Giimiishane Universitesi Saglik Bilimleri Dergisi / Giimiishane University Journal of Health Sciences: 2012;1(3)

UNIVERSITE OGRENCILERININ GENEL SAGLIK OLCUMLERININ DEGIiSiM
ASAMALARINA GORE DEGERLENDIRILMESI*
Zeynep GUNGORMUS' | Elanur YILMAZ KARABULUTLU?

OZET

Bu arastirma iiniversite Ogrencilerinin degisim asamalarma gore genel saglik olglimlerinin degerlendirilmesi
amaciyla Subat-May1s 2011 tarihleri arasinda tanimlayici olarak yapilmustir. Atatiirk Universitesi’nde 6grenim géren 779
goniillii 6grenci calisma kapsamina alinmistir. Bu 6grenciler olasiliksiz 6rnekleme yontemlerinden goniilliilerin se¢imi
ornekleme yontemi ile c¢aligmaya dahil edilmistir. Degisim asamalarina gore 10 saglik davranisi incelendigi zaman;
Ogtlinlerinde yagdan sakinmada &grencilerin %39,2’sinin, lifli gida tiiketiminde %65,7’sinin, ideal kiloya gelmek igin
cabalamada %33, 1 inin, haftada ii¢ kez en az 20 dakikalik egzersiz yapmada %29’unun, giinesten sakinmada %31,7’sinin,
giinlik yasamdaki stresi azaltmada % 48,7’sinin, kanserin uyarict belirtileri yoniinden kendi viicudunu incelemede
%36,2’sinin, siirekli emniyet kemeri kullanmada bireylerin %40,4’liniin “disiinmeme”, 15 dakikadan daha fazla giineste
kalindiginda giines koruyucu kullanmada ise %42,9’unun “devam ettirme” asamasinda olduklar1 bulunmustur. Ayrica
bireylerin %65’1 hi¢ sigara igmemis, i¢en bireylerin %14,1°1 sigara birakmigligi “devam ettirme” asamasindadir. Sonug
olarak, bu 6grencilerin en az alt1 ay siireyle giines koruyucusu kullanmalarina ve sigarayr birakmalarina ragmen, diger
olumsuz saglik davraniglarindan vazge¢cmeyi diisiinmedikleri belirlenmistir.
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ASSESSING THE GENERAL HEALTH SURVEYS OF UNIVERSITY STUDENTS

ACCORDING TO THE STAGES OF CHANGE

ABSTRACT

The purpose of this descriptive study conducted between February-May 2011 was to assess the general health
surveys of university students according to the stages of change. In study the 779 students attending at Atatiirk University
voluntarily participated. These students were included in the study by selection of volunteers sampling method which is
one of the nonprobability sampling_methods._ When examining 10 health behaviors according to the stages of change,
results of the study concluded that majority of individuals was in the stages of “precontemplation”, in terms of the
behaviors of using seat belts (40,4%), avoiding fat (39,2%), eating fiber (65,7%), losing weight (33,1%), exercising (29%),
avoiding sun (31,7%), reducing stress (48,7%) and self-exam (36,2%) and they were in the stages of “maintenance”, in
terms of the behaviors of using sunscreen against the sunrays (42,9%). Additionally, while 65% of individuals were non-
smokers, 14,1% of the smokers were in the stages of “maintenance”. As a consequence, it was determined that even
though the students have been using sunscreen for at least six months and have given up smoking, they have not
considered giving up other negative health behaviors.
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GIRIS

Erken yetiskinlik (erigskinlik) donemi; yetiskinligin dogus donemi olup, onlu yillarin sonu ve
yirmilerin baglarin1 kapsamaktadir. Aile odakli ergen yasamu ile yetiskin diinyasina girme arasinda,
olumlu ya da olumsuz aligkanliklara gegisin gozlendigi aileden ayrilma donemi olup iig-bes yil
sirmektedir. Bu degisiklik yeni roller edinmeyi, yasam diizenlemeleri yapmayi, daha o6zerk ve
sorumlu olmayi gerektirir (1).

Eriskin donemdeki mortalitede ilk iki sirada yer alan kardiyovaskiiler hastaliklar ve kanserler;
erken tanilanmama, yaglh ve lifsiz gida tiiketimi, obesite, fazla giinese maruz kalma, stres, fiziksel
inaktivite, sigara kullanimi gibi riskli tutum ve davraniglarla yakindan ilgilidir ve olumlu davranis
degisikligi durumunda korunma %40 oraninda gerceklesmektedir (2,3). Ayrica emniyet kemeri
kullanmama hem yetiskinler hem de eriskinler i¢in riskli tutumlardan birisidir (4,5). Emniyet kemeri
kullaniminin trafik kazalarinda, oliim ve agir yaralanmalari, yaklasik %50 oraninda azalttii
belirtilmistir (6).

Ergenlik doneminde kazanilan riskli davranislar heniiz olgunlagsmadigr i¢in sagligi gelistirme
cergevesinde saglikli yasam tarzi ile yer degistirmenin Oneminin tanilanmasini gerektirir. Diinya
Saglhk Orgiitii 2020 yilina kadar bu davrams degisimlerinin gerceklestirilmesini ve ergenlerin daha
saglikli gengler olarak toplumdaki rollerini daha iyi yerine getirebilmelerini hedeflemistir (7).

Bu durum, 6zellikle saglik bakimi sunan gruplar i¢inde biiyilik bir grubu olusturan hemsirelerin
kiiresellesmenin getirdigi saglik sorunlarmin farkinda olarak ¢oziim iiretmelerini ve sagliga kiiresel bir
bakis kazanmalarini zorunlu kilmaktadir (5).

Davranig degisimini anlamada en yararli programlardan biri “Transteoretik Model” dir (TTM)
(8). Bu modele gore, bireyin davranig degisimi bes asamadan (diisinmeme, diisiinme, hazirlik,
hareket, devam ettirme) herhangi birinde gergeklesir. Transteoretik Model temelli arastirmalar son 20
yilda, bir¢ok olumsuz saglik davranisinda uygulanmis ve olumlu yonde degisimin ortak prensiplerini
bulmustur. Bu davranislar arasinda; sigara birakma, egzersiz yapma, giinesten korunma, yiyeceklerle
alinan yagin azaltilmasi, stres yonetimi ve obesiteden kurtulma yer almaktadir. Bu problem
davranislar, yasam kalitesinin azalmasi, hastalik ve 6liim oranlarinin artmasiyla ileri derecede iligkili
olduklarindan dolay1, hem halk sagligi hem de klinik goriis noktasinda énemlidir (9-12).

Bu nedenle bu aragtirma ergenlik doneminde olan {niversite Ogrencilerinin genel saglik

Olgtimlerinin degisim agamalarina gore degerlendirilmesi amaciyla yapilmistir.
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MATERYAL VE METOT

Bu arastirma tanimlayici olarak yapilmistir. Arastirmanin evrenini 2010-2011 egitim 6gretim
doneminde Atatiirk Universitesi’nde 6grenim géren yaklasik 40.000 bin &grenci olusturmustur.
Atatiirk Universitesi’nde 6grenim géren 779 goniillii dgrenci ¢aligma kapsamma alinmistir. Bu
ogrenciler olasiliksiz 6rnekleme yontemlerinden goniilliilerin se¢imi 6rnekleme yontemi ile ¢alismaya
dahil edilmistir. Siniflara gore agirliklandirma yapilmamustir.

Arasgtirma verileri 15 Subat-1 Nisan 2011 tarihleri arasinda toplanmistir. Veriler; tanimlayici
ozellikleri belirlemeye ydnelik soru formu ve Kanser Onleme ve Arastirma Merkezi (CPRC)’nin 1991
yilinda gelistirdigi General Health Survey 6l¢eginin Tiirk¢e uyarlamasindan olusan anket formu ile
toplanmustir (9). Anket formlar1 6grenciler tarafindan doldurulmustur.

Tanitici Ozellikler Formu; dgrencilerin yasini, cinsiyetini, fakiilte/yiiksekokulunu, kaginct smif
oldugunu i¢eren dort tanimlayict sorudan olusmaktadir.

TTM’ in bir alt 6lgegi olan General Health Survey Degisim Asamalarinin Siniflandirilmasi
Olgegi on riskli saglk davranisina ydnelik sorular igermektedir (1- emniyet kemeri kullanma 2-
yiiksek yagli yememe, 3- lifli gidalar tiikketme, 4- ideal kiloya ulasma, 5- egzersiz, 6- giines 1sinlarina
kars1 onlemler alma, 7- 15 dakikadan fazla giineste kalindiginda koruyucular kullanma, 8- stresle bas
etme, 9- sigaray1 birakma, 10- kanser belirtileri yoniinden kendi viicudunu inceleme) (9). Davranis
degisiminin zaman boyutunu gosteren bu 6lgek TTM’ nin 6ziinii olusturur. Degisim Asamalarinin
Siniflandiriimasi Olgegi, tek basina veya yardim ve destek alarak problemli davranisini degistirmeye
cabalayan bireylerin gectigi degisim asamalarini belirtir. Olgek bes basamakli tanilama formundan
olusmustur. Bunlar:

Degisimi Diisiinmeme: Davranis degisiminin diisiiniilmedigi asama,

Diistinme: Gelecek alt1 ay icinde davranis degisiminin diisliniildiigii asama,

Hazirlik: Gelecek bir ay i¢inde davranis degisiminin diisiiniildiigli asama,

Hareket: Davranis degisiminin uygulanmaya baslandigi asama,

Devam Ettirme: Davranis degisimini takip eden alt1 ay ve sonsuz siireyi kapsayan asamadir.

Bireylerin bir sonraki asamaya gegmeleri igin gerekli olan uygulamalara rehberlik yapar. Olgekte
puanlama yoktur. Bes sorudan olusmakta olup verilen cevaplara gore bireyler asamalara
ayrilmaktadir. Bireyin riskli davranisi degistirme diislincesi soruldugunda; bireyin verdigi “hayir
gelecek 6 ay iginde riskli davranisimi degistirmeyi diistinmiiyorum” cevabi degisimi diisinmeme
asamasinda oldugunu gosterir. Bireyin “hayir, ama gelecek 6 ay i¢inde diisiiniiyorum” cevabi degisimi
diistinme asamasinda oldugunu, ‘“hayir, ama gelecek 30 giin i¢inde diisiiniiyorum” cevabi ise degisim
icin hazirllk asamasinda oldugunu gostermektedir. Bireyin “evet, 6 aydan daha az siiredir
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cabaliyorum” cevabi degisimi baslatma hareket’i asamasinda oldugunu, “evet, 6 aydan daha fazla
stiredir ¢abaliyorum” cevabi ise degisimi devam ettirme asamasinda oldugunu gostermektedir (8,9).
Etik acgidan gerekli yazili izin ve goOniilliilerin bilgilendirilmis so6zlii onamlari alinmistir.
Ogrencilerin i¢inde bulunduklari davranis degisim asamalar1 bagimli degiskenleri, tammlayici
ozellikleri ise bagimsiz degiskenleri olusturmaktadir. Veriler bilgisayar ortaminda SPSS 11.0

programinda say1, ylizdelik ve ki kare testi ile degerlendirilmistir.

BULGULAR

Calisma kapsamindaki ogrencilerin yas ortalamasi 21,5’tir. Ogrencilerin 10 riskli saglik
davraniglarinin degisim asamalarina gore dagilimi Tablo 1’de gosterilmistir. Degisim asamalarina
gore saglik davranislari incelendigi zaman; bireylerin ¢ogunlugunun emniyet kemeri kullanmada
(%40,4), yagdan ka¢inmada (%39,2), lifli gida tiiketiminde (%65,7), ideal kiloya gelmede (%33,1),
egzersizde (%29), gilinesten sakinmada (%31,7), stresi azaltmada (%48,7) ve kendini incelemede
(%36,2) “disiinmeme” asamasinda oldugu belirlenmistir. Gilines 1sinlarina karsi giines koruyucu
kullanmada ise 6grencilerin %42,9’unun “devam ettirme” asamasinda olduklar1 bulunmustur. Ayrica
ogrencilerin %65°1 hig sigara igmemis, i¢cen 6grencilerin ise %14,1°1 “devam ettirme” asamasindadir
(Tablo 1).

Tablo 1. 10 Riskli Saglik Davraniginin Degisim Asamalarina Goére Dagilimi

10 Riskli Saghk Diisiinmeme Diisiinme Hazirbk  Hareket Devam ettirme
Davranisi Sayi % Sayt1 % Say1 % Say1 %  Say %
Emniyet kemeri 315 404 88 113 78 10 80 10,3 218 28,0
Yagh gida tiiketimi 305 392 125 16 69 89 42 54 238 30,6
Lifli gida tiiketimi 512 65,7 98 126 61 78 51 65 57 7,3
Ideal kilo 258 33,1 127 163 95 122 70 9 229 29,4
Egzersiz 226 29 92 11,8 130 16,7 127 16,3 204 26,2
Giinesten sakinma 247 31,7 78 10 123 158 117 15 214 27,5
Giines koruyucu 152 195 57 7,3 101 13 135 173 334 429
kullanma

Stresi azaltma 379 48,7 145 186 79 10,1 62 8 114 14,6
Sigara icme 51 6,5 29 37 33 42 50 64 110 14,1
Kendini inceleme 282 36,2 93 119 82 10,5 130 16,7 192 24,6

Siirekli yagl gidalar yemekten sakinmada; ¢ogunlukla kadinlar (% 43,1) diisiinmeme, erkekler
(% 36,4) “devam ettirme” asamasindadir ve aralarindaki iliski istatistiksel agidan anlamlidir (x°= 16,0
p= 0,003) (Tablo 2). Babasi okur-yazar olmayanlarin % 80’1, ilkokul mezunu olanlarmn % 39,6’s1,
ortaokul mezunu olanlarin % 39,9’u ve fakiilte mezunu olanlarin %34,4°1i yagh gidalardan sakinmada
“dlisinmeme” asamasindadir ve aralarinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski vardir (X2= 24,7, p=
0,016) . Yagh gidalardan sakinma ile 6grencilerin cinsiyeti ve babalarinin egitim durumu hari¢ diger
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tanitic1 6zellikleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki saptanmamustir (p>0,05) (Tablo 2).

Ogﬁnlerinde lifli gida tiiketiminde; kadinlarin %70,2’si, erkeklerin ise %060,1’1 “diisiinmeme”
asamasindadir ve aralarindaki iliski istatistiksel acidan anlamlidir (x*= 16,0 p= 0,003) (Tablo 2).
Babasi memur olanlarin %64,6’s1, is¢i olanlarin %74,8’1, tliccar olanlarin %63’i, issiz olanlarin
%43,9’u lifli gida tiikketiminde “diisiinmeme” asamasindadir ve aralarinda istatistiksel olarak anlamli
bir iliski vardir (x*= 25,1 p= 0,014). Lifli gida tiiketiminde &grencilerin cinsiyeti ve babalarmin
meslegi hari¢ diger tanitic1 6zellikleri arasinda anlamli bir iliski saptanamamustir (p>0,05) (Tablo 2).

Ideal kiloya gelmek icin ¢abalamada; kadinlarin % 33,9’u “diisiinmeme”, erkeklerin ise % 35’i
“devam ettirme” asamasindadir ve aralarinda 6nemli bir iliski vardir (x*=12,2 p=0.016). Ancak,
cinsiyet haricindeki diger tanitici 6zellikler agisindan anlamli bir iliski saptanmamistir  (p>0,05)
(Tablo 2).

Gilines 1smlarma maruz kalmaya karst onlem alma konusunda; kadmlarm % 35,8’inin
“distinmeme”, erkeklerin ise %36,4’iiniin “devam ettirme” asamasinda olduklar1 ve aralarinda
istatistiksel agidan anlamli bir iliski gdzlenmistir (x°= 25,6 p= 0.0001). Ancak cinsiyet haricindeki
diger tanitic1 6zellikler arasinda anlamli bir iliski saptanmamistir (p>0,05) (Tablo 2).

15 dakikadan fazla giineste kalindiginda giines koruyucu kullanmada; kadinlarin %34.,4°1,
erkeklerin ise %53,6’s1 “devam ettirme” asamasindadir ve aralarinda istatistiksel olarak onemli bir
iliski vardir (x2= 12,2 p= 0,016). 1. sinifta okuyanlarin %48,8’1, 2. sinifta okuyanlarin %51,9’u, 3.
siifta okuyanlarin %39,1°1, 4. smifta okuyanlarin %29,5’1 “devam ettirme”, 5. sinifta okuyanlarin ise
%31,7’si “diisiinmeme” asamasindadir ve aralarinda istatistiksel olarak onemli bir iligki vardir (x2:
45,7 p= 0,0001). Annesi okuryazar olmayanlarin %45,9’unun, ilkokul mezunu olanlarin %46,1’inin,
lise mezunu olanlarin %37,7’sinin, fakiilte mezunu olanlarinda %32,2’sinin “devam ettirme”
asamasinda olduklar1 ve aralarinda istatistiksel olarak anlamli bir iligski oldugu goériilmiistiir (x2: 22,4
p= 0,032). (Tablo 2).15 dakikadan fazla giineste kalindiginda giines koruyucu kullanmada gelir
durumu diisiik olanlarin %48,5’inin, geliri giderine esit olanlarin  %42,7’sinin ve geliri yliksek
olanlarin ise %34,2’sinin “devam ettirme” asamasinda olduklar1 ve aralarindaki iliskinin istatistiksel
olarak anlamli oldugu saptanmistir (x*= 16,5 p= 0,035). 15 dakikadan fazla gilineste kalindiginda
giines koruyucu kullanmada 6grencilerin cinsiyetleri, siniflari, annelerinin egitim durumu ve gelir
gider dengesi hari¢ diger tanitict Ozellikleri acisindan istatistiksel olarak anlamli bir iliski
saptanamamistir (p>0,05).Glinliik yasamdaki stresi azaltmak i¢in ¢aba gostermede kadinlarin %50,5’1
ve erkeklerin %46,4’1 “dlisinmeme” asamasindadir ve aralarindaki iliski istatistiksel olarak
anlamlidir (x’= 16,6 p= 0,002). Ancak cinsiyetler haricindeki diger tamitict 6zellikler agisindan

istatistiksel olarak anlamli bir iliski saptanmamistir (p>0,05).

169



Giimiishane Universitesi Saglik Bilimleri Dergisi / Giimiishane University Journal of Health Sciences: 2012;1(3)

Tablo 2. Ogrencilerin Tanitic1 Ozelliklerinin ve Riskli Saglik Davranislarinin Degisim Asamalarina Gére Dagilimi (n=779)

RSD" Tanitict Diisiinmeme Diisiinme Hazirhk Hareket Devam Ettirme X2 p~
Ozellik
| Say1 % Say1_% Say1 % Say1 % Say1 %
Cinsiyet
YT Kadin 188 431 80 18,3 34 78 21 48 113 2509 16,0 0,003
Erkek 117 341 45 131 35 10,2 21 61 125 364
Babanin Egitimi
YT Okumamig 12 80 3 20 0 0 0
| Tlkogretim 97 39,6 45 184 25 10,2 9 37 69 2872
Lise 120 39,9 47 156 22 13 12 4 100 33,2 24,7 0,016
Universite 62 344 28 156 18 10 16 89 56 311
Cinsiyet
LT Kadin 306 70,2 52 119 28 64 28 64 22 5 12,8 0,012
| Erkek 206 60,1 46 134 33 96 23 6,7 35 10,2
Babanin Meslegi
LT Memur 212 64,6 43 131 30 91 20 61 23 7
| Isci 157 74,8 22 105 12 57 12 57 7 33
Esnaf 102 63 18 111 10 6,2 15 93 17 105 25,1 0,014
Issiz 18 439 9 22 6 146 3 73 5 12,2
Cinsiyet
iK Kadin 148 33,9 84 193 55 12,6 40 972 109 25 12,2 0,016
| Erkek 110 321 43 125 40 117 30 87 120 35
| Gs Kadn 156 35,8 47 10,8 76 174 68 15,6 89 204 25,6 0,0001
| Erkek 91 26,5 31 9 47 137 49 143 125 364
Okudugu simf
GK 1.smf 47 156 11 37 35 116 6120,3 147 48,8
2.simf 27 175 12 78 13 84 2214,3 80 519
| 3. smuf 32 212 14 93 22 146 24159 59 391 45,7 0,0001
4.simf 33 25 16 121 21 159 2317,4 39 95
5 ve Ustil 13 317 4 9,8 10 244 5122 9 22
Annenin Egitimi
GK Okumamig 12 12,2 5 51 19 194 17 173 45 459
- 22,4 0,032
Ilkogretim 71 174 29 71 49 12 71 174 188 46,1
Lise 51 25 16 78 22 10,8 38 18,6 77 317
Universite 17 288 7 119 10 16,9 6 102 19 3272
Gelir Gider Dengesi
GK Diisiik 28 144 12 6.2 21 10,8 39 201 94 485
Esit 95 20,2 31 6,6 62 132 82 174 201 42,7 16,5 0,035
Yiiksek 29 254 14 123 18 158 14 123 39 342
Cinsiyet
GK Kadin 97 222 39 89 66 151 84 193 150 344 25,7 0,0001
Erkek 55 16 18 572 35 10,2 51 149 184 53,6
SA Kadin 220 50,5 87 20 48 11 37 85 44 10,1 16,6 0,002
Erkek 159 46,4 58 164 31 9 25 73 70 204
Ki Kadin 193 443 65 149 41 94 64 14,7 73 16,7 53,7 0,0001
Erkek 89 259 28 82 41 12 66 19,2 119 34,7
Okudugu Okul
Ki Saglik 173 45,6 56 14,8 34 9 43 113 73 193 46,1 0,0001
Diger 109 273 37 93 48 12 87 218 119 2938
Okudugu Simif
Ki 1, siuf 100 33,2 25 83 34 113 57 189 85 282
2, siuf 62 403 16 10,4 18 117 25 16,2 33 214
3, simif 56 37,1 30 19,9 11 73 23 152 31 205 30 0,018
4, siuf 50 379 18 13,6 10 76 23 174 31 235
5 ve Ustil 14 341 4 9,8 9 22 2 49 12 293
Annenin Egitimi
Ki Okumamig 24 245 8 8,2 14 143 24 245 28 28,6
Tlkdgretim 170 41,7 43 105 31 76 63 154 101 2438
Lise 68 333 33 16,2 25 123 32 15,7 46 225 25,8 0,011
Universite 16 271 9 153 9 153 10 16,9 15 254

"RSD: Riskli Saglik Davranslar;, YT: Yagli Gida Tiiketimi, LT: Lifli Gida Tiiketimi, IK: Ideal Kilo, GS: Giinesten Sakinma.
| “Yalmizea p<0.05’ler alinmustir.
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Gilnliik yasamdaki stresi azaltmak icin caba gostermede kadinlarin %350,5’1 ve erkeklerin
%46,4°1 “diistinmeme” agsamasindadir ve aralarindaki iliski istatistiksel olarak anlamlidir (x2: 16,6 p=
0,002). Ancak cinsiyetler haricindeki diger tanitict 6zellikler agisindan istatistiksel olarak anlamli bir
iligki saptanmamustir (p>0,05).Kanserin uyarici belirtileri yoniinden kendi viicudunu incelemede;
kadinlarin %44,3’liniin “diistinmeme”, erkeklerin %34,7’sinin ise “devam ettirme” asamasinda
olduklar1 ve aralarindaki iliskinin istatistiksel olarak anlamli oldugu bulunmustur (XZZ 53,7 p=
0,0001). Saglikla ilgili fakiiltelerde okuyanlarin %45,6’sinin “diistinmeme”, diger fakiiltelerde
okuyanlarin ise %29,8’inin “devam ettirme” agamasinda olduklar1 ve aralarinda istatistiksel olarak
6nemli bir iliski oldugu belirlenmistir (x*= 46,1, p= 0,0001). Tiim siiflardaki égrencilerin gogunun
“diisinmeme” asamasinda olduklar1 ve aralarinda istatistiksel olarak oOnemli bir iliski oldugu
belirlenmistir (1.smif: %33,2; 2. smif: %40,3; 3.smf: %37,1; 4.smif: %37,9; 5. ve 6.smnif: %34,1) (X2:
30 p= 0,018). Annesi okur-yazar olmayanlarin %28,6’sinin devam ettirme, ilk-ortaokul mezunu
olanlarin %41,7’sinin, lise mezunu olanlarin % 33,3’linilin, fakiilte mezunu olanlarin %27,1 inin
“diistinmeme” asamasinda olduklar1 ve aralarinda anlaml bir iliski oldugu saptanmistir (X2: 25,8 p=
0,011) (Tablo 2). Kanser belirtileri yoniinden kendi viicudunu incelemede 6grencilerin cinsiyetleri,
fakiilteleri, smniflar1 ve annelerinin egitim durumlart hari¢ diger tanitici Ozellikleri agisindan
istatistiksel olarak anlamli bir iliski saptanamamustir (p>0,05).

Sigara kullanmaya iliskin olarak; kadinlarin %82,6’sinin erkeklerin ise %42,6’sinin hi¢ sigara
icmedigi, sigara icen kadinlarin %35,3 linilin, erkeklerin ise %25,4’ilinlin “devam ettirme” asamasinda
oldugu ve aralarindaki iliskinin istatistiksel olarak anlam tasidig1 belirlenmistir (x*= 139,1 p= 0,0001).
Saglikla ilgili fakiiltelerde okuyanlarin %73,6’sinin diger fakiiltelerde okuyanlarin ise % 56,8’inin hig¢
sigara icmedigi ve sigara icen saglikla ilgili fakiiltelerde okuyanlarin %9’unun, diger fakiiltelerde
okuyanlarin ise % 19’unun “devam ettirme” asamasinda olduklari ve aralarindaki iliskinin istatistiksel
olarak 6nemli oldugu tespit edilmistir (x’= 31,7, p= 0,0001). Annesi okur-yazar olmayanlarin
%68.4’Uinlin, ilk-ortaokul mezunu olanlarin %69,1’inin, lise mezunu olanlarin %61,8’inin, fakiilte
mezunu olanlarin %42,4’iniin hi¢ sigara i¢gmedigi, igenlerin ise ¢ogunlugunun “devam ettirme”
asamasinda olduklar1 ve aralarinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki oldugu saptanmistir (x2: 34,9
p= 0,003). Annesi ev hanimi olanlarin %68’inin, memur olanlarin %47,1’inin, is¢i olanlarin
%23,5’inin, tiiccar olanlarin %62,5’inin hi¢ sigara icmedigi, i¢enlerden ise; ev hanimi, memur, tliccar
olanlarin ¢ogunun “devam ettirme”, is¢i olanlarin ¢ogunun ise “hareket” ve “devam ettirme”
asamasinda olduklar1 ve aralarindaki iliskinin anlamli oldugu belirlenmistir (x2= 41,2 p= 0,0001).
Babasi1 okur-yazar olmayanlarin %53,3’{iniin, ilk-ortaokul mezunu olanlarin %69’unun, lise mezunu

olanlarin %65,8’inin, fakiilte mezunu olanlarin %358,3 {iniin hi¢ sigara i¢gmedigi, icenlerin ise okur-

171



Giimiishane Universitesi Saglik Bilimleri Dergisi / Giimiishane University Journal of Health Sciences: 2012;1(3)

yazar olmayanlarin ¢ogunlugunun “diisiinmeme”, “hareket” ve “devam ettirme” asamasinda, ilk-
ortaokul, lise ve fakiilte mezunu olanlarin ¢ogunlugunun “devam ettirme” asamasinda olduklar1 ve
aralarinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski oldugu saptanmistir (x?= 30 p= 0,012) (Tablo 3). Sigara
icmeye iligkin 0grencilerin cinsiyetleri, fakiilteleri, anne-babalarinin egitim durumu ve annelerinin
meslegi hari¢ diger tanitict 6zellikleri agisindan istatistiksel olarak anlamli bir iligki saptanmamuistir
(p>0,05).

Emniyet kemeri kullanma ve egzersiz yapma ile tanitici 6zellikler arasinda istatistiksel olarak

anlamli bir iligki belirlenememistir (p>0,05).

Tablo 3. Ogrencilerin Tanitic1 Ozelliklerine Gore Sigara igme Degisim Asamalarinin Dagilimi

Tanitica Diisiinmeme Diisiinme Hazirhk Hareket Devam Sigara Na P
Ozellikler Ettirme i¢cmeyenler

Say1 %  Say1 % Sayi% Say1% Say1 %  Say1 %
Cinsiyet
Kadin 18 41 8 18 10 23 17 39 23 53 360 82,6 139,1 0,0001
Erkek 33 96 21 61 23 6,7 33 96 87254 146 42,6
Okudugu Okul
Saglik 22 58 11 29 18 47 15 4 34 9 279 73,6 31,7 0,0001
Diger 29 73 18 45 15 38 35 88 76 19 227 56,8
Annenin Egitimi
Okumamis 6 6,1 3 31 5 51 6 61 11 12 67 684
[Ikogretim 33 81 13 32 16 39 22 54 42 03 282 69,1
Lise 9 44 8 39 7 34 14 69 40196 126 61,8 34,9 0,003
Universite 2 34 4 68 4 68 7 119 17288 25 424

Annenin meslegi

Evhanimi =~ 43 65 22 33 26 39 40 o6 82123 453 68

Memur 3 43 3 43 5 71 5 71 21 30 33 471

Isci 2 118 2 118 1 59 4 235 4 235 4 23,5 41,2 0,0001
Esnaf 2 125 1 6,3 0 0 3 18,8 10 625

Babanin Egitimi

Okumamig 2 133 1 6,7 0 2 133 2 133 8 53,3

[Ikogretim 21 8,6 10 41 8 33 1561 22 9 169 69

Lise 23 7,6 10 33 14 47 14 47 42 14 198 658 30 0,012
Universite 3 17 7 39 11 61 17 94 37 06 105 58,3

TARTISMA

Ergenlik doneminde olan {niversite Ogrencilerinin genel saglik Ol¢limlerinin  degisim
asamalarma gore degerlendirilmesi amaciyla yapilan bu ¢alismanin bulgular1 10 saglik davranigina
gore tartigilmastir.

Calisma kapsamindaki Ogrencilerin yas ortalamasi 21,5 olup, biiyiik ¢ogunlugunun (%40,4)
emniyet kemeri kullanmay1 distinmedigi (diisinmeme asamasi) belirlenmistir. Emniyet kemeri
kullannmina iligkin degisim asamalar1 ile tanitici Ozellikler arasinda ise anlamli bir iligki

belirlenmemistir. Bu ¢aligma bulgusunun aksine Erkan ve arkadaslart emniyet kemeri kullanma
172



Giimiishane Universitesi Saglik Bilimleri Dergisi / Giimiishane University Journal of Health Sciences: 2012;1(3)

davranisinin kadin olmakla, yasla ve ehliyet sahibi olma siiresiyle arttigini tespit etmistir (13). Nigg ve
arkadaslar1 ¢aligmalarinda bireylerin %57’sinin, devam ettirme asamasinda oldugunu ve yas gruplari
ile emniyet kemeri kullanimlar1 aralarindaki iligkinin istatistiksel olarak anlamli oldugunu belirlemistir
(14). Bu calisma sonucunda {iniversite Ogrencilerinin biiylik cogunlugunun emniyet kemeri
kullanmay1 gerektiren araglarda kemer kullanmayi diisiinmiiyor olmasi trafik egitiminin iizerinde
ilkdgretimden itibaren ciddiyetle durulmasi gerektigini gostermektedir. Ciinkii, Diinya Saglik Orgiitii
2004 yili Raporu’na goére, emniyet kemerinin yaralanmalar1 azaltmadaki etkisi yapilan c¢esitli
caligmalar sonucunda Oliimciil yaralanmalarda %40-65, orta-agir yaralanmalarda %43-65, ciddi
yaralanmalarda %40-50 olarak belirlenmistir (15)

Arastirmamizda Ogrencilerin ¢ogunun yagli gidadan sakinma (%39,2) ve lifli gida tiiketme
(%65,7) gibi saglik beslenme aliskanliklarinda diisinmeme asamasinda olduklari saptanmuistir.

Yagh gidalardan sakinmaya iliskin degisim asamalari ile 6grencilerin cinsiyetleri ve babalariin
egitim durumu arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski saptanmigtir. Kadinlarin ¢ogunun (%43,1)
yagl gidalardan sakinmayi diisiinmemelerine karsin erkeklerin ¢ogunun (%36,4) en az 6 ay ya da
daha fazla siiredir yagh gidalardan sakindiklari belirlenmistir. Babasi iiniversite mezunu olanlarin
%31,1 inin en az 6 ay ya da daha fazla siiredir yagl gidalardan sakindiklari tespit edilmistir. Bu
caligma bulgusunun aksine Ulas’in yaptig1 arastirmanin sonucunda saglikli beslenme segeneklerinden
‘yag oraninin diisiik olmasi” 6nemlidir diye belirten kadinlarin orani erkeklerden anlamli derecede
fazla bulunmustur. Ayrica egitim seviyesi yiikseldikce saglikli beslenme segeneklerinden ‘yag
oraninin diisiik olmas1’, énemlidir diye belirten bireylerin orani artmaktadir. (16) Amerikan Kalp
Cemiyeti tarafindan 1957 yilinda ilk kez duyurulan diyet onerilerinin igerisinde yer aldig: tizere bugiin
de kardiyovaskiiler hastaliklardan korunmada ve tedavisinde diyetin total ve doymus yag igeriklerinin
diistik tutulmasi geregi bilinmektedir. Buna benzer oneriler tiim ulusal diyet dnerilerinde yer almistir
(17,18).

Ogrencilerin %33,1” inin ideal kiloya gelmeyi diisiinmedikleri belirlenmis olmasina ragmen
%29,4’ {iniin ideal kiloyu devam ettirme asamasinda oldugu belirlenmistir. Bu ¢alismada kadinlarin
cogunlugunun diisiinmeme, erkeklerin ise devam ettirme asamasinda oldugu belirlenmistir. Bu
calisgma sonucunun aksine ABD toplumunun; %61’i kilolu olmaktan sakinmak onemlidir diye
belirtirken, Isvigre’de bu oran %86 bulunmustur. Ayn1 ¢alismada kadinlarin ve egitim seviyesi yiiksek
bireylerin, saglikli beslenme ile daha ilgili ve saglikla ilgili degisiklikler yapmak konusunda daha
motive olduklart belirlenmistir (19). Tiirk Eriskinlerinde Kalp Hastaliklart ve Risk Faktorleri
(TEKHARF) 2003-2004 orneklemindeki bireylerin genel beslenme aligkanliklarinin incelendigi
caligmada 6nceki yillara gore beslenme aligkanliklarinin olumlu yonde degistigi sdylenebilir (20).

Ogrencilerin  %29’unun egzersiz yapmay1 diisiinmedikleri saptanmistir. BKI>25 (kilolu),

173



Giimiishane Universitesi Saglik Bilimleri Dergisi / Giimiishane University Journal of Health Sciences: 2012;1(3)

BKI<25 (normal) olan bireylerin egitim diizeyinin artmasina paralel olarak daha cok egzersiz
yaptiklarini saptamiglardir. BKI>25 olanlarin %25,4’{inlin, egzersiz yapmay1 devam ettirme, BK1<25
olanlarin %48,1’inin ise egzersiz yapma noktasinda hareket asamasinda olduklari tespit edilmistir.
(21)

Yapilan baska bir ¢alisma da, bireylerin %46,1’inin yagli gidalardan sakinmada, %47,3’{inlin
lifli gidalarla beslenmede, %38,9’unun egzersiz yapmada devam ettirme agamasinda, %39 unun ideal
kiloya gelmek icin cabalamada diisiinmeme asamasinda olduklar1 belirlenmistir. Diinya Saglik
Orgiitii’niin de belirttigi gibi, kilo kontrolii i¢in diisiik kalorili ve az yagh diyet, sebze ve meyve
tiiketiminin artirilmasi, lifli besin tiikketiminin artirilmasi gereklidir.

Giinesten sakinmada bireylerin ¢ogunun (%31,7) diisinmeme, giines 1sinlarna karst koruyucu
kullanmada (%42,9) devam ettirme asamasinda olduklar1 belirlenmistir. Giinesten sakinmada ve giines
1sinlarma karsi koruyucu kullanmada 6grencilerin cinsiyetleri, siniflari, annelerinin egitim durumu ve
gelir gider dengesi arasinda anlamli bir iliski saptanmistir. Nigg ve arkadaslar1 yaptiklari arastirmada
ogrencilerin ¢ogunun giinesten sakinmada (%67,1) ve giines 1sinlarina karst koruyucu kullanmada
(%48,3) devam ettirme asamasinda olduklarini belirlemistir (14). Giinesten korunmak igin; giines
koruyucu ajanlarin, giinesten koruyucu giysilerin ve antioksidan ajanlarin kullaniminin gerekliligi
belirtilmektedir (22). Calisma sonuglarina benzer olarak Uysal ve arkadaslar1 6grencilerin gilinesten
korunmak i¢in Onlem almadiklarini tespit etmislerdir (23). Bu calismada giinesten korunmada
smiflarinin, anne egitiminin, gelir diizeylerinin ve cinsiyetin etkili oldugu belirlenmistir (p<0,05).
Uysal ve arkadaglarinin c¢aligmasinda da benzer olarak Ogrencilerin koruyucu onlem almada
cinsiyetlerinin, smiflarinin, ailelerinin gelir durumlarinin, bahar ve yaz aylarinda disarida kalma
siirelerinin etkili oldugu belirlenmistir. Ogrenciler zamanlarmin biiyiik bir boliimiinii ev disinda,
okulda ve diger aktiviteleri (oyun, spor vs.) gerceklestirmek iizere agik alanlarda gecirirler. Bu
nedenle 6zellikle bu dénemdeki dgrencilerin giines 1sinlarindan korunma konusunda bilinglendirilmesi
onemlidir. Ekonomik yetersizlikler nedeniyle giines koruyucu krem, koruyucu giines gozligi gibi
uygulamalar1 yapamayan 6grenciler ve toplumdaki diger tiim bireyler i¢in bu tiir koruyucu iirlinlerin
sosyal giivenlik sistemi kapsamina alinmasi geregi vurgulanmustir (23).

Ogrencilerin %48,7 sinin stresi azaltmak icin degisimi diisiinmedikleri belirlenmistir. Cinsiyetin
stresi azaltmak igin ¢aba gdstermede Onemli bir faktdr oldugu saptanmistir (p<0,05). Bagka bir
calismada da bireylerin ¢ogunun stresi azaltmada (%51,4) devam ettirme asamasinda olduklarini
belirlemistir (14). Bu ¢alisgmada 6grencilerin ¢ogunlugunun stresi azaltmak igin ¢aba gostermedigi
belirlenmis olup bu konuda farkindaliklarinin arttirilmasi geregi ortaya konmustur. Ogrencilerin
egitimleri siiresince strese bagli olarak ortaya ¢ikabilecek fiziksel, psikolojik problemler ve stresle bas
etme teknikleri hakkinda bilgilendirilmesinin 6nemli oldugu diistiniilmektedir.
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Sigara i¢meye iliskin degisim asamalar1 ile Ogrencilerin cinsiyetleri, okuduklar1 okul, anne-
babalarinin egitim durumu ve annelerinin meslegi arasinda anlamli bir iliski saptanmistir (p<0,05).
Ayrica dgrencilerin %65’inin hig sigara igmedigi, igen dgrencilerinde %14,1’inin sigaray1 birakmigligi
devam ettirdikleri belirlenmistir. Sigara icmeye iliskin degisim asamalari ile ilgili yapilan ¢alismalarda
farkli sonuglar elde edilmistir. Glingérmiis’iin ¢alismasindaki 6grencilerin ise %68,1’inin igmedigi,
%?3,9’unun ise birakti8i, sigara i¢enlerin %93,1’inin erkek, %6,9 unun ise kadin oldugu ve sigara igme
durumu ile cinsiyet arasinda istatistiksel olarak énemli bir iligki oldugu belirlenmistir. Giingérmiis bu
caligmanin aksine caligmasindaki 6grencilerin %80’inin sigaray1 birakmay1 diistinmediklerini tespit
etmistir (11). Yalginkaya ve Karanci® nin ¢aligmasinda deneklerin %56,3 liniin diistinmeme,
%16,3’1liniin diisiinme, %20,4’liniin hazirlik ve %3,8’inin hareket asamasinda oldugu tespit edilmistir.
(24). Davranis degisim asamasina gore katilimcilarin %53,8’1 diisinmeme, %24’1 diisiinme, %22,2’si
hazirlik agsamasindadir (25).

Bu calismada sigara igmeyen ve birakmishigi devam ettiren Ogrencilerin ¢ogunlukta olmasi
sevindirici bir bulgudur. Sigara i¢meyenlerin sigaraya baglamalarini engellemek, i¢enlerin birakmasi
ve igcmeyi birakanlarinda devamliliginin saglanmasi igin sigaranin zararlari konusunda hemsirelerin
stirekli ve diizenli araliklarla saglik egitimi yapmalar1 6nemlidir.

Ogrencilerin cogunun (%36,2) kanser belirtileri yoniinden kendi viicudunu incelemede
diisinmeme asamasinda olduklar1 goriilmiistiir. Yapilan bir caligmada {iiniversite 6grencilerinin
%69,5’inin kanser belirtileri yoniinden kendi viicudunu inceleme yontemlerinden birisi olan kendi
kendine meme muayenesi yapmadigt ve bunlarin % 15’ inin de yapmasi gerektigini diisiinmedigi
tespit edilmistir (26). Goggeldi ve Kogak’ in ¢alismasinda da er ve erbaslarla yapilan ¢alisma da
bireylerin %35’ inin kendi kendine testis muayenesini ¢ok 6nemli buldugu ve %72,4’ {iniin de yilda en
az bir kez testis muayenesi yaptig1 tespit edilmistir (27). Ogrencilerin cinsiyetleri, fakiilteleri, siniflart
ve annelerinin egitim durumlarinin kanser belirtileri yoniinden kendi viicudunu inceleme degisim
asamalarinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski olusturdugu saptanmistir (p<0,05). Beklenenin
aksine saglik okullarinda okuyan Ogrencilerin diger bdliimlerde okuyan 6grencilere gore daha az
devam ettirme asamasinda oldugu, okudugu smif yiikseldikce devam ettirme oraninin diistiigii ve
annesi iiniversite mezunu olanlarin en az oranda devam ettirme asamasinda oldugu tespit edilmistir.
Hemsirelik 6grencileri ile yapilan baska bir ¢alismada ise 6grencilerin % 53,3’ {iniin kendi kendine
meme muayenesi yapmadigi ve bunlarin sadece % 16,7’ sinin de gerek goérmedigi icin meme
muayenesi yapmadig1 ifade edilmistir. (28) Bu calismadaki 6grencilerin diisinmeme asamasinda
olmasi, dgrencilerin erken taninin kanserde hayat kurtariciligina iligkin bilgilendirilmesi gerekliligini
ortaya koymaktadir.

Bu sonuglar dogrultusunda; Ogrencilerin ¢ogunlugunun emniyet kemeri kullanma, yagli gida
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tilketiminden sakinma, lifli gida tiikketimi, ideal kiloya gelme, egzersiz, glinesten korunma, stresi
azaltma, sigara igmeme ve birakmislik ve kanser yoniinden kendini inceleme gibi olumlu saglik
davraniglarinda diisiinmeme asamasinda oldugu bu nedenle bu davraniglarin gelistirilmesi yoniinde
hemsirelerin siirekli saglik egitimleri yapmasi gerektigi, Ogrencilerin cogunlugunun sigara igme gibi
olumsuz saglik davranisinda devam ettirme asamasinda oldugu belirlenmis olup sigaranin sagliga
zararlar1 konusunun siirekli olarak ele alinmasi ve sigara igmenin azaltilmasi/biraktirilmasi igin

bilin¢lendirilmesi ve desteklenmesi 6nerilmektedir.
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