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Goc¢ Eden Kadinlarin Saghikl Yasam Bicimi Davranislari
ve Etkileyen Faktorler*

Gokce DEMIR?, Ayten ARIOZ?

OZET

Bu calisma, go¢ eden kadinlarin saghkl yasam bicimi davranislarini ve bu davranislari etkileyen faktorleri incelemek
amaclyla tamimlayici olarak yapilmistir. Tiirkiye’nin i¢ Anadolu Bélgesinde bulunan Kirsehir ilinin rastgele segilen iki
mahallesinde yasayan go¢ etmis 76 kadina arastirmacilar tarafindan hazirlanan anket formu ve Saglikli Yasam Bigimi
Davranislari Olcegi 11 uygulanmistir. Calismaya katilan kadinlarin yas ortalamasi 30.19+8.62’dir. Kadinlarin %72.4’iiniin
evli oldugu, %21.1"inin sigara kullandigi ve %34.0°1inin go¢ etme nedenleri olarak evliliklerini gosterdikleri saptanmistir.
Kadinlarin %19.7’si bir saglik sorunu oldugunu ifade etmistir. Kadinlarin Saglikh Yasam Bicimi Davranislari Olcegi
puan ortalamalari 127.34+19.53 olarak bulunmustur. Gog eden kadinlarin saghkl yasam bigimi davranislari orta diizeyde
bulunmustur. Bireylerin 6zellikle de savunmasiz grup olan go¢ eden bireylerin saghgi gelistirme davranislarinin
hemsireler tarafindan degerlendirilmesi oldukga 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: Gog; kadin; yasam bigimi.

Healthy Life Style Behaviors of Migrant Women and Influencing Factors
ABSTRACT
This study of women migrating healthy lifestyle behaviors and to assess the factors affecting this behavior is a descriptive
study. Survey form which is prepared by researchers and Healthy Life Style Behaviors Scale were applied to 76 migrated
women who are living randomly selected 2 neighborhood of the province Kirsehir in Central Anatolia. The average age
of the women participating in the study is 30.19+8.62. It is detected that women identify the causes of migration as
72.4% of them have been married, 21.1% smoked and 34.0% of women indicate the marriages. 19.7% of women stated
a health problem. Women's Healthy Lifestyle Behaviors Scales cored were found as 127.34+19.53. Migrating women'’
she healthy life style behaviors were found moderately. It is quite important for nurses to evaluate health improvement
behaviors of migrant individuals, especially those who are defenseless.
Keywords: Migration; women; life style.

GIRIS

Goc, genellikle nifus degisikliklerinin 6nemli sebeplerinden biri olup, bireylerin ya da gruplarin bir tlkeden baska bir
tlkeye, bir bélgeden baska bir bélgeye ya da bir yerlesim biriminden baska bir yerlesim birimine yasantilarinin tamamini
veya bir kismini gecirmek Uizere, siirekli ya da gegici bir sire icin yaptiklari cografi yer degistirme olayidir (1-3). Gog
ani ve hizh bir cevre degisimi yaratarak, sosyal, kiltiirel ve fiziksel olarak toplumu ve bireyleri etkilemekte boylece
saghk ve saglik degiskenleri lizerinde gok énemli etkilere neden olmaktadir (1,4).

insanlarin yasamlarinda ise saglik énemli bir yer tutmaktadir. Diinya Saghk Orgiiti’niin tanimina gére saglik; sadece
hastalik veya sakatlik halinin olmayisi degil, bedensel, ruhsal ve sosyal yonden tam bir iyilik halidir (5-8). Sagligin
gelistirilmesi ise insanlarin kendi sagliklari Gizerinde kontrollerini arttirabilme ve saglik diizeylerini yikseltebilme sireci
olarak tanimlanmistir. Saghgi gelistirebilmek igin bireylerin yasam bicimlerini degistirmeleri ve saglikli yasam bigimi
davraniglarini benimsemeleri gereklidir (8,9).

Gog eden bireyler gog ettikleri yerlerde (kentin gereksinimleri karsilayamamasi ve go¢ edenlerin kentlesememesine
bagli) yasamis olduklari issizlik, sosyal statliniin kaybi, yalnizlik, dil engeli (hem dider insanlarla hem de saglik calisanlari
ile iletisimin tamamen kopmasina), kilttrel farkliliklar gibi birgok stresérle karsilasmaktadir. Stresin saglik Gzerindeki
negatif etkisine ve stresle basa ¢ikma mekanizmalarinin yetersizligine bagli olarak géc eden bireyler fizyolojik ve
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psikolojik nedenli bircok saglik sorunu yasamaktadirlar
(10,11). Yine goc eden bireylerin yasadigi alanlarin koéti
olmasi, fiziksel alt yapi eksikligi ve barinagda ait bir cok
faktor ve hijyen kosullarinin yetersizligine bagl olarak da
en sik gozlenen ve 6limlere neden olan saglik sorununun
da bulasici hastaliklar oldugu bilinmektedir (12-14).

Gog, bu slireci yasayan herkes i¢in sarsici bir deneyim olma
riskini tasimakla birlikte dzellikle kadinlar bu slirecten daha
fazla etkilenmektedir (4). Go¢ eden kadinlarin siklikla
yasadi§i problemlere bakildiginda ise post travmatik stres,
kilturel catisma, aile rollerinde degisim, aile ici siddet,
cevresel siddet, kalabalik ve yetersiz evlerde yasama, is
ortamindaki tehlikeler, sigortasizlik, cevredeki patojenler,
cok sayida gebelik, ana-¢ocuk saghgi ve aile planlamasi
hizmetlerinden yararlanamama, dogum ©ncesi hizmet
aliminda yetersizlik, beslenme durumunda yetersizlik,
saglhigin korunmasi ve gelistirilmesinde yetersizlik oldugu
gorilmektedir (13,14).

Goc¢ eden bireylerin saghik kosullarinin gelistirilerek
stirdirilmesinde birinci basamak saglik hizmetlerine ve bu
hizmetin énemli bir parcasi olan hemsirelere cok énemli
roller dismektedir. Clinki gog olayi saghgin korunmasi ve
gelistirilmesi icin hemsireler tarafindan degerlendirilmesi
gereken ve saglik tzerinde cok ®énemli etkileri olan
biyolojik, cevresel, sosyo-kiltiirel degiskenleri, yasam
sekillerini, saglik davranislarini  ve inanclarini
etkilemektedir. Hemsireler toplumun tim tyelerini oldugu
gibi g6¢ eden bireyleri de oncelikli grup olarak kabul
etmeli, saghklarinin korunmasi ve gelistirilmesi icin saghgi
gelistirme davranislarini degerlendirmelidir (13).

Bu arastirma; goc eden kadinlarin saghgi gelistirme
davranislarini ve etkileyen faktorleri incelemek amaciyla
tanimlayici olarak yapilmistir.

GEREC VE YONTEMLER

Arastirma  Kirsehir’in iki mahallesinde yapilmistir.
Arastirma da gocle gelenler kartopu érnekleme yéntemi ile
belirlenmistir. Veri toplama, arastirmacilarin literatiir bilgisi
dogrultusunda hazirladiklari sorulardan olusan anket
formlari ve Walker ve ark. (1987) tarafindan gelistirilen,
Bahar ve ark. (2008) tarafindan gecerlilik guvenilirligi
yapilan Saglikli Yasam Bicimi Davranislari Olgegi 11
(SYBD) kullanilmistir (15).

Saglikh Yasam Bicimi Davranislari Olgegi, Walker ve ark.
(1987) tarafindan gelistirilmis, 1996 yilinda tekrar revize
edilmistir (Walker ve ark. 1996). Olcek bireyin saghkli
yasam bicimi ile iliskili olarak sagligi gelistiren davranislari
6lcmektedir. Olcek toplam 52 maddeden olusmus olup 6
alt faktort vardir. Alt gruplar, manevi gelisim, saglik
sorumlulugu, fiziksel aktivite, beslenme, Kkisilerarasi
iliskiler ve stres yonetimidir. Olgegin genel puani saghkli
yasam bicimi davranislari puanini vermektedir. Olgegin
tim maddeleri olumludur. Derecelendirme 4’l0 likert
seklindedir. Highir zaman [1], bazen [2], sik sik [3], duizenli
olarak [4] olarak kabul edilmektedir (15). Olgegin tamami
icin en dusiik puan 52, en yiiksek puan 208’dir. Olgegin
alfa guvenirlik katsayisi (alpha coefficient reliability)
0.94°tur. Olgegin alt faktorlerinin alfa giivenirlik katsayisi
degerleri 0.79-0.87 arasinda degismektedir. Bu arastirmada
ise Cronbach Alfa degeri 0.90 olarak saptanmis ve 6lgegin
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alt gruplarinda bu deger 0.62-0.83 arasinda degismistir.
Veriler arastirmaci tarafindan ev ziyaretleri ile yiz ylze
gorusme yontemi ile 1 Ekim -31 Aralik 2012 tarihleri
arasinda toplanmistir. Veri toplama islemi yaklasik 25-30
dk strmustir. Belirlenen evlere gidilerek 18 yas ve lzeri,
evli ve dul/bosanmis, okuryazar olmayan, okuryazar olan
ve Ustl egitim seviyesine sahip olan kadinlara anket
doldurulmustur. Bu sekilde i¢c gocle gelen 76 kadin
calismanin 6rneklemini olusturmustur. Veri toplama
sirasinda arastirmaya katilmayi kabul etmeyen birey
olmamis ve arastirma sirasinda evde bulunamayan hanelere
dizenlenen tekrarh ziyaretlerle ulasiimistir. Veri toplama
Oncesinde bireylere gerekli aciklamalar yapilarak
aydinlatiimis onamlari alinmistir.

istatistiksel Analiz

Veriler bilgisayar ortaminda SPSS 16.0 paket programi
kullanilarak degerlendirilmistir. Tum verilerin tanimlayici
degerleri hesaplanmistir. SYBD 6lceginin guvenirlik
analizi  yapilmis ve Cronbach alfa Kkatsayilari
hesaplanmistir. Gruplar arasi karsilastirmalarda degiskenin
dagihmi da dikkate alinarak Independent samples t test,
Kruskal-Wallis H, Mann-Whitney U, One-Way ANOVA

(post hoc Tukey HSD) kullaniimistir. Degiskenler
arasindaki iliskiler Pearson korelasyon testi ile
incelenmistir.
BULGULAR

Arastirmaya katilan gé¢ eden kadinlarin yas ortalamasi
30.19+8.62’dir. Kadinlarin ¢ogunlugunun evli oldugu
(%72.4), cekirdek aileye sahip olduklari (%73.7)
gorulmektedir.  Kadinlarin ~ %25.0’1  lise mezunu,
%27.6°sinin bir ¢cocugu, %64.5’inin gelirini orta olarak
degerlendirdigi ve %82.9’unun sosyal glivencesinin oldugu
belirlenmistir (Tablo 1).

Goc eden kadinlarin ¢cogunlugunun (%80.3) herhangi bir
saglik sorunu bulunmamakta ve %78.9’unun sigara
kullanmamaktadir. Kadinlarin  %53.9’'u i¢ Anadolu
Bdlgesinden goc ettigini ve géc etme nedeni olarak evlilik
slirecini géstermektedir (Tablo 2).

Goc¢ eden kadinlarin saghkli yasam bicimi davranislari
6lcegi (SYBDO) toplam puan ortalamalari 127.30+19.53
olarak bulunmustur. SYBDO tiim 6lgeklerde puan
ortalamalari; saglik sorumlulugu 22.52+3.34, fiziksel
aktivite 15.18+4.16, beslenme 20.76+4.12, manevi gelisim
25.56+3.88, Kkisilerarasi iliskiler 25.43+3.73 ve stres
yonetimi 19.51+3.29 olarak belirlenmistir (Tablo 3).

Goc eden kadinlarin goc ettikleri yerde yasama stresi ile
SYBD odlcegi ve alt dlcekleri puan degerleri arasindaki
iliski incelendiginde; kadinlarin goc ettikleri yerde yasama
stiresi ile SYBD 06lcegi puan ortalamasi ve alt dlcekleri
arasinda iliski bulunmamistir (p>0.05) (Tablo 4).

Goc eden evli kadinlarin kisilerarasi iliskiler alt 6lcek puan
ortalamalarinin bekar olan goé¢ eden kadinlara gore
istatistiksel olarak anlamli derece ylksek oldugu
saptanmistir (p<0.05). Go6¢ eden kadinlarin &grenim
durumlarina gére fiziksel aktivite alt oOlcek puan
ortalamalari ve stres yonetimi alt 6lcek puan ortalamalari
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur.
Yapilan c¢oklu karsilastirma (post hoc Tukey HSD)



Tablo 1. Go¢ eden kadinlarin tanitici 6zellikleri
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sonucunda bu farkin fiziksel aktivite alt 6lceginde ve stres
yonetimi alt 6lceginde okuma-yazmasi olmayanlardan
kaynaklandigi saptanmistir (p<0.05). Cekirdek aile

Bireysel f:;; (%)  OresSs yapisina sahip olan kadinlarin saglik sorumlulugu alt 6lgek
sl 6) puan ortalamasi genis aile yapisina sahip kadinlara gére
Yas 30.19=8.62 fotaticti . =
i istatistiksel olarak anlam_h derecede yuksek "oldug.u
Evli 55 724 saptanmistir (p<0.05). "Gellr durumu algilarina gére goc
Bekar 11 278 eden kadinlarin SYBDO toplam, fiziksel aktivite, manevi
&;‘n";’f&'ﬂfﬂ: " a2 gelis_im ve stres yonetimi alt dlcek puanlari arasinda
IMkokul 15 197 istatistiksel olarak anlaml fark bulunmustur. Yapilan ¢oklu
Eﬂ“hﬂ }; ‘;3 karsilastirma (Tukey HSD) sonucunda bu fark, SYBDO
S i o toplam puaninda ve fiziksel aktivite, manevi gelisim ve
Aile Tipi o stres yonetimi alt 6lceklerinde gelir durumunu iyi olarak
g:knidfl" o o degerlendiren gruptan  kaynaklandigi  saptanmistir
CocukSayisi ) (p<0.05). Sosyal giivenceye sahip olan gé¢ eden kadinlarin
'lfﬂkuk }91' Ef-g SYBDO toplam, saglik sorumlulugu, fiziksel aktivite,
e % i manevi gelisim ve kisilerarasi iliskiler alt 6lgek puan
3 cocuk 15 197 ortalamalarinin sosyal glvencesi olmayan gbé¢ eden
4 gocuk velizen 7 92 Are i icti il
s i kadnjlara gore istatistiksel olaralf anlamli derece yuksgk
Degerlendirme oldugu saptanmistir (p<0.05). Saglik sorunu olmayan goc
Iyi 14 184 eden kadinlarin stres yénetimi alt dlcek puan ortalamasinin
g::u :g ’;’ff saglik sorunu olan goé¢ eden kadinlara goére istatistiksel
Sosyal Giivence olarak anlamli derece yiiksek oldugu saptanmistir (p<0.05)
Durumu (Tablo 5).
Var 63 829
Yok 13 171
Ort: Ortalama; 55: Standert Sapmas TART'SMA

Bu arastirma kapsaminda yer alan go¢ eden kadinlarin

SYBDO puan ortalamasi 127.30+19.53 olarak

Tablo 2.G6¢ eden kadinlarin bazi 6zellikleri

bulunmustur (Tablo 3). SYBDO alinabilecek en iist puan
208°dir. Turkiye’de saghgi gelistirici yasam bicimi ve
etkileyen etmenleri tanimlayan, Tokg6z (16) tarafindan
kadin 6gretim gorevlileri, Erbas, Bekar ve Goélbasi (17)

Say1 (%) tarafindan 40-60 yas grubu menopozal dénemdeki kadinlar
- =19 gibi farkli gruplarda arastirmalar yapiimistir. Topgu (13)
Saghk Sorunn . .. I L
Vax 15 197 Goc Eden ve Gog Etmeyen Kadinlarin Saghigi Gg]lgtlrme
Yok 61 803 Davranislarinda gé¢ eden kadinlarin SYBDO puan
Sigara Kullanma ortalamasi gé¢ etmeyenlere gore daha disik bulunmustur.
D Arastirmanin sonucunda SYBDO’nden alinabilecek st
Eullanan 16 211 . T .
Kufanmavan 60 780 puanin 208 olabilecedi géz 6niline alindiginda, arastirma
Gég Edilen Balge kapsamina alinan go¢ eden kadinlarin saglik yasam bicimi
Ig Anadolu 41 339 davraniglarinin orta diizeyde oldugu séylenebilir.
Alkdeniz 11 145
GimeydoguAnadou 10 132 5 o
Dogu Anadolu 9 11.8 Tablo 3. Go¢ eden kadinlarin Saglkli Yasam Bicimi
Karaderiz 5 6.6 Davranislari Olcegi ve Alt Olgek puan ortalamalar
Goc Edilen Yerde — ——
Yasama Siresi Saghkh Ya;ar_l'l Bicimi
L3l 54 11 Davranisian Oleegl Ore=Ss Min-Maks
5.6Yil 4 53 Saglk Sorumiulugn 22.5243.34 15-31
Gig Etme Nedeni Fiziksel Aktivite 15.18+4.16 8-26
ExElik 34 447 Beslenme 20.76+4.12 §-29
I Bulmak 19 250 Manevi Geligim 25.56£3.88 16-34
Egitim 18 237 Kisilerarasiiligkiler 25.43£3.73 16-33
Giivenhk 3 6.6 Stres Yénetimi 10.51+£3.20 12-20
SYBDO Toplam 127.30£19.53  32-166

Ort: Ortalama; $5: Standant Sapma; Min: Minimum; Maks: Maksimum

Tablo 4. Gég eden kadinlarin goc ettikleri yerde yasama suresi ile saglikli yasam bicimi davranislari dlcegi (SYBDO) ve
alt dlgekleri arasindaki iliskinin incelenmesi

Saghk Fiziksel Tz I Manevi Kisilerarasi Stres SYBDO

Sorumiulugu AKtivite o Gelisim iliskiler Ydnetimi ‘T'oplam

Yasama r 0.155 -0.47 0.169 -0.041 0.182 -0.023 0.108
Siiresi P 0.180 0.686 0.144 0.722 0.116 0.847 0.352
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Calismamizda goc eden kadinlarin goc ettikleri yerde
yasama suresi ile SYBD 6l¢egdi Puan ortalamasi ve alt
Olcekleri arasinda iliski bulunmamistir (p>0.05). Topcu
(13) yaptig1 calismada goc eden kadinlarin goc ettikleri
yerde yasama slrelerine gore saglik sorumlulugu, egzersiz,
beslenme, stresle basetme alt 6lgekleri ve SGYB Olcegi
puan ortalamalari arasinda negatif yonde ve zayif diizeyde
iliski oldugu, kendini gerceklestirme ve kisiler arasi destek
alt 6lcegi puan ortalamalari arasinda ise negatif yonde orta
diizeyde bir iliski oldugunu saptamistir. Bu durumun gog
eden kadinlarin bireysel oOzelliklerinden ve goé¢ eden
kadinlarin yaridan fazlasinin i¢ Anadolu Bélgesinde
kalmalari nedeniyle kaltir farklili§i yasamamalarindan
kaynaklandigi duslnilmektedir. Yine calismamizin
yapildigi mahallelerde i¢ goc ile gelen kadinlar ve i¢ go¢
ile gelmeyen kadinlarin saglikli  yasam  bicimi
davranislarinin da belirtilen nedenlerle benzer olabilecegi
dustnulmektedir.

Goc eden evli kadinlarin kisilerarasi iliskiler alt 6lcek puan
ortalamalarinin bekar olan goé¢ eden kadinlara gore
istatistiksel olarak anlamli derece ylksek oldugu
saptanmistir (p<0.05). Misra ve ark. (18) tarafindan
Birlesik devletlere go¢ etmis Hintli kadinlarla yapilan
calismada, Duffy ve ark. (19) tarafindan Meksika kokenli
Amerikali kadinlarla yapilan ¢alismada kadinlarin kisiler
aras! destek puanlarinin en yiksek ikinci puan oldugu
bulunmustur.  Evlilik kurumunun kadinlarin  yeni
yasamlarina uyum saglamasinda maddi ve manevi olarak
blylk destek sagladigi dasunalebilir. Cekirdek aile
yapisina sahip olan kadinlarin saglik sorumlulugu alt 6lcek
puan ortalamasi genis aile yapisina sahip kadinlara gore
istatistiksel olarak anlamli derecede ylksek oldugu
saptanmistir (p<0.05). Higgins ve Learn (20) tarafindan
yetiskin kadinlarla yapilan kantitatif calismada kadinlarin
kendi sagliklarindan ¢ok ailelerinin ve ¢cocuklarinin saglina
0zen gosterdigi ifade edilmektedir. Kadinlar tim
kiltirlerde oldugu gibi Tirk toplumunda da ailenin
saghgindan sorumlu Kisi olarak goriilmekte ayrica
kadinlarin ailelerinin ve ¢ocuklarinin sagliklarina kendi
sagliklarindan daha fazla 6zen gosterdikleri bilinmektedir.
Genis aile yapisina sahip kadinlar eslerinin, ¢ocuklarinin
ve aile blyuklerinin saghgindan sorumlu Kisi olarak kabul
edildikleri ve aile tyelerinin sagliklarini kendi sagliklarinin
tzerinde tutmalarindan kaynakli olabilmektedir.

Gelir durumu algilarina gore go¢ eden kadinlarin SYBDO
toplam, fiziksel aktivite, manevi gelisim ve stres yénetimi
alt 6lcek puanlari arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
oldugu ve yapilan coklu karsilastirma (Tukey HSD)
sonucunda ise bu farkin, SYBDO toplam puaninda ve
fiziksel aktivite, manevi gelisim ve stres yonetimi alt
Olceklerinde gelir durumunu iyi olarak degerlendiren
gruptan kaynaklandi§i saptanmistir (p<0.05). Sosyal
giivenceye sahip olan gé¢ eden kadinlarin SYBDO toplam,
saglik sorumlulugu, fiziksel aktivite, manevi gelisim ve
kisilerarasi iliskiler alt 6lcek puan ortalamalarinin sosyal
guvencesi olmayan go¢ eden kadinlara gore istatistiksel
olarak anlaml derece yiiksek oldugu saptanmistir (p<0.05).
Sayan ve Erci (21) tarafindan ¢alisan kadinlarla yapilan
calismada gelir durumu cok iyi olanlarin beslenme, stres
yonetimi alt 6lcek puan ortalamalarinin diger gruplardan,
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SYBDO’nde ise gelir durumu ¢ok iyi ve iyi olanlarin diger
gruplardan daha ylksek puanlar aldiklari bulunmustur.
Amerika’da Meksikali gé¢cmenlerle yapilan bir calismada
dusik gelir dizeyi, gelecek icin negatif beklentiler ve
Umitsizligin ~ fazla oldugunu belirtmislerdir (22).
Gdcmenlerde dustk sosyoekonomik durum, disuk egitim
ve gelir seviyesi depresyonun nedenleri arasinda
sayllmaktadir (23). Grant (24) maneviyatin bireylere i¢
huzur ve basa ¢ikma giicu verdigini, fiziksel rahatlama ve
kendini tanimayi sagladigini, baglanti kurmalarina ve
baskalariyla isbirligi yapmalarina yardimci oldugunu
belirtmistir. Yapilan arastirmalar, inan¢ ve dinsel
aktivitelerin, hastaliklarin 6nlenmesi ve tedavi edilmesinde,
agri, anksiyete ve depresyonun azaltilmasinda, yasam
kalitesinin gelistirilmesinde ve sorunlarla basa ¢cikmada
yararl oldugunu géstermistir (25-27)

Maneviyat micadele yaratan durumlarin etkisine karsi bir
tampon gorevi gormekte ve bireylerin daha az stres
yasamasina destek olmaktadir.

Calismamizda mevcut saglik sorunlari olan kadinlarin orani
(%19) az olmakla birlikte gocin kadin saghgina olan
olumsuz etkileri olacag! dustnildiiginde mevcut olan
sayida artis olacagi distinilmektedir. Yine calismamizda
saglik sorunu olmayan go¢ eden kadinlarin stres yonetimi
alt 6lgek puan ortalamasinin saglik sorunu olan gé¢ eden
kadinlara gore istatistiksel olarak anlamli derece yiksek
oldugu saptanmistir (p<0.05). Akca (28) tarafindan yapilan
calismada ise kronik hastalik sahibi olma durumu ile saghgi
gelistirici yasam bicimi davranislari arasinda anlamli bir
iliski bulunmamistir.

Calismamizda go¢ eden kadinlarin égrenim durumlarina
gore fiziksel aktivite alt 6lcek puan ortalamalari ve stres
yonetimi alt 6lcek puan ortalamalari arasinda istatistiksel
olarak anlamh fark bulunmustur. Yapilan coklu
karsilastirma (Tukey HSD) sonucunda bu farkin fiziksel
aktivite alt dlceginde ve stres yOnetimi alt dlceginde
okuma-yazmasi olmayanlardan kaynaklandi§i saptanmistir
(p<0.05). Turkiye’de okuma-yazma bilmeyenler nifusun
%6°sinI olusturmakta olup kadinlarda bu oranin yiiksek
oldugu gorulmektedir. Adrese Dayali Niifus Kayit Sistemi
(ADNKS) 2011 yili sonuclarina gore 3.171.270 Kkisi
okuma-yazma bilmemekte olup bunlarin 2.617.566°sini
kadinlar olusturmaktadir. Okuma yazma bilmeyen
kadinlarin 2 milyonu 50 ve (izeri yas grubundadir. 6-24 yas
grubunda ise okuma yazma bilmeyen 72 bin kadin
bulunmaktadir (29). Kadinlardaki okuryazarlik orani
strekli artmasina ragmen heniiz hedeflenen noktaya
ulasilamamistir. Modern toplumun en 6nemli gereklerinden
biri olan egitim, Uretken ve kaliteli bir yasamin &n
kosuludur. Choudry (30), yaptigi calismada géc eden
bireylerin gécle birlikte fiziksel aktivitelerinin de azaldigi,
beden Kkitle indeksinin kadinlarda erkeklere gére daha
yuksek oldugu bulunmustur. Duffy ve ark. (19) tarafindan
goc eden kadinlarla yapilan calismalarda kadinlarin
egzersiz davranislarinin yetersiz, kendini gerceklestirme ve
kisiler arasi destek davranislarinin yeterli oldugu
bulunmustur. Ayni calismalarda gé¢ eden kadinlarin saghgi
gelistirme davranislarinin ise orta diizeyde oldugu
bulunmustur (19,30). Topcu (13)’nun gé¢ eden ve goc
etmeyen kadinlarla yapti§i calismada da, gé¢ eden ve go¢
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etmeyen kadinlarin egzersiz alt 6lgeginden en disik puani
aldiklarr yine Akgul (31) ve Karakog’un (32) cesitli
gruplarda yaptigi calismalarda da en distik puani fiziksel
aktivite alt dlceginden aldiklari gorilmstir. Bireyler farkl
nedenlerle glinlik yasantilarinda egzersize yeterli zaman
aylramamaktadirlar.

Oysa bireylerin yasam bicimlerinde meydana gelen
degisimlere ve 6zellikle de sedanter yasamaya bagli ortaya
¢tkan sorunlar ginimuzin en 6nemli kronik hastalik ve
6lim nedenlerindendir. Bu nedenle, bu sorunlardan
korunmada bireylerin ginliik yasantilarinda egzersize
zaman ayirmalari énemlidir (9).

SONUC VE ONERILER

Goc eden kadinlarin saglikli yasam bicimi davranislari ve
etkileyen faktorleri saptamak amaciyla, tanimlayici tipte
yapitlan bu arastirmanin  sonunda, SYBDO’nden
alinabilecek Ust puanin 208 olabilecegi dustinildiginde
arastirma kapsamina alinan goc eden kadinlarin saglikli
yasam bicimi davranislarinin orta dizeyde oldugu
sOylenebilir. Gog eden kadinlarin saghkh yasam bigimi
davranislari, medeni durum, 6grenim durumu, aile tipi,
gelir durumunu algilama, sosyal giivence durumu ve saghk
sorunu degiskenlerinden etkilenmektedir.

Bu sonuglar dogrultusunda; go¢ eden kadinlara saghgi
gelistirici  davranislarla ilgili  egitim programlari
olusturulmasi, saghg gelistirici davranislara etkisi oldugu
saptanan, medeni durum, 6égrenim durumu, aile tipi, gelir
durumunu algilama, sosyal glivence durumu ve saglik
sorunu gibi degiskenlerin eg@itimler ve programlar
belirlenirken ~ gbéz  6nlne  alinmasi,  saghgin
gelistirilmesindeki tim bireyler icin gecerli olan
destekleyici bir cevre yaratilmasi yaklasimi go¢ eden
bireyler icin de uygulanmasi, hemsireler tarafindan goc
eden bireylerin saghklarinin gelistirilmesi icin gevreleri
daha saghkli hale getirilmesi, saglik hizmetlerinin daha
kolay ulasabilir ve daha az maliyetli hale getirilmesinin
saglanmasi, goc eden bireylerde saghk davranislari ve
saglik davranisi Uzerinde etkili olan faktorlere yonelik
olarak daha genis orneklemi kapsayan arastirmalarin
yapilmasi, go¢ eden ve etmeyen kadinlar arasinda kantitatif
calismalarin dlzenlenerek yapilmasi énerilmektedir.
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