumlu etkisinin
oldugu saptanmustir (Farhat vd., 2021). Amerika’da KBRN vakasina miidahale eden 1010
HOASH ¢aligam iizerinde yapilan ve KBRN egitiminin etkilerinin incelendigi calismanin
sonuclart da bu calismanin sonucunu destekler niteliktedir (Chaput vd., 2007). Bir KBRN
tehdidinin s6z konusu oldugu kritik anda saglik personelinin yetkinligini ve etkinligini saglamak
icin diizenli olarak egitim yapilmasi gerekir. Egitim, KBRN olayina giivenli miidahale i¢in de ¢ok
onemlidir (Luther, 2006). Saglik personelinin KBRN olaylarini az sayida deneyimledikleri goz
oniine alindiginda 6zellikle kisisel koruyucu ekipmanlarin uygunsuz kulaniminin zarar verici
etkisini dnlemek i¢in bu ekipmanin nasil kullanilacagina iligkin pratik egitim gerekmektedir
(Mohammeai, 2022). Boylelikle KBRN konusunda bilgi ve becerinin artmasinin saglik

personelinin miidahaledeki tutumunu etkileyecegi diistiniilmektedir.
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KBRN vakasina miidahalede diger kritik miidahalelerde oldugu gibi teorik bilgilere sahip
olmakla birlikte deneyim sahibi olmak da 6nemlidir. Olay yeri ve saha sartlari, dersliklerde
canlandirilamayacak kadar tehlikelidir ve kaos hakimdir. Atmosferi yasamanin saglayacagi
tecriibe daha sonraki miidahalelerde sogukkanlilik ve basari saglayacaktir (Inanir ve Deste, 2021).
Bu calismada KBRN vakasina miidahalede bulunan katilimcilarin KBRN tutum diizeylerinin
KBRN vakasmma miidahalede bulunmayan katilimcilara kiyasla daha yiiksek oldugu tespit
edilmistir. Bu ¢alisma ile benzer sekilde Yiicel’in yaptigi ¢aligmada da, calismaya katilanlarin
KBRN vakasina miidahalede bulunup bulunmama durumu ile hazirliklilik diizeyleri arasinda bir
fark oldugu, KBRN vakasinda gorev alan personelin hazirliklilik puan ortalamalarinin daha
yiiksek oldugu saptanmustir (Yiicel, 2019). Aslantas ve Tabuk (2021) calismalarinda HOASH
calisanlarinin acil durum ve afetin tiim asamalarinda yiiksek bir hazirlik algisina sahip oldugunu
bildirmiglerdir (Smith vd., 2011). Paramedikler ile yapilan bir ¢aligmada, KBRN olayina
miidahale etmemis olan paramediklerin olasi bir miidahale konusunda korku hissettiklerini
bildirilmistir (Aslantas, Tabuk 2021). Literatiir ve ¢alismanin verileri dogrulusunda, HOASH’de
calisan ve bir ¢ok farkli acil durum olayina miidahale eden paramedik ve ATT’lerin, KBRN
vakasina miidahale konusunda deneyiminlerinin olmasinin tutum diizeylerini olumlu anlamda

etkileyecegi diistiniilmektedir.

KBRN olaylar1 diger acil durumlardan ¢ok farkli tehlikeler igerir. Bu tiir olaylara
miidahale etmek HOASH calisanlar1 icin farkli bir yaklasim, dzel egitim ve beceri gerektirir.
Ozellikle niifusun yogun oldugu bolgelerde biiyiik dlgekli toksik kimyasal salimimli kitlesel bir
kazanin olma olasilig1 yiiksektir ve bu durumun da saglik sistemi iizerinde biiyiik bir etki
yaratmasi olasidir. Bu tiir olaylarda KBRN olayini1 fark etmek, potansiyel olarak kontamine olmus
bir alanda veya yakininda resiisitatif bakim saglamak; antidotla spesifik tedavi i¢in toksik ajani
tanimlamak ve olay yerinde miidahale ekiplerinin gilivenligini saglayabilmek ic¢in yiiksek
yeterlilik diizeyine sahip olmak gerekir. KBRN olaylarina miidahalede yeterliligi arttirmak pratik
egitimler ve tatbikat ile saglanabilir (Kollek, 2009; Kako, 2018). Bu calismada KBRN egitimi
alan katilmcilarin KBRN 6z yeterlilik diizeylerinin KBRN egitimi almayan katilimcilara gore
daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Saritagin hemsireler {izerine yaptig1 ¢aligmaya gore %65’
KBRN egitimi almadigini, egitimin 6z yeterlilik lizerine olumlu etkisinin oldugunu, %78.5’inin
KBRN konusunda egitim almak istediklerini belirttikleri, ayrica %69.6’simin bu konuda toplumu
bilinglendirmek igin hemsirelerin aktif rol almalar1 gerektigine inandiklar1 bildirilmistir (Citlik

Saritas, 2013).

Bu c¢alismada KBRN vakasina miidahalede bulunan katilimcilarin KBRN 6z yeterlilik
diizeylerinin KBRN vakasina miidahalede bulunmayan katilimcilara gére daha yiiksek oldugu

bulunmustur. Ogrenciler ile yapilan arastirmalar ile tibbi beceri ya da yetkinliklerinin 6z
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yeterliligin gelismesinde etkili oldugu ortaya konmustur (Plant vd., 2011; Artino vd., 2012).
Novack ve arkadaslarinin 2022 yilinda saglik personeli ile yaptig1 caligmada KBRN olaylarinda
deneyimin hazirlikli olma durumunu pozitif anlamda etkiledigi bulunmustur (Novack vd., 2023).
Sahin ve Cengiz’in (2021) arastirmasinda, KBRN olayina miidahalede bulunmayan ve
tatbikatlara katilim saglamayan personelin 6z yeterliliginin diisiik oldugu belirlenmistir (Sahin ve
Cengiz 2021). Bu calismanin sonucu, literatiirii desteklemektedir. Calismalar saglik
profosyonelleri i¢in mesleki her alanda 6zgiiven anlamina gelen 6z yeterliligin olusmasinda
deneyimin 6nemini gostermektedir. Teorik bilgilerin sahada, olay yerinde uygulanabilmesi, daha

faydali olunabilmesi, deneyim ve tatbikatlarla miimkiindiir.

Bu calismada yer alan katilimcilarin KBRN tutum ve KBRN 6z yeterlilik 6l¢egi puan
ortalamasi yiiksek diizeyde oldugu bulunmustur. Giiney Avustralya’daki 85 hastanenin acil
servisinde ¢alisan ATT, Paramedik ve hemsirelerin afet durumundaki rollerinin algilanmasi ve
rolleri hakkindaki bilgi diizeylerinin inceledigi ¢alismada da bu ¢alisma ile benzer sekilde, saglik
calisanlarinin gogunlugunun afet durumundaki gérevleri konusunda egitim aldiklari ve tutum ile
0z yeterlilik puanlariin yiiksek oldugu saptanmistir (Hammad vd., 2011). Ayrica bu ¢alismada
KBRN tutum diizeyleri arttikca KBRN 6z yeterlilik diizeylerinin de arttig1 belirlenmistir. Benzer
sekilde Khalaileh ve arkadaslar1 (2012), hemsirelerin afet durumundaki rollerinin algilanmasi ve
rollerini inceleyen c¢alismada tutum ve 6z yeterlilikleri arasinda pozitif yonde anlamli iligki
oldugunu bulmuslardir (Khalaileh vd., 2012). Yapilan arastirmalar 6z yeterliligi yiiksek olan
bireylerin daha olumlu bir tutuma sahip olma, zorluklarin iistesinden gelmek i¢in daha gii¢lii bir
isteklilik sergileme ve yeni bir ortama daha iyi uyum saglama egiliminde olduklarini
bildirmektedir (Baka¢ ve Ragit 2017; Yahaya, 2010). Bu nedenle, afet miidahalesinde olumlu

tutum sergilemek ve giiven tesis etmek i¢in 6z yeterliligi gliclendirmek ¢ok 6nemlidir.

SONUC

KBRN ile alakali daha biiyiik popiilasyonlarda arastirmalar yapilmalidir. Tutum ve Oz
yeterliligin lizerinde egitimin etkisi onemlidir. KBRN egitimi i¢in senaryo, demonstrasyon,
tatbikat gibi teknikler kullanilmalidir. KBRN olaymin karmasikligi dikkate alinarak egitim
calismalar1 cergevesinde sade, yalin ve anlasilir materyal hazirlanmali ve kullanilmalidir.
HOASH g¢alisanlarinin diger mesleklerde oldugu gibi 6z yeterli hissetmeleri, 6z yeterlilik
inanglar1 meslegin icrasindaki tutumlarini olumlu yonde etkilemektedir. Vaka miidahalesi daha
fazla deneyimlenmeli miimkiin degilse daha sik tatbikatlarla gercege yakin miidahaleler ile 6z
yeterlilik saglanmalidir. KBRN olgularina HOASH personelinin miidahalesi ile ilgili uluslar arasi

yenilikler takip edilerek iilkemizde de es zamanli uygulanmasi saglanmalidir. Universitelerin
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giinlimiizde teorik olarak miifredatina dahil ettigi KBRN tehdidinin uygulamali olarak da

miifredatlarda yer almasi saglanmalidir.

Arastirmanin Sinirhliklar

Bu ¢aligma bazi sinirliliklara sahiptir. Bu arastirma Acil tip teknisyenleri ve teknikerleri dernegine
(ATTDER) iiye olan HOASH c¢alisanlar ile yapilmistir. Arastirma sonuglar tim HOASH
calisanlarin1 temsil edecek sekilde genellenemez. Arastirma verileri sinirli bir zaman dilimi
icerisinde ve sadece goniillii katilimcilar ile yapilmistir. Son olarak veriler online ortamda
toplanmis olup, online veriler ile ilgili giivenlik kaygilari, cevaplayicilarin taninmamasi, online

ortamda ankete ulagim sorunu, internete erisim sorunu gibi olumsuzluklar sinirlilik olabilir.
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