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OZET

Amac: Bu ¢alismadaki amacimiz Istanbul’daki okullarda ¢alisan 6gretmenlerin tip 1 diyabetes
mellitus (DM) hakkindaki bilgi diizeylerini ile farkindaliklarini1 degerlendirmek ve 2010 yilinda
Tiirkiye genelinde baslatilan diyabet farkindalik egitimi programinin bu farkindalig1 gelistirip

gelistirmedigini anlamaya ¢aligmaktir.

Yontem ve Geregler: 2014 yilinda Istanbul ilinde Anadolu ve Avrupa yakalarindaki toplam
203 tane ilk-ortaokullar ve liselerde egitim veren tiim Ogretmenlere ulagilip aralarindan
calismaya katilmaya goniillii olan toplam 1003 adet 6gretmen ¢alismaya dahil edilmistir. Bu
ogretmenlerin  sosyodemografik verileri kaydedildikten sonra, tip 1 DM hakkindaki
farkindaliklarin1 degerlendirmek i¢in hastaligin tanimi ile hipoglisemi-hiperglisemi gibi akut
komplikasyonlarinin taninmasi ve yonetilmesi i¢in gereken temel bilgilerinin sorgulandig: bir
anketi doldurmalar: istendi. Ayrica iilkemizde 2010 yilinda uygulanmaya baslanan okullarda
diyabet farkindalik egitim programini duyup duymadiklari, duydularsa bu programin hangi
etkinliklerini uyguladiklar1 da ayrica not edilmistir. Tiim veriler toplandiktan sonra uygun

yontemler ile istatistiksel analiz yapilmistir.

Bulgular: Katilimcilarin %29,3’1 diyabet farkindaligi egitim programi duymusken %70,6’s1
ise boyle bir program hi¢ duymamistir. Bu 6gretmenlerin sadece %15,9°u okulda bu egitim
programuiyla ilgili bir etkinlige katilmisken, % 84,1°1 ise herhangi bir programa katilmamuistir.

Ogretmenlerin biiyiik cogunlugu hastaligin genel tanimi ve belirtilerini biliyorken, &nemli bir
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kismmin (yaklasik %40°’1) ise hastaligin akut komplikasyonlarindan hipogliseminin

miidahalesinde yeterli bilgi sahibi olmadiklari saptanmuistir.

Cikarimlar: Her ne kadar iilkemizde birkag yildir okullarda diyabet farkindaligi ile ilgili egitim
programlar: uygulansa da, ¢alismamizda Istanbul’daki okullarda calisan 6gretmenlerin biiyiik
cogunlugunun (%70,6’s1) hala bu programdan habersiz oldugu goriilmiistiir. Bu nedenle bir¢ok
caligmayla gerekliligi ortaya konulmus olan okullarda diyabet farkindaligr egitim programini

yayginlagtirmaya yonelik ¢alismalar i¢in ciddi ¢aba sarf edilmesi gerekmektedir.

Anahtar kelimeler: Istanbul, tip 1 diyabet, dgretmen, farkindalik

ASSESSMENT of KNOWLEDGE of TEACHERS EMPLOYED at SCHOOLS IN
ISTANBUL REGARDING THE SUBJECT of TYPE-1 DIABETES: THE EFFECTS of
THE FOUR-YEAR DIABETES TRAINING PROGRAM. A CROSS-SECTIONAL
STUDY

ABSTRACT

Aims: The aim of the study was to assess the knowledge of teachers in Istanbul regarding Type-
1 diabetes mellitus (DM), to evaluate their awareness about the disease as well as to investigate
whether the Diabetes Awareness Education Program which has been implemented in Turkey

since 2010 has improved the awareness of teachers regarding Type-1 DM.

Method: In 2014, a total of 1003 teachers from 203 primary-secondary and high-schools in
Istanbul were included in the study. After registering the socio-demographic data of these
teachers, they were asked to fill out a survey in order to assess their awareness and basic
knowledge regarding Type-1 diabetes, including the definition of the disease and identification
and management of acute complications such as hypoglycemia-hyperglycemia. Moreover, it
was noted whether they had ever heard about the diabetes awareness education program which
has been implementing at schools in our country since 2010, and if so, what kind of activities

they have carried out according this program.
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Results: While 29.3% of the participants heard of the diabetes awareness education program,
70.6% of them never heard of such a program. Only 15.9% of these teachers had participated
in such a program while 84.1% of them had not participated. While the vast majority of teachers
knew the general definition and symptoms of the disease, a significant proportion of them
(about 40%) did not have sufficient knowledge about the intervention of hypoglycemia which
is one of the acute complications of the disease.

Conclusion: Although a diabetes awareness education program has begun to be implemented
for several years in our country most of teachers in Istanbul (70.6%) were unaware of this
program. It is quite apparent that serious efforts should be expended to popularize the diabetes

education program at schools.

Key words: Istanbul, type 1 diabetes, teacher, awareness

GIRIS

Tip 1 Diabetes Mellitus (DM) cok siki seker ve beslenme takibi gerektiren, gocukluk ¢aginin
en Onemli kronik endokrinolojik hastaliklarindan birisidir (1). Ulkemizde hastaligin
prevelansiin farkli ¢aligmalarda 0,67/1000 ila 0.75/1000 arasinda oldugu ortaya konulmustur
(1, 2). Hastaligin kesin patofizyolojisi bilinmese de su an igin en gegerli teori; cogu kez genetik
yatkinligi olan bireylerde immun reaksiyonu baslatan bir olay sonrasinda lenfositlerin
pankreasin beta hiicrelerine saldirmasi sonucu insiilin {iretiminin azalmasiyla hastaligin ortaya
ciktigr yoniindedir (3). Gorildiig gibi tip 1 DM’de temel problem tip 2 DM’dekinin aksine
insiilin yetersizligidir. Hastaligin kronik donemde mikro ve makrovaskiiler diizeyde bir¢ok
komplikasyonlari vardir ancak belki de en 6liimciil seyreden komplikasyonlari hipoglisemi ve

hiperglisemi gibi akut donemdeki komplikasyonlaridir (4, 5).

Tip 1 DM tanili hastalarin takibinde tedavi ve diyet ile siki kan sekeri takibi gerektigi
yadsinamaz bir gergektir. Bu noktada ¢ocuklarin en ¢ok vakit gegirdikleri ortamlar olan aile ve
okul ortami ¢ok dnem arz etmektedir. Hasta ¢ocuklarin kendileri ve aileleri basta olmak {izere
aile ortamindan sonra ¢ocuklarin en ¢ok vakit gecirdikleri yer olan okullarda onlarla birebir

temas halinde olmalari nedeniyle 6gretmenleri de hastalik hakkinda ciddi bilgi sahibi olmalidir.
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Literatiir incelendiginde farkli toplumlarda degiskenlik gostermekle birlikte, hem gelismekte
olan hem de gelismis toplumlarda aile bireyleri ve Ogretmenler arasinda hastaligin
farkindaliginin hala yeterli olmadig1 goriilmektedir (6, 7). Amerikan diyabet dernegine gore
tim okul personeline en azindan diyabetle ilgili temel bilgileri ve DM’li bir 6grencinin tipik
ihtiyaglarin1 igeren ayrica hipoglisemi ve hiperglisemi semptomlarini taniyabilmelerini
saglayan bir egitim verilmesi gerekmekteyken 6gretmenler bu bilgilere ek olarak hipoglisemi
ve hipergliseminin tedavisi hakkinda da bilgi sahibi olmalidirlar. (8). Ulkemizde 2010 yilindan
bu yana Tiirk Pediatrik Endokrinoloji Dernegi ve Saglik Bakanligi isbirligiyle okullardaki
ogretmenlerin diyabet farkindaligini artirmak amaciyla okullarda diyabet egitim programlari
diizenlenmeye baglanmistir. Bu programlarin baglamasindan 2 yil sonra Aycan ve ark. yapmis
oldugu bir ¢aligmada DM hakkinda Ankara’daki 6gretmenlerin %47,6’sinin orta diizeyde bilgi
sahibi oldugu, %32,4’iiniin ise yeterli bilgi sahibi olmadiklar1 goriilmiistiir (9).

Bu ¢alismanin amaci iilkemizin en yogun niifusuna sahip sehri olan Istanbul’da okullardaki
ogretmenlerin tip 1 DM hakkindaki bilgi diizeylerini 6l¢iip, hem hastalik hakkindaki
farkindaliklarin1 degerlendirmek hem de 2010 yilinda Tiirkiye genelinde baslatilan diyabet
farkindalik egitimi programinin 6gretmenlerin tip 1 DM hakkinda farkindaligini gelistirip

gelistirmedigini anlamaya calismaktir.

YONTEM VE GERECLER

Calismaya, Marmara Universitesi etik kurulu (MAR-YC-2009-0086) ve Milli Egitim
Bakanligindan (22.04.2013-49751) gerekli izinler alindiktan sonra baslanmistir. 2014 yilinda
Istanbul’un Anadolu ve Avrupa yakalarinda egitim ve sosyoekonomik diizeyleri farkl1 ailelerin
cocuklarinin egitim gordiigii toplam 203 tane ilk-ortaokullar ve liselerde galisan 6gretmenlerle
gortistliip calismaya katilmaya goniillii olan toplam 1003 6gretmen ¢alismaya dahil edilmistir.
Calismamiz Helsinki Deklarasyonuna uygun olarak yiiriitiilmiistiir. Bahsedilen bu okullardaki
ogretmenlerle her okul tek tek dolasilarak yiiz yiize goriisiilmiistiir. Ogretmenlerin yaslari,
cinsiyetleri, hangi dersin 6gretmeni olduklari ve kag yildir 6gretmenlik yaptiklari ile ilgili genel
bilgileri kaydedilmistir. Daha sonra Tablo 1’ de belirtilen sorular ile birlikte ayrica diyabet
farkindalig1 egitim programini duyup duymadiklari, duydular ise; bu programla ilgili herhangi
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bir etkinlige katilip katilmadiklari, katildiysalar bunun nasil bir etkinlik oldugu sorulmustur.

Tiim veriler toplandiktan sonra uygun yontemler ile istatistiksel analiz yapilmistir.
ISTATISTIKSEL YONTEMLER

Calismada elde edilen bulgularin degerlendirilmesinde “SPSS (Statistical Package for Social
Sciences) 15,0 for Windows” programi kullanildi. Betimsel istatistik uygulanarak sonuglar
sayisal degerler i¢in ortalama =+ standart sapma; niteliksel degerler i¢in ise n ve % olarak
verildi.

BULGULAR

Calismaya katilan 6gretmenlerin 636’s1 kadin, 367’si erkektir. Ortalama yaslar1 38,3 yil olan
katilimcilarin; 266°s1 ilkokul siif 6gretmeni, 36°s1 rehber 6gretmen, 98’1 matematik 6gretment,
70’1 fen bilgisi 6gretmeni, 43’1 sosyal bilgiler 6gretmeni, 20’si beden egitimi 6gretmeni, 20°si
resim ogretmeni, 3’0 saglik bilgisi 6gretmeni iken 445 tanesi ise diger muhtelif branslarin
dgretmenidir. Katilimcilarin ortalama dgretmenlik siireleri 14,6 yildir. Ogretmenlerin 510°u
Anadolu yakasindan 493 tanesi ise Avrupa yakasinda dgretmenlik yapmaktadir. Ogretmenlere
diyabet farkindalig1 adina sorulan sorular ve bunlara verdikleri yanitlarin detaylar1 Tablo 1°de
gosterilmistir.

Tablo 1: Ogretmenlerin farkindaligim degerlendirmek igin kullanilan anket sorularina verilen
yanitlarin sonuglari

Diyabet nedir? Seker hastahigidir Kalp hastahigidir Kolesterol Romatizmadir
(n=982, %97) (n=9, %1) yiiksekligidir (n=6, %1)
(n=6, %1)
Cocuklarda diyabet Evet Hayir Bilmiyorum
goriiliir mii? (n=966, %96) (n=34, %3) (n=3, %1)
Okulda diyabetli Evet Hayir Bilmiyorum
6grenci var m? (n=370, %37) (n=118, %12) (n=513, %51 )
Simifimzda Evet Hayir Bilmiyorum
diyabetli 6grenci (n=100, %10) (n=686, %668) (n=217, %12)
var mi1?
Diyabet bulasici Evet Hayir Bilmiyorum
m? (n=3, %1) (n=966, %096 ) (n=34, %3)
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Diyabetli cocuk Sadece diyetle Haplarla insiilinle
nasil tedavi edilir? (n=136, %013) (n=30, %3) (n=837,%84 )
Diyabetli ¢ocukta Cok siki bir diyet Saghikh beslenme
beslenme farklh uygulanmahdir ilkleri uygulanir
midir? (n=640, %64 ) (n=363, %36 )
Diyabetli ¢ocuk ne Giinde 3-4 defa Giinde 1-2 defa Haftada 1 defa Ayda 1 defa
siklikta kan sekeri (n=244, %24) (n=505, %50 ) (n=166, %016 ) (n=91, %9)
olciimii yapar?

Diyabetli ¢ocuk Kan sekeri cok Kan sekeri ¢cok
bayilirsa? diismiistiir yiikselmistir

(n=795, %79) (n=208, %021 )

Diyabetli ¢ocuk Kan sekerinde Kan sekerinde

sikayet belirtileri diisme yiikselme
nelerdir? (n=732, %73) (n=271, %27)

Belirti gosteren Insiilin yapilmahdir | Seker yemeli/meyve Dinlenmesi Egzersiz
cocukta ne (n=277, %27) suyu i¢cmelidir saglanmahdir yaptirilmahdir
yapilmali? (n=609, %61) (n=103, %10) (n=14, %2)

Diyabetli ¢ocuk Evet Hayir Bilmiyorum

sportif aktiviteye (n=746, %75) (n=65, %06) (n=191, %19)
katilabilir mi?
Diyabetli cocugun Diisiiriir Artirir Etkilemez
egzersiz kan (n=607, %61 ) (n=156, %15) (n=240, %24 )
sekerini nasil
etkiler?
Diyabetli ¢cocukta Solukluk, terleme, Cok su icme, s1k
kan sekeri ellerde titreme idrara ¢ikma
yiikselince ne (n=313, %31) (n=689, %69 )
goriiliir?
Diyabetli ¢cocuk kag 1 kere 3 kere 4 kere 7 kere
kere insiilin yapar? (n=530, %53) (n=346, %35) (n=109, %11) (n=18, %1)

Diyabetli ¢ocuk Dersten kagmak Sekeri yiikselmistir Sekeri diismiistiir

devamh idrara istiyordur (n=846, %85 ) (n=114, %11)
cikiyorsa (n=43, %4)

hangisindendir?

Bu tabloda genel itibariyle 6gretmenlerin ¢ogunun hastaligi ve hastaligin akut belirtilerini
taniyabildigi goriilmekle birlikte 6nemli bir kismimin da (yaklasik %40°1) hastaligin akut
komplikasyonlarindan hipogliseminin miidahalesinde yetersiz bilgi sahibi oldugu ve yarisinin
okullarinda diyabetik 6grenci olup olmadigindan haberinin olmadigr dikkat ¢cekmektedir.
Katilimeilarin biiylik bir ¢ogunlugunun diyabetli bir 6grencinin giinde ka¢ defa kan sekeri
oletiigli ve insiilin yapmas1 gerektigi konusunda yeterli bilgi sahibi olmadig1 dikkat ¢eken bir
baska bulgudur. Bu sonuglarin yani sira diyabet farkindaligi egitim programini katilimcilarin
sadece %29,3’li duymusken %70,6’sinin ise hi¢ duymadigi saptanmistir. Bu egitimcilerin

sadece %15,9°u okulda diyabet ile ilgili bir egitim programina katilmigsken, % 84,1°1 ise
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herhangi bir egitim programina katilmamistir. Okullardaki diyabet farkindaligi egitim programi
ile ilgili bilgi sahibi olan dgretmenlerden %30,6’s1 programin egitim videosunu kendileri
izlemisken, %23,8’i bu egitim programi i¢in hazirlanmis olan internet Sitesine girmis, %30’u
da bu program kapsaminda egitim videosunu 6grencilerine de izletmistir. %15,6’s1 ise diger

yontemlerle bu program hakkinda bilgi sahibi olmuslardir.

TARTISMA, SONUC VE ONERILER

Ulkemizde 2010 yilindan beri Tiirk Pediatrik Endokrinoloji Dernegi ve Saglik Bakanlig
igbirligi ile okullarda tip 1 DM farkindaligini artirmak i¢in egitim programlari uygulamaktadir.
Bu egitim programmin uygulanmaya baslanmasindan sonra Istanbul’da okullardaki
ogretmenlerin hastalik hakkindaki farkindaliklarini degerlendirmek amaciyla yapilan bu
caligmada ilging veriler elde edilmistir. Bunlar arasinda en dikkat ¢ekici olani taranan
okullardaki 6gretmenlerin ¢ok ciddi bir kisminin (%70,6) hala bu programi hi¢ duymamis
olmalaridir. Bu programi duyan yaklasik %30’luk kesimdeki 6gretmenlerin ise sadece %30’u
ogrencilerini hastalik hakkinda bilgilendirmek admna bir etkinlik diizenlemistir (toplam
ogretmenlerin yaklagik sadece %9°u). Ayrica tespit edilen bir diger dikkate deger bulgu ise
ogretmelerin hala hasta ¢ocuklarin kan sekeri takibi ve beslenmeleri hakkinda yeterince bilgi
sahibi olmamalaridir. Dahasi bu ¢aligmada, Amerikan diyabet dernegine gore hipogliseminin
tedavisi hakkinda bilgi sahibi olmasi beklenen (8) 6gretmenlerin tip 1 DM’nin en ciddi
komplikasyonlarindan biri olan bu tablonun tedavisi hakkinda ciddi bilgi eksikliklerinin oldugu

saptanmistir.

2012 yilinda Ankara’daki 6gretmenlerin tip 1 DM hakkindaki bilgilerini degerlendirmek
amactyla Aycan ve ark. tarafindan yapilmis olan bir ¢aligmada bu calismayla ¢ok benzer
bulgular elde edilmistir (9). Katilimci sayisi ¢alismamizla benzer sekilde 1054 kisi olan bu
calismada Ogretmenlerin %3,7°lik kism1 hastaligin ne oldugunu bilmiyorken, bizim
calisgmamizda da benzer sekilde 0gretmenlerin sadece %3 liikk kismi hastaligin ne oldugunu
bilmemektedir. Calismamizla nerdeyse ayni orandaki dgretmenler (her iki ¢alisma icin de
yaklasik %75) DM’li ¢ocugun fiziksel aktiviteye katilabilecegini bilmektedir. Hipoglisemi
semptomu gosteren ¢ocukta uygun miidahaleyi (sekeri yiikseltecek gidalarin verilmesi) bilen

ogretmen orani bizim ¢alismamizda %61 iken bu ¢alismada %56,1 idi. Ancak bizim ¢alisma
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grubumuzdaki katilimcilarin daha az kismi (%69) hastaligin hiperglisemik semptomlarini
bilmektedir. Bu oran Aygan ve ark. yapmis oldugu ¢alismada %97 idi (9). Gortildiigi gibi 2012
yilindan bu tarafa okul 6gretmenlerinin tip 1 DM hakkindaki bilgi diizeyleri arasinda anlamli
farkliliklar saptanmamustir. Ogretmenlerin  dnemli bir kismmimn ¢ocukluk ¢agi DM’si

hakkindaki bilgi diizeyinin hala yeterli diizeyde olmadigi goriillmektedir.

Tip 1 DM hakkindaki farkindaligin gelismekte olan tilkelerdeki yetersizligi, ge¢miste gelismis
tilkelerde de goriilmistiir. 2002 yilinda Amerika’nin Arkansas eyaletinde yapilan bir ¢alismada
devlet okullarindaki Ogretmenlerin ¢ocukluk cagi diyabeti hakkinda yeterli bilgiye sahip
olmadig1 rapor edilmistir (10). Bradburry ve ark. yapmis olduklar1 diger bir ¢alismada
Ingiltere’nin Liverpool kentinde en az bir tane DM tanili grencisi olan dgretmenlerin diyabet
farkindalik durumlar1 degerlendirilmistir. Bu ¢alismada da bizim ¢alismamiza benzer sekilde
ogretmenlerin 6zellikle hipoglisemi ya da hiperglisemi gibi akut komplikasyonlara miidahalede
yeterli temel donanima sahip olmadiklar1 goriilmiistiir. Bu ¢alismada yeterli bilgi sahibi olan
ogretmenlerin yaklagik %90’ bu bilgiyi ya hasta ¢ocuklarin ailelerinden ya da gazete gibi
basin yaym organlarindan elde ettiklerini sdyledikleri rapor edilmistir (11). Diinyanin farkli
tilkelerinde tilkemizde oldugu gibi 6gretmenlerin juvenil diyabet ile ilgili hala yeterli
farkindalig1 olmadig: bildirildigi (12) gibi 6gretmenlere verilecek uygun egitimin ¢ocuklarda
hastaligin farkindaligini direkt olarak artirarak prognozu iyilestirecegi de yapilmis olan birgok

calismada ortaya konmustur (13-15).

Sonug olarak; her ne kadar bulgularimiz tiim Tirkiye’deki 6gretmenlerin diyabet farkindalik
durumunu ortaya koymasa da, iilke niifusunun yaklasik 1/5°ini olusturan Istanbul’da yaptigimiz
bu calisma, iilke geneli hakkinda 6nemli ipuglart vermektedir. Okullarda diyabet farkindaligi
ile ilgili programlar uygulansa da, ¢alismamizda goriilmiistiir ki Istanbul’daki dgretmenlerin
biiyiik cogunlugu (%70,6’s1) hala bu programdan habersizdiler. Bu noktada gerekliligi bir¢ok
caligmada ortaya konulmus olan bu programi yayginlastirmaya yonelik ¢aligmalar i¢in ciddi
caba sarf edilmesi gerektigi ¢ok agiktir. Bu amagla Saglik Bakanligi, Milli Egitim Bakanlig: ve
Tiirk Pediatrik Endokrinoloji Dernegi isbirligiyle farkindaligi artirmaya yonelik programlarin
sayisinin  artiritlmasi  saglanmalidir. Ayrica gelismis iilkelerde uygulanmakta olan okul
hemsireligi sisteminin uygulanmasi ile hem akut komplikasyonlarin dogru taninip uygun
miidahalelerin yapilmasina hem de okullardaki 6gretmen, personel ve dgrencilerin diyabet

hakkindaki farkindaliklarinin artirilmasina olanak saglayabilir.
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