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Ortaokul Ogrencilerinin Siber Zorba ve Siber Magdur Olma
Durumunun Belirlenmesi”

12 Deniz S. YORULMAZ! Havva KARADENIZ?

Y Artvin Coruh Universitesi, Saghk Bilimleri Falkiiltesi, Hemgirelik Boliimii, Artvin, Tiirkiye

2 Karadeniz Teknik Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Béliimii, Trabzon, Tiirkiye
Oz

Amag: Bu c¢alisma ortaokul 6grencilerinin siber zorba ve siber magdur olma durumunun
belirlenmesi amaciyla gergeklestirilmistir.

Gerec¢ ve Yontem: Calisma tanimlayici tipte yapilmistir. Verilerin toplanmasida ‘Kisisel Soru
Formu’, ‘Siber Magduriyet Olgegi’ ve ‘Siber Zorbalik Olgegi’ kullanilmistir. Calisma dncesinde etik
kurul ve kurum izinleri alinmistir. Veriler 23.09.2020-08.10.2020 tarihleri arasinda ¢evrimigi olarak
toplanmustir. Verilerin degerlendirilmesinde, 6lgeklerin normallik dagilimmma Kolmogorov-Smirnov
testi ile bakilmis ve non-parametrik testler uygulanmistir. Tanimlayici istatistiksel metotlar (frekans,
ylizde) ile Mann Whitney U ve Kruskal Wallis H testi kullanilmistir. Tiim analiz sonuglarimin
yorumlanmasinda %95 giiven diizeyi, 0.05 hata pay1 dikkate alinmustir.

Bulgular: Ogrencilerin %55.4{i kiz, %31.5’i 6.smif 6grencisi ve %63.6’s1 akademik basarisini
‘iyi’ olarak algilamaktadir. Ogrencilerin %45.2’sinin kisisel telefonunun, %356.5’inin kisisel
tableti/bilgisayarinin oldugu, %38.5’inin giinde 3 saat televizyon izledigi ve %47.4 {inlin giinde 0-1
saat telefon/ tablette oyun oynadig1 saptanmistir. Calismada Siber Magduriyet Olgek puan ortalamasi
24+1.86, Siber Zorbalik Olgek puan ortalamasi 24+3.06 olarak bulunmustur.

Sonug: Ogrencilerin hem siber zorba oldugu hem de siber magduriyet yasadig1 tespit edilmistir.
Yas, smnif, ailenin gelir durumu, kisisel telefon ve tablet/ bilgisayara sahip olma ve giinliik internet
kullanim siiresi ile siber magduriyet ve siber zorbalik arasinda anlamli fark saptanmistr.

Anahtar kelimeler: Siber zorbalik, siber magduriyet, 6grenciler, ortaokul.

* Gelis Tarihi: 03.08.2021 / Kabul Tarihi:03.11.2021
™ Sorumlu Yazar e- mail: denizyrimz.20144@gmail.com

Atif; Yorulmaz S.D., Karadeniz H. (2021). Ortaokul 6grencilerinin siber zorba ve siber magdur olma durumunun
belirlenmesi; Halk Sagligi Hemsireligi Dergisi, 3(3): 154-170. Doi: 10.54061/jphn.978254.

154


mailto:denizyorulmaz@artvin.edu.tr
https://orcid.org/0000-0001-7115-5673
https://orcid.org/0000-0001-7482-7789

HALK SAGLIGI HEMSIRELIGI DERGISI
JOURNAL OF PUBLIC HEALTH NURSING

Arastirma Makalesi/ Research Article 2021 - 3(3)

Abstract

Objective: This study aims to determine the cyberbully and cybervictim statuses of secondary
school students.

Material and Method: The study was conducted in the descriptive type research design. Personal
Information Questionnaire, Cyber-Victimization Scale, and Cyber-Bullying Scale were used for data
collection. Ethics committee approval and institutional permit were obtained prior to the research.
The data were collected online between September 23, 2020, and October 08, 2020. In the evaluation
of the data, the Kolmogorov-Smirnov test was used to test the normality distribution of the scales,
and non-parametric tests were applied. Descriptive statistical methods (frequency, and percentage)
and the Mann Whitney U and Kruskal Wallis H tests were used. In the interpretation of all analysis
results, 95% confidence level and 0.05 margin of error were taken into account.

Results: Of the students, 55.4% was female, 31.5% was 6th grader, and 63.6% had 'good' level of
perceived academic achievement. Of the students, 45.2% had a personal mobile phone, 56.5% had a
personal tablet/computer, 38.5% was watching 3 hours of television a day, and 47.4% was playing 0-
1 hours of games on a phone/tablet a day. In the study, the average score of the Cyber-Victimization
Scale was 24+1.86, and the average score of the Cyber-Bullying Scale was 24+3.06.

Conclusion: A significant difference was found between age, grade, family income status,
personal mobile phone and tablet/computer ownership, daily Internet usage time, and cyber-
victimization and cyberbullying.

Keywords: Cyber-bullying, cyber-victimization, students, secondary school.
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GIRIS

Siddet insanlik tarihi kadar eski ve her giin artarak karsimiza ¢ikan, halk sagligini tehdit eden
onemli bir konudur. Siddet, kendine veya karsisindaki canliya zarar verme amaciyla kasith
olarak giic kullanmayi iceren farkli boyutlar1 ve nedenleri olan bir olgudur (Giineri Ydyen,
2017). Diinya Saglik Orgiitii (DSO)’ne gore siddet, ‘fiziksel gii¢ veya iktidarin kasten bir tehdit
veya gercek bicimde kisinin kendine, karsisindakine, bir gruba veya bir topluluga uygulanmasi
sonucunda, maruz kalan kiside psikolojik hasar, yaralanma ve oliim ile sonuglanabilen olay’
olarak tanimlanmaktadir (DSO, 2019). DSO’ye gére siddet; kisinin kendine ydnelik uyguladigi
siddet, kisiler aras1 siddet ve kolektif siddet olarak 3 baslik altinda smiflandiriimaktadir (DSO,
2019). Uygulanan siddet tiiriine gore siddet ise; fiziksel siddet, cinsel siddet, duygusal siddet,
ekonomik siddet ve siber siddet olmak {izere 5 grupta incelenmektedir (Polat, 2016).

Gliniimiizde internet kullaniminin yayginlasmasi ve teknolojik cihazlarin kullaniminin
artmas1 birtakim sorunlar1 da beraberinde getirmistir. Bu sorunlardan birisi de siber siddettir.
Siber siddet, ‘bilisim teknolojisi araglarindan birini ve/veya birkagini kullanarak kisinin veya
bir grubun, kasten kendine ait olmayan bilgiyi kotii niyetle kullanmasi, bireye/gruba uygunsuz
icerikte yazi, mesaj, mail, resim vb. gondermesi, bireyi/grubu sanal ortamda taciz etmesi’ olarak
tanimlanmaktadir (Van-Ouytsel et al., 2017). Bunlarin disinda sosyal ag lizerinden bireyi/grubu
diisiik distirticii, hakaret, asagilama igeren mail ve mesajlarin paylasilmasi, hesap ve kimlik
bilgilerinin ele gegirilmesi ve paylagilmasi, sosyal ag iizerinden yalan sOylenmesi, kaba ve
tehditkar konusulmasi, karsisindakini korkutmak veya tehdit etmek amaciyla sahte hesap
acilmasi, bilgisayar korsanligi, kisinin bilgisayar ve/veya telefonunun gézlenmesi/izlenmesi,
cinsel icerikli e-posta, mesaj veya resimlerin gonderilmesi de siber siddet olarak
degerlendirilmektedir (Altan & Eldeklioglu, 2019; Backe et al., 2018; Kri¢ki¢ et al., 2017).
Siber siddeti uygulayan kisi ‘siber zorba’ olarak isimlendirilirken, siber siddete maruz kalan
kisi ‘siber magdur’ olarak kabul edilmektedir (Dikmen & Tuncer, 2018; Kub & Fieldman,
2015).

Siber siddet her yas grubunda ve her kesim de goriilebilen bir sorundur. Konuya iliskin
literatiir incelendiginde Dikmen ve Tuncer (2017) Tiirkiye’de akademisyenlerin %63.6’sinin,
Kricki¢ ve ark. (2017) Hirvatistan’da 18-27 yas arasi iiniversite 6grencilerinin %11.7’sinin,
Arfi ve Agarwel (2013) Hindistan’da yasl bireylerin %50.8’inin, Smith ve ark (2018)
Kanada’da 14-18 yas arasi lise Ogrencilerinin %35.8’inin siber siddete maruz kaldigini
bildirmektedir (Arfi & Agarwel, 2013; Dikmen & Tuncer, 2017; Kri¢ki¢ et al., 2017; Smith &
et al., 2018). Siber siddetin Diinya’da ve Tiirkiye’de farkli evren ve drneklemlerde yapilan
calismalarda yaygin olarak yasandigina dair cesitli sonuglarin olmasiyla birlikte, siber siddetin
geleneksel siddet kadar rapor edilmedigi, sanal ortamda yasanan siddetin alay etme, dalga
gegme olarak algilandig1, daha az dikkate alindig1 ve daha az bildiriminin yapilmadigi da
mevcut bulgular arasindadir (Dikmen & Tuncer 2017).

Kisinin teknolojik ara¢ ve internet kullanim bilgisinin az/sinirli olmasi, uzun siire internet ve
teknolojik ara¢ kullanimi, dijital okuryazarlik/medya okuryazarligi kavramlarini bilmemesi,
giivenli internet kullanimi hakkinda yeterli bilgisinin olmamasi, ebeveyn egitiminin ve
gozetiminin diisiik/yetersiz olmas1 gibi faktorler siber siddet yasama ihtimalini arttirmaktadir
(Lewis et al., 2017; Ozmen, 2018). Ayrica siber siddete maruz kalan kisinin ne yapacagini
bilmemesi, korkmasi, ¢ekingen davranmasi gibi durumlar da siber siddete maruz kalma siiresini
arttirabilmektedir (Petersen & Densly 2017). Siber siddete maruz kalan kisilerde dikkat
dagnikligi, stres ve anksiyete bozuklugu, depresyon, madde kullanimi, akademik basarida
diisme, saldirgan davranig sergileme, intikam alma amactyla girisimlerde bulunma gibi bilissel,
duygusal ve sosyal sonuglar goriilebilmektedir (Jones et al., 2013; Lewis et al.,2017).
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Ogrencilerin teknolojik arag ve internet ile tamistiklari, daha yakindan ilgilendikleri donem
genellikle ortaokul donemleridir. Bu donemde 6grenciler internet, teknolojik ara¢ ve sosyal
medya platformlarinin sundugu sayisiz kolayliktan yararlanabilir. Fakat 6grenciler internet ve
teknolojik araclarin kolayliklarinin beraberinde getirdigi tehlikeleri bilmeyebilir veya herhangi
bir durumda ne yapmasi, nasil miidahale etmesi konusunda yeterli bilgiye sahip olmayabilir
(Lantta et al., 2016). Ayrica son yillarda teknolojinin gelisimi ile egitim ve 6gretim siireglerinin
internet ve dijital araclar ile desteklenmesi de bu grupta yer alan 6grencileri daha riskli
kilmaktadir (Aricak ve ark, 2012).

Tim bu bilgiler kapsaminda siber siddetin bireyi ve toplumu etkileyen dnemli bir sorun
oldugu, siber siddete maruz kalan kiside birtakim olumsuz sonuglar goriilebilecegi
anlagilmaktadir. Ortaokul Ogrencilerinin yas grubunun kiigiik olmasi, internet kaynakl
tehlikelerden korunma konusunda bilgilerinin az oldugu diisliniilerek bu caligma, ortaokul
ogrencilerinde siber zorba ve siber magdur olma durumunun belirlenmesi ve literatiire katki
saglanmas1 amaciyla yapilmstir.

GEREC VE YONTEM

Arastirmanin Amaci ve Tiirii: Calisma ortaokul 6grencilerinin siber zorba ve siber magdur
olma durumunu belirlenmesi amaciyla tanimlayici tiirde gergeklestirilmistir. Tanimlayici
arastirmalar, bir durumu/olayi/sorunu kisi, yer ve zaman 6zelliklerine gore inceleyen, sorunun
nedenlerini belirlemeye calisan, analitik ve deneysel ¢aligmalar i¢in bilgi sunabilen 6nemli ve
kiymetli bir arastirma tiiriidiir (Kublay ve ark., 2020). Bu arastirma kapsaminda tanimlayici
arastirma tiirlinlin tercih edilme sebebi, daha 6nce bu calisma grubunda siber zorba ve siber
magdur olma durumlarinin incelenmemesi, hedeflenen 6rnekleme yonelik kisi, yer, zaman
bilgileri yoniinden genel bir ¢erceve elde edilme amacidir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi: Arastirmanin evrenini Artvin il merkezinde bulunan
ortaokullar olusturmaktadir. Arastirma yapildigi tarihler arasinda il merkezinde 7 ortaokul (2
Imam Hatip orta okulu, 5 orta okul) bulunmakta ve bu ortaokullarda 1250 dgrenci egitim-
ogretim gormektedir. Arastirmada Orneklem hesaplamasina gidilmeden evrenin tamamina
ulasilmasi1 hedeflenmis ve arastirma kapsaminda hedeflenen evrenin %94.2’sine (1178 6grenci)
ulagilmistir. Arastirma evreni olarak Artvin ilinin se¢ilme sebebi, bu il merkezinde egitim-
Ogretim goren ortaokul 6grencilerinde siber zorba ve siber magdur olma durumlariin daha
once incelenmemis olmasidir.

Arastirmanin Veri Toplama Araclari: Veriler arastirmacilar tarafindan hazirlanan
‘Kisisel Bilgi Formu’ ile Aricak ve ark. (2011) tarafindan gelistirilen ‘Siber Magduriyet’ ve
‘Siber Zorbalik’ 6l¢ekleri kullanilarak toplanmistir.

Kigisel Bilgi Formu: Arastirmacilar tarafindan literatiir taranarak hazirlanan bu formda yas,
cinsiyet, smif, ebeveyn egitim diizeyi, telefon/tablete sahip olma, internet kullanim siiresi, siber
siddet, siber magduriyet, siber zorbalik, giivenli internet kullanimi, dijital okuryazarlik
kavramlarindan haberdarlik durumlarmi sorugulayan, acik uclu ve ¢oktan secmelei seklinde
toplam 17 soru bulunmaktadir (Ak¢a Siimengen & Akyiiz 2020; Kub & Feildman 2015; Sahin
ve ark., 2012; Semerci, 2017)

Siber Magduriyet Olgegi: Aricak ve ark. (2011) tarafindan gelistirilen bu 6lgek, 24
maddeden olusan ve alt boyutu olmayan bir &lgektir. Olcek evet/hayir seklinde
yanitlanmaktadir. Olgegin puan hesaplamasinda ‘evet’ yanit1 i¢in 2, ‘hayir’ yaniti igin 1 puan
verilmektedir. Olgekten almacak en diisiik puan 24, en yiiksek puan 48 olup; 6lgegin kesme
noktas1 bulunmamaktadir. Toplam puanin artmasi siber magduriyetin arttigin1 gostermektedir.
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Olgegin cronbach alfa katsayis1 0.89 olarak bildirilmis, bu ¢alisma kapsaminda cronbach alfa
katsayis1 0.89 olarak hesaplanmuistir.

Siber Zorbalik Olgegi: Aricak ve ark. (2011) tarafindan gelistirilen bu 6lgek, 24 maddeden
olusan ve alt boyutu olmayan bir dlgektir. Olcek 4°1i likert (1: higbir zaman, 2: bazen, 3: ¢cogu
zaman, 4: her zaman) tiptedir. Olgekten almacak en diisiik puan 24, en yiiksek puan 96 olup;
Olgcegin kesme noktasi bulunmamaktadir. Toplam puanin yiikselmesi siber zorbaligin arttigini
gostermektedir. Olgegin cronbach alfa katsayis1 0.95 olarak bildirilmis, bu ¢alisma kapsaminda
cronbach alfa katsayis1 0.97 olarak hesaplanmustir.

Ogrencilerde siber magduriyet ve siber zorbalik durumlarini belirlemede cesitli dlcekler
olmakla birlikte bu dlgeklerin secilme sebepleri Olgeklerin kisa olmasi, okurken 6grencileri
yormamasi ve cronbach alfa katsayisi degerlerinin yiliksek olmasidir. Uzun ve ¢ok maddeli
Olceklerin okuyan kisiyi stkmasi, bos birakilma ihtimalini arttirmasi ve verilerin giivenirliginin
diismesi ihtimali de dlgek se¢iminde degerlendirme kriteri olarak gdz 6niine alinmustir.

Verilerin Toplanmasi: Veriler etik kurul ve kurum izni alindiktan sonra, goniilliiliik esasina
dayali olarak 23.09.2020-08.10.2020 tarihleri arasinda, c¢evrimi¢i olarak toplanmistir.
Arastirma Oncesinde arastirma yapilacak okul miidiirleri ve miidiir yardimcilari ile iletisime
gecilmis, arastrma linki 6nce okul miidiir ve miidiir yardimcilarma, sonrasinda smif
ogretmenlerine iletilmis, sinif 6gretmenleri araciligryla da smif whatsapp gruplar1 lizerinden
ogrencilere iletilmistir. Anketin cevaplanma siiresi yaklasik 10-15 dakikadir.

Arastirmanin Bagimh ve Bagimsiz Degiskenleri: Calismanin bagimsiz degiskenleri,
ogrencilerin sosyo-demografik Ozellikleridir (yas, cinsiyet, ebeveyn egitim diizeyi,
tablet/telefona sahip olma, internet kullanimi ve internet kullanim siiresi). Calismanin bagimli
degiskenleri ise siber magdur ve siber zorba olma durumudur.

Verilerin Degerlendirilmesi: Calismanim verileri Statistical Package for Social Sciences
(SPSS) 24.0 paket programu ile analiz edilmistir. Tanimlayici istatistikler say1 ve yiizde,
verilerin normallik dagilimi ise Kolmogorov-Smirnov testi ile degerlendirilmistir. Her iki 6lgek
de normal dagilim gdstermediginden (Siber Magduriyet Olgegi: p=0.000; p<0.005 Siber
Zorbalik Olgegi: p=0.000; p<0.005) non-parametrik testler uygulanmistir. Normal dagilim
gostermeyen verilerde Q (Q1-Q3) ¢eyrek degerler (Tablo 3-6), 2 grubun karsilastirilmasinda
Mann Whitney U testi (Tablo 3-6: z), iic ve daha fazla grubun karsilastirilmasinda Kruskal
Wallis H testi (Tablo 3-6: Kw) kullanilmistir. Kruskal Wallis H testinde 3 ve daha fazla grup
arasindaki farklilik Bonferroni diizeltmesi ile incelenmistir. Tiim analiz sonuc¢larmin
yorumlanmasinda %95 giiven diizeyi, p<0.05 hata pay1 dikkate alinmustir.

Aragtirma ile Ilgili Etik Bilgi: Verileri toplamadan dnce Artvin Coruh Universitesi Etik
Kurulu’ndan 27.07.2020-E.8078 tarih ve sayili etik kurul izni ve Artvin i1 Milli Egitim
Midiirliigii’nden 18.09.2020-7296 say1 ve tarihli kurum izni alinmistir. Caligma O6ncesinde
ogrencilere ve velilerine ¢aligma hakkinda bilgi verilmis ve onamlar1t alinmistir. Calisma
Helsinki Deklarasyonu prensiplerine uygun olarak gerceklestirilmistir.

Arastirmanin Sinirhliklari: Calismadan elde edilen sonuglar literatiire katki saglamakla
birlikte birtakim smirliliklar1 bulunmaktadir. Ilki bu ¢alismanin ¢evrimici olarak yapilmasidir.
Cevrimigi veri toplama yonteminin katilimeilar sorularma cevap verme, denetimi saglama vb.
konularda yiiz yiize veri toplama yontemine gore daha sinirh oldugu diisiiniilmektedir. Ikincisi
ise galigmaya sadece il merkezinde bulunan ortaokullarin dahil edilmesidir. Arastirma sonuglari
aragtirmanin yapildigi il merkezinde bulunan ortaokul 6grencilerine genellenebilir.
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BULGULAR
Tablo 1: Ogrencilerin Baz1 Sosyo-demografik Ozellikleri (n=1178)

Ozellikler n %

Yas

9 ve 10 yas 199 16.8
11 yas 325 27.6
12 yas 343 29.1
13 yas 256 21.7
14, 15 ve 16 yas 55 4.7
Yas ortalamasi: 12+1.2

Cinsiyet

Kiz 653 55.4
Erkek 525 44.6
Simf

5.smif 229 19.4
6.smif 371 31.5
7.smif 370 31.4
8.smif 208 17.7
Algilanan akademik basari

Iyi 749 63.6
Orta 403 34.2
Diisiik 26 2.2
Anne egitim durumu

Okuryazar degil/Okuryazar/ilkokul mezunu 341 28.9
Ortaokul mezunu 205 17.4
Lise mezunu 371 315
Lisans ve iizeri 261 22.2
Baba egitim durumu

Okuryazar degil/Okuryazar/ilkokul mezunu 176 14.9
Ortaokul mezunu 195 16.6
Lise mezunu 411 34.9
Lisans ve iizeri 396 33.6
Ailenin gelir durumu

Geliri giderinden az 275 23.3
Geliri giderine esit 690 58.6
Geliri giderinden fazla 213 18.1

Calismaya katilan Ogrencilerin sosyo-demografik ozellikleri Tablo 1’de verilmistir.
Calismaya katilan 6grencilerin yas ortalamasi1 12+1.2, %55.4’1 kiz, %31.5’1 6.smif 6grencisi

ve %63.6’s1 akademik bagarisini ‘iyi’ olarak algilamaktadir (Tablo 1).

159



Halk Saghg Hemsireligi Dergisi 2021 3(3) Journal of Public Health Nursing

S.D. Yorulmaz, H. Karadeniz

Tablo 2. Ogrencilere Ait Kitle Tletisim Araci Kullanimi Ve Farkindahklarnn (n=1178)

Ozellikler n %

Kisisel telefon

Var 532 45.2
Yok 646 54.8
Kisisel tablet/bilgisayar

Var 666 56.5
Yok 512 43.5
Internet kullamm siiresi/giin

1 saat 143 12.1
2 saat 181 154
3 saat 363 30.8
4 saat 267 22.7
5 saat 69 5.9
6 saat 76 6.5
7 saat ve lizeri 79 6.7
Telefon/bilgisayarda oyun oynama siiresi

0-1 saat 558 47.4
2 saat 270 22.9
3 saat 138 11.7
4 saat 101 8.6

5 saat 49 4.2

6 saat ve lizeri 62 5.3

Siber siddet kavramim bilme

Biliyor 517 43.9
Bilmiyor 661 56.1
Siber zorbalik kavramim bilme

Biliyor 620 52.6
Bilmiyor 558 47.4
Siber magduriyet kavramim bilme

Biliyor 444 37.7
Bilmiyor 734 62.3
Giivenli internet kullamim bilgisi

Var 902 76.6
Yok 276 23.4
Dijital okuryazarhk kavramim bilme

Biliyor 578 49.1
Bilmiyor 600 50.9

Calismaya katilan 6grencilerin kitle iletisim arac1 kullanimlar1 ve farkindaliklar1 Tablo 2’de
verilmigtir. Ogrencilerin %45.2’sinin kisisel telefonu ve %56.5’inin kisisel tableti/bilgisayar1
bulunmaktadir. Ogrencilerin %47.4’ii giinde 0-1 saat telefon/tablet ile oyun oynamakta
ve %30.8°1 giinde 3 saat internet kullanmaktadir. Ogrencilerin %56.1°i siber siddet, %47.4’ii

siber zorba ve %62.3’1 siber magdur kavramlarindan haberdar degildir (Tablo 2).
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Tablo 3. Ogrencilerin Sosyo-demografik Ozelliklerine Gére Siber Magduriyet Olcek
Toplam Puan Ortanca Degerlerinin Dagilimi (n=1178)

Ozellikler Medyan Q(Q1-Q3)*  Ozellikler Medyan Q(Q1-Q3)*
Cinsiyet Anne egitimi
Kiz 24+2.3 24(24-24) Okuryazar degil- 24+2.9 24(24-24)
Erkek 24+1.4 24(24-24 Okuryazar-ilkokul
z -1.763 mezunu a 24+1.0 24(24-24)
p 0.78 Ortaokul mezunu b
Lise mezunu ¢ 24+1.4 24(24-25)
Lisans ve tizeri d 24+£1.0 24(24-24)
kW 10.855
p 0.013
c>d c>b
Yas Baba egitimi
9 yas ve 10 yas a 24+1.3 24(24-24) Okuryazar degil- 24+3.8 24(24-24)
11yashb 24+0.9 24(24-24) Okuryazar-ilkokul
12 yasc 24+3.0 24(24-24) mezunu a
13 yasd 24+1.1 24(24-25) Ortaokul mezunu b 24+1.3 24(24-24)
14,15 ve 16 yas e 24+1.3 24(24-24) Lise mezunu ¢ 24+1.5 24(24-24)
kw 12,945 Lisans ve iizeri d 24+1.0 24(24-24)
p 0.012 kW 8,907
c>d p 0.031
c>d
Sumf Gelir durumu
5.smif a 24+2.2 24(24-24) Gelirimiz 24+3.1 24(24-24)
6.smif b 24+1.3 24(24-24) giderimizden az a
7.smif ¢ 24+2.3 24(24-24) Gelirimiz giderimize 24+1.2 24(24-24)
8.smf d 24+1.4 24(24-25) esitb
kw 10.650 Gelirimiz 24+1.4 24(24-24)
p 0.014 giderimizden fazla ¢ 6.574
a,c>d kW 0.037
p a>h

Calismada Siber Magduriyet Olgek puan ortalamasi 24+1.86 ve Siber Zorbalik Olgek puan
ortalamasi 24+3.06 olarak hesaplanmistir. Calismaya katilan &grencilerin sosyo-demografik
ozelliklerine gore Siber Magduriyet Olgek puan ortancalari Tablo 3’te verilmistir. Calisma
bulgularina gore 12 yasindaki 6grenciler 13 yasindaki 6grencilere gore, 5. ve 7. smiftaki
ogrenciler, 8. smiftaki 6grencilere gore ve geliri giderinden az olan 6grenciler, geliri giderine
esit olan Ogrencilere gére daha fazla siber magduriyet yasadiklar1 belirlenmistir. Babasi lise
mezunu olan dgrencilerin, babasi lisans mezunu olan 6grencilere gore, annesi lise mezunu olan
ogrencilerin, annesi lisans mezun olan Ogrencilere gore, annesi ortaokul mezunu olan
Ogrencilerin ise annesi lise mezunu olan 6grencilere gore daha fazla siber magduriyet yasadigi
saptanmistir. Caligmada cinsiyet ile siber magduriyet arasinda anlamli fark olmadig:
belirlenmistir (Tablo 3).
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Tablo 4. (“)glj_encilerin Kitle iletisim Araci Kullamm ve Farkindahklarina Gére Siber
Magduriyet Olcek Toplam Puan Ortanca Degerlerinin Dagilimi (n=1178)

Ozellikler Medyan  Q(Q1-Q3)*  Ozellikler Medyan Q(Q1-Q3)*
Kisisel telefon Kisisel tablet/
Var 2442.6 24(24-24) bilgisayar
Yok 24+1.0 24(24-24 Var 24+2.3 24(24-24)
z -2.014 Yok 24+1.1 24(24-24
p 0.044 z -2.973
p 0.003

Internet kullamm Telefon/
siiresi/ giin bilgisayarda oyun
1 saat 24+0.9 24(24-24) oynama siiresi
2 saat 24+2.5 24(24-24) 0-1 saat 24+1.0 24(24-24)
3 saat 24+0.9 24(24-24) 2 saat 24+2 .4 24(24-25)
4 saat 24422 24(24-24) 3 saat 24+1.3 24(24-25)
5 saat 24+2.0 24(24-24) 4 saat 24+0.9 24(24-25)
6 saat 2442 .4 24(24-26.75) 5 saat 24+4.9 24(24-24)
7 saat ve lizeri 24423 24(24-25) 6 saat ve lzeri 2442.6 24(24-
kw 47,290 kw 25.25)
p 0.000 p 52,794

6,7>1,2,3,4,5 0,000

6>1,5; 5>1
Siber siddet Siber zorbahk
kavramim bilme kavramum bilme
Biliyor 2442.6 24(24-24) Biliyor 24+2 .4 24(24-24)
Bilmiyor 24+0.9 24(24-24) Bilmiyor 24+1.0 24(24-24)
z -2.901 z -2.614
p 0.004 p 0.009
Siber magduriyet Dijital
kavramum bilme okuryazarhk
Biliyor 24+2.7 24(24-24) kavramim bilme 24+£2.5 24(24-24)
Bilmiyor 24+1.0 24(24-25) Biliyor 24+1.0 24(24-24)
z -3.941 Bilmiyor -2.396
p 0.000 z 0.017
p

Calismaya katilan 6grencilerin kitle iletisim araci kullanimlar1 ve farkindaliklarina gore
Siber Magduriyet Olgegi puan ortancalar1 Tablo 4’te verilmistir. Calisma bulgularma gore
kisisel telefonu ve tableti/bilgisayar1 olan, siber siddet, siber zorbalik, siber magduriyet ve
dijital okuryazarlik kavramimai bilen ve giinde 6 saat ve lizeri internet kullanimi olan 6grencilerin
daha fazla siber magduriyet yasadig1 belirlenmistir. Ayrica giinliik 6 saat ve iizeri telefonda/
bilgisayarda oyun oynayan 6grencilerin giinliik 5 saat ve 1 saat oyun oynayan 6grencilere gore,
giinliik 5 saat telefonda/bilgisayarda oyun oynayan 6grencilerin giinliik 1 saat oyun oynayan

ogrencilere gore daha fazla siber magduriyet yasadiklar1 saptanmistir (Tablo 4).
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Tablo 5. Ogrencilerin Sosyo-demografik Ozelliklerine Gére Siber Zorbahk Olcek Toplam
Puan Ortanca Degerlerinin Dagilimi (n=1178)

Ozellikler Medyan Q(Q1-Q3)*  Ozellikler Medyan  Q(Q1-Q3)*
Cinsiyet Gelir durumu
Kiz 24+4.1 24(24-24)  Geliri giderinden az a 24+6.2 24(24-24)
Erkek 24+0.6 24(24-24)  Geliri giderine esit b 24+0.7 24(24-24)
z -0.623 Geliri giderinden fazla 24+1.1 24(24-24)
p 0.533 c 6.085
kW 0.048
p a>c
Simf Anne egitimi
S.smifa 24+1.0 24(24-24) Okuryazar
6.smif b 24+0.7 24(24-24)  degil/Okuryazar/ilkokul 24+5.6 24(24-24)
7.smnif ¢ 24+5.3 24(24-24) mezunu a
8.simmifd 24+0.6 24(24-24)  Ortaokul mezunu b 24+0.7 24(24-24)
kw 25.503 Lise mezunu ¢ 24+0.6 24(24-24)
p 0.000 Lisans ve iizeri d 24+0.9 24(24-24)
c>a;c,d>b kW 3.830
p 0.280
Yas Baba egitimi
9 yas ve 10 yas a 2440.8 24(24-24) Okuryazar
11 yagb 24+0.5 24(24-24)  degil/Okuryazar/ilkokul 24+7.7 24(24-24)
12 yasc 24+5.5 24(24-24) mezunu a
13 yasd 24+0.8 24(24-24)  Ortaokul mezunu b 24+0.7 24(24-24)
14,15 ve 16 yas e 24+1.3 24(24-24) Lise mezunu ¢ 24+0.8 24(24-24)
kw 32.032 Lisans ve tzeri d 24+0.6 24(24-24)
p 0.000 kW 5.214
de>ab;c>a p 0.157
Algilanan
akademik basari
Iyia 2440.7 24(24-24)
Ortab 24+1.0 24(24-24)
Diisiik ¢ 24+9.6 24(24-24)
kW 12.527
p 0.002
b>a

Caligmaya katilan 6grencilerin sosyo-demografik 6zelliklerine gére Siber Zorbalik Olgek
puan ortancalar1 Tablo 5’te verilmistir. Calisma bulgularina gore 7. ve 8. sinif 6grencilerinin 6.
smif 6grencilerine gore, 7. sinif 6grencilerinin 5. sinif 6grencilerine gore daha fazla siber zorba
oldugu belirlenmistir. Akademik basarisin1 ‘orta’ olarak algilayan o6grencilerin akademik
basarisini ‘iyi’ olarak algilayan grencilere gore, geliri giderinden az olan dgrencilerin, geliri
giderine esit olan 0grencilere gore daha fazla siber zorba oldugu saptanmistir. Caligmada 13
yas ve iizeri olan 6grencilerin 9-11 yas aras1 dgrencilere gore daha fazla siber zorba oldugu
saptanmistir. Caliyma kapsaminda ebeveyn egitim diizeyi ve cinsiyet ile siber zorbalik arasinda

anlaml1 fark olmadig1 belirlenmistir (Tablo 5).
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Tablo 6. (:)grencilerin Kitle Tletisim Araci Kullanim Ve Farkindaliklarina Gére Siber
Zorbalik Ol¢ek Toplam Puan Ortanca Degerlerinin Dagilhimi (n=1178)

Ozellikler Medyan  Q(Q1-Q3)*  Ozellikler Medyan  Q(Q1-Q3)*
Kisisel telefon Kisisel tablet/
Var 24+44.5 24(24-24) bilgisayar
Yok 24+0.4 24(24-24) Var 24+4.0 24(24-24)
z 24(24-24) Yok 24+0.5 24(24-24)
p -5.877 z -2.755
0.000 p 0.006

Internet kullanim Telefon/bilgisayarda
siiresi/giin oyun oynama siiresi
1 saat 24+0.7 24(24-24) 0-1 saat 24+0.7 24(24-24)
2 saat 24+0.8 24(24-24) 2 saat 24+0.9 24(24-24)
3 saat 24+0.8 24(24-24) 3 saat 24+0.4 24(24-24)
4 saat 24+6.2 24(24-24) 4 saat 24+0.9 24(24-24)
5 saat 24+0.4 24(24-24) 5 saat 24+14.4 24(24-24)
6 saat 24+1.0 24(24-24) 6 saat ve lizeri 24+1.5 24(24-25)
7 saat ve lizeri 24+1.3 24(24-24) kw 47.659
kw 26.163 p 0.000
p 0.000 6>1,2,3;

6>1,2,3; 3>2 4>13
Siber siddet Siber zorbahk
kavramim bilme kavramim bilme
Biliyor 24+4.5 24(24-24) Biliyor 24+4.2 24(24-24)
Bilmiyor 24+0.8 24(24-24) Bilmiyor 24+0.7 24(24-24)
z -3.048 z -2.359
p 0.002 p 0.018
Siber magduriyet Giivenli internet
kavramim bilme kullamimi hakkinda
Biliyor 24+4.9 24(24-24) bilgi 24+3.5 24(24-24)
Bilmiyor 24+0.7 24(24-24) Biliyor 24+0.4 24(24-24)
z -3.332 Bilmiyor -2.662
p 0.001 z 0.008

p

Dijital okuryazarhk
kavramim bilme
Biliyor 24+4.3 24(24-24)
Bilmiyor 24+0.5 24(24-24)
z -3.435
p 0.001

Caligmaya katilan 6grencilerin kitle iletisim araci kullanimi ve farkindaliklarina gore Siber
Zorbalik Olgek puan ortancalar1 Tablo 6’da verilmistir. Calisma bulgularma gére kisisel telefon
ve tablet/bilgisayari olan 6grencilerin daha fazla siber zorba oldugu belirlenmistir. Giinde 6 saat
internet kullanimi olan ve 6 saat ve iizeri telefonda/bilgisayarda oyun oynayan 6grencilerin daha
fazla siber zorba oldugu saptanmustir. Siber siddet, siber zorbalik, siber magduriyet, giivenli
internet kullanimi ve dijital okuryazarlik kavramlarmi bilen 6grencilerin daha fazla siber zorba

oldugu belirlenmistir (Tablo 6).
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TARTISMA
Siber Magduriyet

Ortaokul 6grencilerinin siber magdur ve siber zorba olma durumlarini belirlemek amaciyla
yapilan bu calismada, fark istatistiksel olarak anlamli olmamakla birlikte (p>0.050) kiz
ogrencilerin erkek 0grencilere gore daha fazla siber magduriyet yasadig1 belirlenmistir. Konuya
iliskin literatiir incelendiginde Ciftgi (2018), Sahin ve ark. (2012) erkek 6grencilerin daha fazla
siber magduriyet yasadigini bildirirken, Rebollo-Catalan ve Mayor-Buzon (2020), Ruiz ve ark.
(2019) ile Lohbeck ve Petermann (2018) kiz 6grencilerin daha fazla siber magduriyet yasadigini
bildirmektedir. Kiz 6grencilerin erkek ogrencilerden daha fazla siber magduriyet yasamasi
geleneksel siddetin devami olarak kadin cinsiyetinin daha fazla siddet deneyimlemesi, erkek
ogrencilerin internet kafe, playstaion oyunlar1 ile kiz 6grencilerden daha erken tanigmasi,
internet ve teknolojik ara¢ kullanim konularinda bilgi diizeylerinin daha yiliksek olmasi
sebebiyle kiz Ogrencilerin daha fazla siber magduriyet yasamalar1 ile ilgili oldugu
diistiniilmektedir (Lohbeck & Petermann, 2018; Rebollo-Catalan & Mayor-Buzon, 2020, Ruiz
et al.,, 2019). Calisma sonuglar1 arasindaki farkliliklar arastrma evrenlerinin farkliligindan
kaynaklandig1 diistiniilmektedir.

Calismada 12 yasindaki Ogrencilerin 13 yasindaki Ogrencilere gore daha fazla siber
magduriyet yasadig1 saptanmistir (Tablo 3). Ruiz et al., (2019) 15-18 yas grubu addlesanlarda
siber magduriyetin 12-14 yas grubu adoélesanlara gore daha yiiksek oldugunu bildirmektedir.
Rodriguez-Enriquez et al.,, (2019) yas ve siber magduriyet arasinda fark olmadigini
bildirmektedir. Kiigiik yaslarda olan 6grencilerin internet ve internetten gelebilecek tehlikeler,
internet kaynakli tehlikelerin yonetimi konusundaki bilgilerinin az olmasi, bu sebeple daha
fazla siber magduriyet yasadiklari, ilerleyen yas donemlerinde ise Ogrencilerin daha fazla
internet ve teknolojik ara¢ kullanmasi buna paralel olarak daha fazla siber magduriyet
yasamalari ile ilgili oldugu disiiniilmektedir (Rodriguez-Enriquez et al., 2019; Ruiz et al.,
2019). Calismada 8.sinifta egitim goren 6grencilerin, 5. ve 7. siifta egitim goren dgrencilere
gore daha az siber magduriyet yasadiklar1 belirlenmistir (Tablo 3). Cakir ve ark. (2016) yaptigi
calismada egitim goriilen sinifin diizeyi azaldik¢a siber magduriyetin arttigini bildirmektedir.
Semerci (2017) alt smiflarda egitim goren 6grencilerin kendilerine gore st smiflarda egitim
goren Ogrencilere gore daha fazla siber magduriyet yasadiklarimi bildirmektedir. Bu durum
egitim siiresi boyunca 6grencilerin teknolojik arac ve internet kullanimi konusunda bilgilerinin
az olmasi, zaman i¢inde internet kullanimin1 6grenmesi ve gelecek tehlikeleri yonetebilmeleri
ile daha az siber magduriyet yasadiklar1 ile ilgili oldugu diisiiniilmektedir (Cakir ve ark., 2016;
Semerci, 2017). Yas ile smf degiskenleri birlikte ele alindiginda ogrencilerin yas1
ilerledikce/egitim gordiikleri sinif diizeyi yiikseldikge internet hakkinda bilgi ve internetten
gelebilecek tehlikelere yonelik farkindaligin - artmasiyla, siber magduriyet yasama
olasiliklarinin azalmasi ile ilgili oldugu diistiniilmektedir (Cakwr ve ark., 2016; Rodriguez-
Enriquez et al., 2019; Semerci, 2017).

Calismada ailenin geliri giderinden az olan dgrencilerin, ailenin geliri giderine esit olan
ogrencilere gore daha fazla siber magduriyet yasadiklar1 saptanmustir (Tablo 3). Konuya iliskin
literatiir incelendiginde Erbiger (2019) ve Kolan ve ark. (2018) aile geliri ile siber magduriyet
arasinda anlamli fark olmadigini bildirmektedir. Geliri yiliksek olan ailelerin ¢ocuklarma farkli
teknolojik imkanlar sunmasi, imkanlar1 kisitlh olan 6grencilerin teknolojik ara¢ ve internet
hakkindaki bilgilerinin az olmasi, internetten gelebilecek tehlikelere yonelik farkindaliklarmin
daha diisiik olmasi sebebiyle daha fazla siber magduriyet yasamalar1 ile ilgili oldugu
disiiniilmektedir (Erbiger, 2019; Kolan ve ark., 2018).
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Calismada ebeveyn egitim diizeyi diistiik¢e 6grencilerin gore daha fazla siber magduriyet
yasadiklar1 saptanmistir (Tablo 3). Cakir ve ark. (2016) yaptig1 ¢aligmada ebeveyn egitim
diizeyi yiikseldik¢e siber magduriyetin azaldigini bildirirken; Rodriguez-Enriquez et al., (2019)
ebeveyn egitim diizeyinin ile siber magduriyet arasinda anlamli fark olmadigini bildirmektedir.
Ebeveyn egitim diizeyinin yiikselmesi ile ebeveynlerin teknolojik ara¢ kullanimi konusunda
daha fazla bilgilerinin olmasi, internetten gelebilecek tehditler ve bunlarin yonetimine yonelik
farkindaliklarinin olmasi ve bunlar1 ¢ocuklarna Ogretmeleriyle daha az siber magduriyet
yasanmast ile ilgili oldugu diisiiniilebilir (Cakir ve ark., 2016; Rodriguez-Enriquez et. al.,
2019).

Calismada kisisel telefon ve bilgisayar/tableti olan 6grencilerin daha fazla siber magduriyet
yasadiklar1 saptanmistir (Tablo 4). Konuya iligkin literatiir incelendiginde Sali ve ark. (2015)
ile Simsek ve ark. (2019) benzer sonuglar1 bildirmektedir. Bu durum siber zorbaligin dogas1
geregi siddetin teknolojik araglar ile gerceklestiriliyor olmasi, teknolojik cihazlara sahip olan
ogrencilerin internetten gelen tehlikelere kars1 daha agik olmalar1 sebebiyle daha fazla siber
magduriyet yasamalar ile ilgili oldugu diistiniilmektedir (Sali ve ark., 2015; Simsek ve ark.,
2019).

Calismada giinde 6 saat ve iizeri internet kullanan 6grencilerin daha fazla siber magduriyet
yasadiklar1 saptanmistir (Tablo 4). Ayrica ¢aligmada giinde 6 saat ve iizeri telefon/bilgisayarda
oyun oynayan 6grencilerin daha fazla siber magduriyet yasadiklar1 tespit edilmistir (Tablo 4).
Konuya iligkin literatiir incelendiginde Sali ve ark. (2018) internet kullanim siiresi fazla olan
ogrencilerde siber magduriyetin daha fazla oldugunu, Rodriguez-Enriquez ve ark. (2019), Ciftci
(2018) ile Simsek ve ark. (2019) 6grencilerde internet kullanim stiresi arttik¢a yasanan siber
magduriyetin arttigmi bildirmektedir. Ogrencilerin teknolojik ara¢ ve internet kullanim siiresi
arttikca, internetin getirdigi tehditlerle karsilasma olasiligmin artmasi ve daha fazla siber
magduriyet yasamalari ile ilgili oldugu diistiniilmektedir (Cift¢i, 2018; Simsek ve ark., 2019;
Rodriguez-Enriquez et. al., 2019).

Calismada siber siddet, siber magduriyet, siber zorbalik ve dijital okuryazarlik
kavramlarmdan haberdar olan 6grencilerin daha fazla siber magduriyet yasadigi saptanmigtir
(Tablo 4). Bu durum siber magduriyet yasayan 6grencilerin siber siddet, siber magduriyet, siber
zorbalik kavramlarinin ne oldugunu bilmesi ve bu durumu anlamlandirabilmesi ile ilgili oldugu
diistiniilmektedir. Siber magduriyet yasayan 6grencilerin ayni durumu tekrar yasamamak veya
onlem almak amaciyla aragtirma yapmalari, dijital okuryazarlik kavramini 6grenmeleriyle ilgili
oldugu diisiiniilmektedir. Konuya iligskin literatiirde siber siddet, siber magduriyet, siber
zorbalik ve dijital okuryazarlk kavramlar ile siber magduriyet arasindaki fark: ya da iliskiyi
direkt olarak degerlendiren ¢aligmaya rastlanmamistir. Konunun derinlemesine incelenmesi ve
tartigilmasi i¢cin daha fazla ¢alismaya ihtiya¢ duyulmaktadir.

Siber Zorbalik

Calismada 7. ve 8. sinifta egitim goren 6grencilerin 6. sinifta egitim goren dgrencilere gore,
7. smifta egitim goren dgrencilerin de 5. smifta egitim goren 6grencilere gore daha fazla siber
zorba oldugu saptanmistir (Tablo 5). Sali ve ark. (2015) 8. sinifta egitim géren 6grencilerin, 7.
smifta egitim goren dgrencilere gore daha fazla siber zorba oldugunu, Ayas ve Hortum (2012)
8. smifta egitim goren dgrencilerin, 6. smifta egitim goren 6grencilere gore daha fazla siber
zorba oldugunu bildirmektedir. Ogrencilerin egitim gordiigii simf ilerledikge dijital arag ve
internet kullanimi konusunda bilgilerinin artmasi ile siber zorbalik yapabilecekleri ile ilgili
oldugu disiiniilmektedir (Ayas & Hortum, 2012; Sali ve ark., 2015). Caligmada 13-16 yas
arasinda olan 6grencilerin, 9, 10 ve 11 yasindaki 6grencilere gore, 12 yasindaki 6grencilerinde
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9 ve 10 yasindaki 6grencilere gore daha fazla siber zorba oldugu saptanmustir (Tablo 5). Konuya
iliskin literatiir incelendiginde Ruiz ve ark. (2019) siber zorbalik ve yas arasinda anlamli fark
olmadigin1 bildirirken, Baldry ve ark. (2019) yas arttikca siber zorbaligm arttigini bildirmistir.
Ogrencilerin yas1 ilerledikge internet ve teknolojik ara¢ kullanimimni 6grenmesi, bilgi
diizeylerinin artmast ile daha fazla siber zorbalikk yapabilecekleri ile ilgili oldugu
diistiniilmektedir (Baldry et. al., 2019; Ruiz et. al., 2019). Ayrica yas ve smif degiskenleri
birlikte degerlendirildiginde G6grencilerin yasi ilerledikge/egitim goriilen smif yiikseldikge
internet kullanimi, dijital arac¢ bilgilerinin artmasi, internet ve teknolojik araclari amaglari
disinda kullanmalar1 ve daha fazla siber zorbalik yapabilecekleri ile ilgili oldugu
diisiiniilmektedir (Ayas & Hortum, 2012; Baldry et. al., 2019; Ruiz et. al., 2019).

Calismada akademik basarisini ‘orta’ olarak algilayan 6grencilerin, akademik basarilarmi
‘iy1” olarak algilayan 6grencilere gore daha fazla siber zorba oldugu saptanmistir (Tablo 5).
Peker ve ark. (2012) akademik basar1 arttikca siber zorbaligin azaldigini bildirmektedir.
Akademik olarak basarili olan 6grencilerin dersleri ile daha fazla ilgilenmesi, dijital arac ve
internet kullanim siirelerinin daha az olmasi sebebiyle daha az siber zorbalik yapabilecekleri ile
ilgili oldugu distiniilmektedir (Peker et al., 2012).

Calismada kisisel telefon ve bilgisayar/tableti olan 6grencilerin daha fazla siber zorba oldugu
saptanmustir (Tablo 6). Konuya iligkin literatiir incelendiginde Simsek ve ark. (2019) ile Sali ve
ark. (2015) benzer sonuglari bildirmektedir. Bu durum siber zorbaligin teknolojik araglarla
gerceklestiriliyor olmasi ile birlikte 6grencilerin imkanlarini kotii amagla kullanmasi ve siber
zorbalik yapmalari ile ilgili oldugu diistiniilmektedir (Sali ve ark., 2015; Simsek ve ark., 2019).

Calismada internet kullanimi fazla olan Ogrencilerin daha fazla siber zorba oldugu
saptanmugtir (Tablo 6). Ayrica ¢alismada ¢evrimigi oyun siiresi fazla olan 6grencilerin daha
fazla siber zorba oldugu saptanmistir (Tablo 6). Konuya yonelik literatiir incelendiginde Sali
ve ark. (2015) internet erisimi olan 6grencilerin daha fazla siber zorba olduklarini, Simsek ve
ark. (2019) internet kullanim siliresi arttikca siber zorbaligin arttigini1 bildirmektedir.
Ogrencilerin internet kullanim ve ¢evrimi¢i oyun oynama siirelerinin artmasi ile zamanla amag
dis1 kullanim gostermeleri, baska kisileri/kullanicilar1 rahatsiz etmek igin yeterli siirelerinin
olmasi1 sebebiyle siber zorba olmalari ile ilgili oldugu diistiniilmektedir (Sal ve ark., 2015;
Simsek ve ark., 2019).

Calismada siber siddet, siber magduriyet, siber zorbalik, giivenli internet kullanimi ve dijital
okuryazarlik kavramlarini bilen 6grencilerin daha fazla siber zorba oldugu saptanmistir (Tablo
6). Siber zorbalik yapan 6grencilerin bunun nasil yapilacagini arastirmasi, arastirma esnasinda
bu kavramlar ile karsilasabilecegi sebebiyle bu kavramlar1 bildikleri diisiiniilmektedir. Konuya
iliskin literatiirde bu kavramlar arasindaki farki veya iligkiyi direkt olarak inceleyen bir ¢alisma
ile karsilasilmamistir. Bu konunun derinlemesine tartisilmasi i¢in daha fazla arastirma ve
inceleme yapilmasi gerekmektedir.

Calismanin en ilging bulgusu ise 6grencilerin %56.1°1nin siber siddet, %47.4’liniin siber
zorbalik, %62.3’liniin siber magduriyet ve %50.9’unun dijital okuryazarlik kavramlarindan
haberdar olmamalaridir. Teknoloji ve internet ¢aginda yasadigimiz donemde 6grencilerin bu
konularda bilgilerinin az olmasi, tehlikelere daha acik hale gelebilecekleri sliphelerini akla
getirmektedir. Okul idarelerinin bu konulara yonelik gerekli 6zeni gostermedikleri, dijital
okuryazarlik/medya okuryazarligi derslerinin egitim miifredatlarinda yer almadig:
goriilmektedir. Ayrica ebeveynlerin cocuklarini internet ve sanal ortamin getirdigi tehditlerden
korumaya yonelik gereken 6zeni gosteremedikleri diisiiniilmektedir. Konunun farkli yas
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gruplarinda ve Orneklemlerde incelenmesi ve daha detayli bilgi elde edilmesi gerektigi
disiiniilmektedir.

SONUC VE ONERILER

Ortaokul 6grencilerinin siber magdur ve siber zorba olma durumlarini belirlemek amaciyla
yapilan bu calismada Ogrencilerin hem siber magdur hem de siber zorba olduklari
belirlenmistir. Yas, cinsiyet, ebeveyn egitimi, gelir durumu ve internet kullanim siiresi ile siber
magduriyet arasinda; smif, yas, gelir durumu ve internet kullanim siiresi ile de siber zorbalik
arasinda anlaml fark oldugu saptanmustir. Ayrica 6grencilerin 6nemli bir kisminin siber siddet,
siber zorbalik, siber magduriyet ve dijital okuryazarlik kavramlarindan haberdar olmadiklar1
belirlenmistir.

Calismanin sonuclar1 dogrultusunda ebeveynlere internetten gelebilecek tehlikeler ve
giivenli internet kullanimi hakkinda bilgi ve danismanlik yapilmasi, 6grencilere sanal ortamda
kendilerini korumalari, siber zorba ile karsilastiklarinda ne yapmalar1 gerektigi ve sonrasinda
ayni olay1 tekrar yasamamak i¢in yapilmasi gerekenler hakkinda bilgi ve damigmanlik
saglanmalidir. Ayrica okul idaresi, 6gretmenler, aile ve 6grenciler arasinda baglant1 kurulmali;
iletisim saglanmalidir. Gelecek caligsmalar i¢in siber siddet, siber magduriyet, siber zorbalik,
dijital okuryazarlik ve giivenli internet kullanimi ile siber magduriyet ve siber zorbalik
arasindaki iligkinin incelenmesi, 6grencilerin ve ebeveynlerin siber magduriyeti 6nlemek i¢in
yaptig1 uygulamalar, aldig1 tedbirler ve 6grencilerin siber zorba ile karsilastiklarinda yaptiklar1
uygulamalarin arastirilmasi, siber magduriyet ve siber zorbaligin azaltilmasini hedefleyen
deneysel ¢alismalarin planlanmas1 6nerilmektedir
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Abstract

Objective: This is a cross sectional study conducted to determine living conditions, perception
of health, health literacy levels of farm labourers and related factors.

Material and Method: The study population consisted of 915 people and the study sample
consisted of 269 people. Stratified random sampling method was used in the study. The data of the
study were obtained through home visits in a village where agricultural workers live. A
questionnaire form, the Perception of Health Scale and European Literacy Scale were used as data
collection tools. In the study; ethics committee permission, institutional permission, and written
consent from the participants were obtained. Data obtained in the study was evaluated in the SPSS
21.0 program and in the electronic environment.

Result: According to the results of the study; 42.4% of the participants were female, 57.6%
were male and the mean age was 50.89+13.88. The Health Perception Scale score of those who use
the stove for heating was found to be lower. Those who drank tap water, did not wear overalls and
did not take a shower after work had a lower European Literacy Scale score (p<0.05).

Conclusion: At the end of the study, it was found that there is a relationship between the way of
warming up and the perception of health; drinking water preference, wearing overalls, taking a
shower and health literacy. In this context, it is recommended to carry out information and
awareness activities for agricultural workers.
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Oz

Amag: Bu, tarim is¢ilerinin yasam kosullari, saglik algisi, saglik okuryazarlhig: diizeyleri ve ilgili
faktorleri belirlemek amaciyla yapilmis kesitsel bir calismadir.

Gere¢ ve Yontem: Arastirma evreni 915 kisiden, orneklemi ise 269 kisiden olusmaktadir.
Calismada tabakali rastgele 6rnekleme yontemi kullanilmistir. Aragtirmanin verileri tarim is¢ilerinin
yasadig1 bir kdyde ev ziyareti yoluyla elde edilmistir. Veri toplama araglar1 olarak anket formu,
Saglik Algis1 Olgegi ve Avrupa Okuryazarlik Olgegi kullanilmistir. Arastirmada etik kurul izni,
kurum izni ve katilimcilardan yazili onam alinmistir. Calismada elde edilen veriler SPSS 21.0
programinda ve elektronik ortamda degerlendirilmistir.

Bulgular: Calismanmn sonuglarina gore; Katilimcilarin %42.4'% kadin, %57.6's1 erkek ve yas
ortalamas1 50.89+13.88'dir. Issnmak icin soba kullananlarin Saglik Algis1 Olgegi puani; musluk
suyu igenlerin, tulum giymeyenlerin ve isten sonra dus almayanlarm Avrupa Okuryazarlik Olgegi
puani daha diisiik bulundu (p<0.05).

Sonu¢: Calismanin sonunda, 1sinma sekli ile saglk algis1 arasinda; igme suyu tercihi, tulum
giyme ve dus alma ile saglik okuryazarligi iliski oldugu bulundu. Bu kapsamda tarim iscilerine
yonelik bilgilendirme ve bilinglendirme ¢aligmalar1 yapilmasi 6nerilmektedir.

Anahtar kelimeler: Tarm, Saglik, Saglik Okuryazarligy, Isciler, Algy,
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INTRODUCTION

Agriculture is an important industry because it provides employment to a significant
percentage of the population, agricultural products feed people and it is a raw material
resource for agriculture based industries (Burdur, 2018). 2019 Turkey is at the top of the list
with 18.2% for the percentage of people working in agriculture industry in the whole
population in a country which is followed by Mexico with 12.6%, Greece with 12% and
Poland 9.2%. The lowest percentages are in Israel with 0.9%, Belgium and the UK with 1 %
and Canada with 1.5% (TUIK, 2020).

Agricultural industry contains many health risks due to working conditions and many farm
labourers are at risk of occupational accidents and illnesses and some even lose their life. One
thousand nine hundred twenty three workers died in occupational accidents in 2018 and 1.736
workers died in 2019 and 45% of these workers who lost their lives were farm labourers. In
March 2020 113 workers died in occupational accidents and when these accidents were
classified according to industries, agriculture was at the top of the list with 19%
(http://www.guvenlicalisma.org).In addition to occupational accidents, due to the risks in
agriculture, respiratory diseases, dermatological problems, musculoskeletal diseases, psycho-
social disorders, cancers and occupational illnesses are also seen in farm labourers. Among
causes of occupational illnesses, 18% of the occupational illnesses are caused by physical
factors, 13% by organic dusts, 57% by other causative agents (Adana ve ark, 2020; Aktuna,
2017;Serin & Cuhadar, 2015).

The perception of health, which is based on individuals' assessment of their own health
status in general and allows them to evaluate their biological, mental and social status, is often
low in disadvantaged groups such as agricultural workers and can be affected by many
situations. Even living in either urban or rural areas can also have an effect on the perception
of health (Lee et al., 2015). Being aware, understanding and fulfilling personal responsibilities
is very important in perception of health. In order to develop a perception of health, a person's
feelings, thoughts, prejudices and expectations about his or her health status should be
identified; communication between the healthcare worker and the person should be well-
established and the person should be able to give clear and correct answers to health related
questions (Ozdemir, 2018).

Health literacy is important for all segments of society. According to Sorensen et al., health
literacy is related with literacy and refers to the knowledge, motivation and skills of an
individual to access, understand, interpret and implement health related information in order
preserve, maintain and improve quality of life and make decisions and make judgments on a
daily basis to improve health. This description includes public health and in addition to the
three domains of health i.e. healthcare services, protection from diseases and improvement of
health, it also includes individual approach on being sick, being at risk and being healthy
(Sorensen et al., 2010).

Farm labourers are exposed to many chemical agents more than other groups in the
society. Working outdoors, varying working hours and periods depending on seasonal
conditions, unhealthy working conditions cause various health problems in farm labourers
(Adana ve ark, 2020). It is known that agricultural workers are more risky in terms of health
compared to the normal population. However, there is no study examining their health
literacy, health perception and related personal factors.

This study was conducted to determine living conditions, perception of health, health
literacy levels of farm labourers and related factors. Public health nursing is the key person in
the delivery of health services. It has a serious role in the delivery of appropriate health

173


http://www.guvenlicalisma.org/

Halk Saghg Hemsireligi Dergisi 2021 - 3(3) Journal of Public Health Nursing
N. Kog, F. Adana

services in line with the needs and demands of the individual, families and society. It is
important for the service to be provided to know the living conditions of people in a society,
their perception of their health status and their level of health literacy. Research on
individuals living in rural areas as a neglected group is limited. In this respect, it is thought
that this study will contribute to the knowledge of public health nursing, and determining the
risk levels of agricultural workers will guide interventional public health nursing studies.

MATERIAL AND METHOD
Type of Study: This is a cross-sectional study.
Research Questions

1. Is there a difference between living conditions and perception of health of farm
labourers?

2. Is there a difference between living conditions and health literacy of farm labourers?

3. Is there a relationship between perception of health and health literacy of farm
labourers?

Sample Size and Sampling: There were 1195 people, 507 of whom were women and 688
were men in Baltakdy neighbourhood in 2018.According to the census in 2017, 76.5% of
Aydn population were over 18 years old. Therefore the study population consisted of people
who were older than 18 years old living in Baltakdy (n=915). The power was set at 0.80 in the
G-power program for power analysis of the sample; the confidence interval was 0.05; df:10
and the effect size (medium) was set at 0.25 (Tiirkal Giin & Adana, 2019; Kuzu & Ergol,
2019) which resulted in 115 male and 114 female participants (269). A full list of people who
comprise the study population was created, and stratified random sampling method was used
(stratified according to gender). The study was conducted with home visits between the dates
of May 2019 and September 2020. The data were collected by face-to-face interview method
in the living areas of the workers (home) and the interviews lasted about 15 minutes.

Inclusion criteria were being a farm labourer, older than 18 years old, and volunteering to
participate in the study and having no hearing impairment. People who were living in villages
but did not work in agriculture were excluded from this study. All of the data obtained in the
research are included in the statistics.

Data Collection Tools: Questionnaire Form, Perception of Health Scale (PHS) and Health
Literacy Questionnaire-TR (ASOY-TR) were used in the study.

Questionnaire Form: In the questionnaire form developed by the researchers in accordance
with the literature and based on expert opinions (1 assistant professor, 2 lecturers with PhD)
there are 8 questions about personal information, 7 questions about living conditions, 8
questions about work conditions and 4 questions about health which makes a total of 27
questions.

Perception of Health Scale (PHS): English original of the perception of health scale which
is used to assess perception of health was developed by Diamond et al. in 2007 and Turkish
reliability and validity study of the Turkish version was done by Kadioglu and Yildiz (2012).
This is a 5 point Likert type scale with 15 items and four factors. There are four factors in the
scale: "Centre of Control", "Self-Awareness”, "Certainty”, and "Importance of Health".
Minimum score is 15 and maximum score is 75 in the scale. The Cronbach Alpha coefficient
of the scale was evaluated in two different groups; and it was found to be 0.70 and 0.77
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(Diamond et al., 2007; Kadioglu & Yildizoglu, 2012). In our study, the alpha coefficient of
the Health Perception Scale was found to be 0.72.

Health Literacy Questionnaire ASOY-TR: Original name; Health Literacy Questionnaire
ASOY-TR is the Turkish adaptation of The European Health Literacy Survey (HLS-EU). The
scale was developed by the European Health Literacy Consortium. It includes a conceptual
framework, three health related dimensions (treatment, protection from diseases and
improvement of health) and information about health related decision making and practices
(access, understand, decide and implement). The total score in the scale ranges between 47-
188. In the scale, a score between 0-25 points refers to insufficient health literacy; 26-33
refers to limited health literacy, a score between 34-42 refers to sufficient health literacy and a
score between 43-50 refers to excellent health literacy The alpha coefficient of the scale is
0.95 (Abacigil ve ark, 2016). In this study, the alpha coefficient of the Health Literacy
Questionnaire was found to be 0.90.

Ethical Considerations: This study was approved by the Non-interventional Clinical
Research Ethics Committee of the Nursing Department in Aydin Adnan Menderes University
(date: 12.06.2019 and 2019/100 no0:72759255-100 Meeting number:62) and necessary permits
were obtained from the governor's office and from the local authority of the village where the
study was done. Participation in the study was voluntary and written consents were obtained
from the farm labourers who agreed to participate in the study. Permissions to use ASOY-TR
Scale and PHS scale in our study were obtained via mail. This study is a part of the post-
graduate thesis with the project number HF-19009 supported by the Scientific Research
Projects Unit of Aydin Adnan Menderes University in Turkey.

Data Assessment: Data obtained in the study was assessed in the SPSS 21.0 program and
in the electronic environment. To analyse the data, descriptive statistical analyses (arithmetic
mean, standard deviation, frequency, percentage), t test, One Way Anova Test, and
correlation test were used (p<0.05). Independent variable of the study was demographics of
the participants and dependent variable is the mean score in the European Health Literacy
Survey-TR (ASOY-TR) and Perception of Health Scale (PHS). There was a risk of volunteer
bias in this study; however, the fact that all participants included in the sample were
volunteers reduced this risk.

In the normal distribution analysis; mean score, minimum and maximum point range,
Gauss curve was analyzed and additionally Kolmogorov-Simirnov test significance level was
calculated (p<0.05). Data is normally distributed.

RESULTS

According to the results of the study; 42.4% of the participants were female (n=114)
57.6% were male )(n=155) and the mean age was 50.89+13.88. Eighty two point nine percent
of the participants were married; 59.8% (n=161) were elementary school graduate; 61.7%
(n=193) reported that they had a balanced budget and 81.8% (n=220) had some form of social
security; 86.6% (n=233) had a nuclear family and 35.3% (n=95) had three children. Eighty
eight point one percent (n=237) had stoves for heating and 39.9% (n=107) drank tap water.
Sixty two point eight percent of the participants (n=169) had indoor toilets and 91.5%
(n=246) had indoor bathrooms and 90.3% (n=243) had indoor kitchens. Seventy three point
two percent of farm labourers (n=206) did not use masks during work, 63.6% (n=171) did not
use gloves, 81% (n=218) did not cover their heads and 93.3% (n=251) did not wear overalls.
Forty eight point seven percent (n=131) of the farm labourers didn’t washer their hands and
face after working in fields, 68% (n=183) did not shower after work and 8.9% (n=24) took no
safety measures during and after working in fields.
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Table 1. Comparison of Personal Traits with Perception of Health Scale Mean Scores and
European Health Literacy-TR Scores

Personal Sharacteristics/ The Health Scale Mean and PHS ASOY-TR
The European Health Literacy-TR
n(269)  X+SS X£SS
Gender Female 114 45.59+5.98 28.9446.94
Male 155 46.34+5.76 30.05+6.62
*Test, p 1.031; 0.303 1.329;0.185
*Marital Status Single 46 46.65+4.70 31.134+8.04
Married 223 45.89+6.07 29.26+6.45
Test, p 0.795;0.427 1.715;0.087
**Education Status Iliterate 12 42.834£5.18 23.5849.71
Literate 13 43.46+5.04 21.43+4.65
Elementary School 161 46.00+6.08 29.12+6.08
Middle School 40 46.17+£5.94 30.70+7.99
High School 35 47.25+£5.01 32.96+6.01
University and Higher 8 49.25+3.95 32.4945.58
Degrees
Test, p 10.986,0.052 24.848;0.001
**Economic Condition Insufficient 61 45.52+5.84 29.55+6.94
Balanced 193 46.23+5.88 29.61+6.76
Income More 15 45.33+5.80 29.24+5.58
Test, p 0.612;0.736 0.038;0.981
* Social Security Abscent 49 45.44+5.38 30.90+7.17
Present 220 46.15+5.96 29.8946.65
Test, p 0.762;0.447 1.511;0.132
** Family Type Nuclear family 233 46.19+5.90 29.6346.69
Extended family 32 44.71+5.43 29.9946.15
Lives alone 4 46.75+6.80 22.96+13.35
Test, p 0.727;0.695 0.608;0.738

In the ASOY-TR scale, those who were illiterate had lower scores than those who were
elementary, middle, high school graduates and those who had university and higher degrees;
those who were literate had lower scores than those who were high school graduates or had
university of higher degrees; those who were elementary school graduates had lower scores
than high school graduates (p<0.05). No difference was found in the PHS mean scores and
ASOY-TR scale mean scores depending on the gender, marital status, economic condition of
the family, availability of social security and family type. Furthermore no difference was

found between the level of education and PHS mean scores (Tablel.)
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Table 2. Comparison of Living Conditions with Perception of Health Scale Mean Scores
and European Health Literacy-TR Scores

Living Conditions PHS ASOY-TR

/ The Health Scale Mean and The European Health

Literacy-TR Scores

n(269)  X+SS X£SS

Way of Heating Stoves 238 45.78+5.89 29.40+6.72
Natural Gas 14 50.57+5.25 29.50+6.94
Air Conditioning 17 45.70+4.39 32.0847.18

Test, p 8.833;0.012 4.529;0.104

Drinking Water Tap Water 107 45.81+6.27 28.134+6.21
Tank Water 5 47.40+£10.80 28.584+5.55
Transport Water 96 45.75+5.25 29.5247.25
Bottled Water 39 46.84+5.12 32.6945.72
Treatment Water 22 46.50+6.50 31.5747.34

Test, p 1.980;0.740 18.953;0.001

Location of the Toilet Indoor 169 46,40+5,91 29,60+6,36
Out of home 67 45,07+6,10 28,93+7,62
Both inside and outside 33 46,0344,91 30,76+6,98
the home

Test, p 2,591;0,274 1,702;0,427

Location of the Bathroom Indoor 246 46.24+5.79 29.28+6.47
Out of home 17 44.17+6.91 33.04+9.57
Both inside and outside 6 42.33+3.50 31.85+6.84
the home

Test, p 4.842;0.089 3.055;0.217

Location of the Kitchen Indoor 243 46.19+5.89 29.51+6.85
Out of home 19 44.68+5.59 29.13+4.59
Both inside and outside 7 43.85+6.28 33.08+8.72
the home

Test, p 3.371;0.185 1.005;0.605

One Way ANOVA

In the PHS, the mean score of those who used stoves for heating was lower than those who
used natural gas; in the ASOY-TR scale the mean score of those who drank tap water was
lower than those who used filtered water and bottled water(p<0.05) (Table 2).
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Scale Mean Scores and European Health Literacy-TR Scores

Protective Measures While Working/ The PHS ASOY-TR
Scale Mean and The European Health Literacy-TR
n(269)  X+SS X£SS

Using Masks Yes 63 46.14+5,54 32.37+7.53

No 206 45.99+5.96 28.73+6.29
Test, p 0.180;0.857 3.829;001
Use of Gloves Yes 98 45.94+6.09 30.2446.37

No 171 46.07+5.73 29.20+6.97
Test, p 0.163;0.871 1.212;0.227
Head Covering Yes 51 47.70+5.25 29.60+7.23

No 218 46.10+6.00 29.57+6.67
Test, p 0.433;0.666 0.028;0.978
Wearing Yes 18 45.00+7.51 33.09+5.40
Coveralls

No 251 46.09+5.73 29.33+6.79
Test, p 0.768;0.443 2.298;0.022
Hand and Face Washing Yes 138 45.62+5.69 29.69+6.42
after Work

No 131 46.4546.01 29.46+7.13
Test, p 1.158;0.248 0.278;0.782
Shower after Work Yes 86 45.15+5.90 31.05+7.65

No 183 46.43+5.81 28.89+6.21
Test, p 1.687;0.093 2.464;0.014
Taking precautions while Yes 245 46.54+6.43 26.22+5.47
working

No 24 45.97+5.81 29.91+6.80
Test, p 0.451;0.652 2.571;0.11
Student t test

In the ASOY-TR scale, farm labourers who did not use masks during work in fields had
lower scores than those who did; those who did not wear overalls had lower scores than those
who did; those who did not shower after work had lower scores than who did (p<0.05).No
difference was found between PHS mean scores and ASOY-TR mean scores depending on
whether farm labourers use gloves, cover their heads during work and wash their hands and
face after work. Furthermore no difference was found between using masks and wearing
overalls during work, taking showers after working in fields and taking safety measures
before, during and after working in fields and PHS mean scores (Table 3).
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Table 4. Relationship between Farm Labourers’ Perception of Health Scale Mean
Scores and European Health Literacy-TR Scale Scores

The Perception of Health Scale / The European Health n ASOY-TR
Literacy Survey-TR for farm labourers.
PHS 269 r 0.740

p 0227

Pearson Correliation Test

There was no relationship between the Perception of Health Scale and the European Health
Literacy Survey-TR for farm labourers (Table 4).

DISCUSSION

Thirty point six percent of the farm labourers included in our study had two people
households, 88.1% used stoves for heating and 44.5% had 4 rooms in their homes; 39.9%
drank tap water. Most of the participants had indoor toilets, bathrooms and kitchens.

In the literature, it was reported that farm labourers live in difficult conditions and their
houses are not enough for their essential needs (Egemen, 2015). Farm labourers included in
our study were living in a village close to a big town in a developed part of Turkey and
therefore their relatively good living conditions are not surprising.

In our study, no difference was found in the PHS mean scores and ASOY-TR scale mean
scores depending on the gender. Cilingir and Aydin (2017) did not find a difference between
the mean PHS score according to gender in the studies they conducted with nursing students.
In the studies conducted by Suka et al. (2015), Degerli and Tiifek¢i (2018), Demirli (2018),
and Biikecik and Adana (2021), no relationship was found between gender and health literacy
level. According to the study of Lee et al. (2010), the level of health literacy was found to be
higher in women. According to our study results, it can be said that the level of health literacy
is not affected by the gender variable.

In our study, those who were illiterate had lower level of health literacy than those who
were elementary, middle, high school graduates and those who had university and higher
degrees; those who were literate had lower level of health literacy than those who were high
school graduates or had university of higher degrees; those who were elementary school
graduates had level of health literacy than high school graduates.

Similar to our study, there are studies in the literature which demonstrate that level of
education has an effect on health literacy and people with higher education have higher level
of health literacy (Aydin & Aba, 2019; Cimen & Bayik Temel, 2017; Degerli & Tiifekei,
2018; Halverson et al., 2015; Kaya Senol ve ark, 2019; Mahmoud et al., 2015; Suka et al.,
2015). As the level of education increases, people seem to make better health research just
like in many other subjects and make more correct choices. Furthermore, the fact that level of
education has a positive effect on health literacy is an expected result for us.

In the PHS, the mean score of those who used stoves for heating was lower than those who
used natural gas; in the ASOY-TR scale the mean score of those who drank tap water was
lower than those who used filtered water and bottled water and the mean score of those who
did not have running water was lower than those who used bottled water.
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There are no studies in the literature which compare mean scores in the Perception of
Health Scale (PHS) and in the European Health Literacy-TR scale (ASOY-TR). Based on the
study results, although there was no statistical difference we can suggest that people who had
relatively poorer living conditions had more negative perception of health and had lower level
of health literacy.

In the ASOY-TR scale, farm labourers who did not use masks during work in fields had
lower scores than those who did; those who did not wear overalls had lower scores than those
who did; those who did not shower after work had lower scores than who did.

In his study Sezgin (Sezgin, 2019) found that there was no difference between the use of
personal protective equipment and health literacy. There are limited number of studies on the
use of personal protective equipment in the literature however use of personal protective
equipment is critical to protect health and a good health literacy undoubtedly affects this.

No relationship was found between the scores of the participants in the Perception of
Health Scale and the European Health Literacy Survey-TR.

Demirli (Demirli, 2019) found that there was no relationship between self-assessment of
general health status and health literacy. Kira¢ (Kirag, 2019) found that participants who
assessed themselves to be in good health had higher level of health literacy. In the thesis
paper, Sezgin (Sezgin, 2019) found that there was no difference in health literacy depending
on the perception of general health. Our study results for health status is different from the
results of Kira¢ (Kirag, 2019) and comparable to the results of Demirli (Demirli, 2018) and
Sezgin (Sezgin, 2019).When the European Health Literacy-TR scale is assessed in a
conceptual framework , protection of health is a decision making process which includes
improvement of health and implementation of treatments; however perception of health has a
more cognitive aspect since it is about being aware of health and understanding the
importance of good health; therefore it is an expected result for us to find no relationship
between these two scales.

Limitations of the Study:

eThe study scope is limited to the people who work in agriculture in one region.
eConceptual basis of the study is limited to articles in Turkish and English.
eData are based on the declarations of the participants.

CONCLUSION AND RECOMMENDATIONS

Those who had higher level of education, those who drank bottled water, those who used
masks during farm work, those who wore overalls and had shower after work and those who
took safety measures when working had higher level of health literacy and those who used
natural gas for heating had higher perception of health. Based on these results, it is
recommended to increase the number of studies comparing the personal and health
characteristics with health perceptions and health literacy levels of agricultural workers.
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Oz

Amag: Bu arastirma; COVID-19 geciren hemsirelerin orgiitsel giiven algilar ile mesleki 6z yeterlik
arasindaki iliskinin incelenmesi amaciyla yapilmustir. iliski arayic1 tasarimdaki arastirmanin verileri Mart-
Haziran 2021 tarihleri arasinda toplanmustir. Arastirmada 6rneklem se¢imi yapilmayip, tiniversite ve devlet
hastanesinde galisan, ¢alismaya katilmay1 kabul eden ve arastirmanin yapildig: tarihlerde hastanede olan ve
COVID-19 gegiren 96 hemsire ile yiiriitilmiistiir.

Gere¢ ve Yontem: Arastirmanm verileri tanitict 6zellikler ve COVID-19 soru formu, Orgiitsel Giiven
Olgegi ve Hemsirelik Meslegi Oz Yeterlik Olgegi ile toplanmustir. Veriler sayi, yiizde, ortalama, Kruskall
Wallis Varyans Analizi, Mann Whitney U testi, spearman korelasyon analizi kullanilarak degerlendirilmistir.
Arastirmanin yapilabilmesi i¢in etik kurul izni alinmistir.

Bulgular: Hemsirelerin %91.7'si hastalig1 yakinlarina bulastirmaktan korktugunu, %354.2'si gelecekten
endiseli oldugunu, %71.9'u hastaliga tekrar yakalanma korkusu yasadigini, %82.3'ti COVID-19'un yasam
kalitesini etkiledigini ve %64.6'st motivasyonunu etkiledigini belirtmistir. Katilimeilarm Orgiitsel Giiven
Olgegi puan ortalamalar1 ile COVID-19'a tekrar yakalanmaktan korkma durumlari arasinda istatistiksel
olarak anlamh farklilhik saptanmustir (p<0.05). Katilimcilarin COVID-19 bulas korkusu ile Mesleki Oz
Yeterlik Olgegi puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli farkhlik saptanmustir (p<0.05).
Katilimcilarin Mesleki Oz Yeterlik Olgegi ile Orgiitsel Giiven Olgek puanlari arasmnda pozitif yonde
istatiksel olarak anlamli iligki saptanmistir (p<0.001).

Sonu¢: Calisma sonucunda hemsirelerin mesleki 6z-yeterlikleri arttikca orgiitsel giivenlerinin arttig:
saptanmustir. Yapilan analizlerde en yogun kayginin, hemsirelerin yakinlarina COVID-19 bulasmasi ihtimali
oldugu goriilmiistiir. Gelecekteki ¢alismalar i¢in mesleki 6z yeterligin arac1 degisken olarak kullanilmasi ve
hastalig1 gegiren hemsirelerde bakim kalitesine olan etkisinin incelenmesi tavsiye edilebilir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19, hemsirelik meslegi, orgiitsel giiven, mesleki 6z yeterlik
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Abstract

Objective: This research; It was conducted to examine the relationship between organizational
trust perceptions and professional self-efficacy of nurses who had COVID-19. The data of the
research in relation-seeking design were collected between March-June 2021. Sample selection was
not made in the study, and it was conducted with 96 nurses working in university and state
hospitals, who agreed to participate in the study, who were in the hospital at the time of the research
and had COVID-19.

Material and Method: The data of the descriptive-cross-sectional study were collected with the
introductory features and the COVID-19 questionnaire, the Organizational Confidence Scale and
the Nursing Profession Self-Efficacy Scale. Data were evaluated using number, percentage, mean,
Kruskall Wallis Analysis of Variance, Mann Whitney U test, Spearman correlation analysis. Ethics
committee approval was obtained to conduct the study.

Results: 91.7% of the nurses stated that they were afraid of infecting their relatives, 54.2% were
worried about the future, 71.9% were afraid of catching the disease again, 82.3% stated that
COVID-19 affected their quality of life and 64.6% affected their motivation. A statistically
significant difference was found between the participants’ Organizational Confidence Scale mean
scores and their fear of being caught again with COVID-19 (p<0.05). A statistically significant
difference was found between the participants' fear of contagion from COVID-19 and the
Vocational Self-Efficacy Scale mean score (p<0.05). A statistically significant positive correlation
was found between the participants’ Occupational Self-Efficacy Scale and Organizational
Confidence Scale scores (p<0.001).

Conclusion: As a result of the study, it was determined that as the professional self-efficacy of
the nurses increased, their organizational confidence increased. It may be recommended to use
professional self-efficacy as a mediator variable for future studies and to examine its effect on the
quality of care in nurses who have had the disease.

Keywords: COVID-19, nursing profession, organizational trust, professional self-efficacy.
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GIRIS

Giiniimiizde kiiresellesmeyle birlikte ortaya ¢ikan COVID-19 salgimi, Diinya Saglik Orgiitii
tarafindan pandemi olarak ilan edilmis ve tiim kitalar1 etkileyen bir saglik krizine
doniigmiistiir (Aksoy & Mamatoglu, 2020).Hizmet sektoriiniin en Onemli basamagini
olusturan saglik sektorii ise iilke diizenlemelerinin kilit noktasindadir (Tekingiindiiz,
2013).COVID-19 pandemisine bagli krizin hizli seyretmesi nedeniyle ekipman ve personel
sayilarindaki yetersizlik, saglik harcamalarmi karsilayamayan finansman aciklari; saglik
sektorii ¢alisanlarinin Orgilitlerine olan giivenlerini zedelemis ve c¢alisanlar1 dezavantajli
konuma getirmistir.

Krizin saglik calisanlar1 iizerinde etkilerine bakildiginda bulas riski agisindan diger
alanlarda calisanlara gore daha fazla risk atinda olduklar1 bilinmektedir. Pandemi siireciyle
birlikte saglik personelinin anksiyete, depresyon ve tiikenmislik diizeylerinin arttig1
belirtilmistir. Ayrica, nitelikli saglik personelinin azaldigi, is yiiklerinin arttigi ve rol
belirsizlikleri yasadiklari, farkli birimlerde c¢alismak zorunda kaldiklari, meslektaglarini
ve/veya yakinlarmi kaybetmenin verdigi aci gibi durumlar nedeniyle ¢alisma hayatinda
karsilagtig1 ikincil problemler artis gostermektedir (Ambad & Bahron, 2012).Wuhan’da
yapilan bir arastirmada; COVID-19 salginin 6zellikle 40 yasin altindaki hemsirelerde ve rol
belirsizligi olan gruplarda yaygin anksiyeteye neden oldugu belirtilmistir (Mo et al., 2020).

Is Saghg1 ve Giivenligi Kanunu'nda 'yapilan is, calisanin zihinsel ve fiziksel kapasitesinin
iizerinde olmamalidir' seklinde belirtilmistir (Tozkoparan & Tasoglu, 2011). Bu nedenle
saglik calisanlarinin is yogunlugunun 6nlenmesi icin yeterli sayida personelin gerekliligi
vurgulanir. Siirecin yonetiminde orgiitsel destek mekanizmalarin1 dahil edilmesi faydali
olacaktir.

Salgin siirecinin yikici1 sonuglari, kontrol edilebilirliginin giic olmasi, etkiledigi kitleler ve
medyanin rolii g6z oniline alindiginda 6zellikle saglik kurumlarinda ¢alisanlarin risk algisini
arttirdigr sOylenebilir. Yapilan caligmalar bireylerin risk algilar1 arttikca daha gilivenli
davranma egiliminde olduklarin1 géstermektedir (Cai et al., 2020). Giiven, her daim saglik
hizmetlerinin 6nemli bir par¢asini olusturmustur. Hastalara daha iyi hizmet sunabilmek igin
hekim ve hemsirenin isbirligi i¢inde ¢alistigr iliskinin temelini olusturur. Ayrica, kaliteli
saglik bakim hizmeti sunmak igin is gorenler ve yoneticiler arasinda 6nemli bir unsur olan
orgiitsel giivenin de var olmas1 gerekir ( Fard & Karimi, 2015).

Cok tanimli bir kavram olan giiven, kimi arastirmacilar tarafindan iki bilesenli bir yap,
kimi arastirmacilar tarafindan {i¢ bilesenli bir yap1 olarak ifade edilmektedir. Giiveni; Lewis
ve Cummings bilissel, davranigsal ve duygusal; Mayer ve digerleri ise biligsel ve duygusal ve
olarak smiflandirmiglardir (Caruso et al., 2016; Chaudray et al., 2018). Bilissel giivende;
dogruluk, ongoriilebilirlik, adil olma ve gegmis davranis kaliplari gibi durumlar 6nemli iken;
duygusal gilivende taraflar arasindaki etkilesimin diizeyi dnemlidir. Yogun etkilesim giiven
iligkisini derinlestirir (Cicek & Almali, 2020).

Saglik hizmetleri kapsaminda orgiitsel giiven teknik bilgi, bilgi yeterliligi, sosyal yetenek,
iletisim yetenegi ile birlikte mahremiyet, hastayr 6nemseme, saygi gosterme ve diiriistliik
ilkelerini icermektedir. Literatiirde, saglik hizmeti ¢aliganlarmin kurumlarina giiven duymasi
hastalara yonelik tutum ve davraniglarini dolayisiyla saglik sistemi performansmni onemli
diizeyde etkiler (Durmaz & Oren, 2017). Hastanelerde saglik is giiciiniin en biiyiik dilimini
olusturan hemgireler hasta giivenligi ve kaliteli bakim yOnetiminden dolayr saghk
kuruluslarinda kilit role sahiptir Saglk calisanlarinin saglikli/hasta bireylerin bekledigi
verimde ve kalitede hizmet iiretebilmesi i¢in dncelikle calistiklar1 6rgiitlere gliven duymalar1
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gerekir. Orgiitsel giiven, calisanin moralini yiikselterek iletisimi artirir, ¢alisanlar arasindaki
paylagimi gii¢lendirerek ekip ruhunu ve ekip ¢aligmasini gelistirir. Calisanlarin islerinde daha
etkili olmasini saglayarak is basarisini yiikseltir, ¢alisma ortaminda stresi ve tiikkenmiglik
diizeyini azaltr (Durukan ve ark, 2010). Orgiitsel giiveninin azalmasi sonucunda azalan
motivasyon ve performans, diisiik is tatmini, yasanan devamsizligin artmasi gibi olumsuz bazi
sonuglar, hasta bakim kalitesinin diismesine neden olabilir. Ayrica, orgiitsel giiveni diigiik
olan saglik c¢alisanlarinin Onemsenmedikleri, kendilerini ekibin bir pargasi olarak
gormedikleri, kurum tarafindan verilen kararlara yeterince katilmadiklari ve yeterince
odiil/tesvik edilmedikleri duygusuna kapilmalari, is performansini ve yoOnetimsel siireci
olumsuz etkileyebilmektedir.

Orgiitlerdeki is basarisinin yiikselmesi ise bireyin 6z yeterlik seviyesine baghdir. Oz-
yeterliligi yiiksek olan kisilerin zor durumlarda daha fazla ¢aba sarf ettigi ancak 6z yeterliligi
diisik olan bireylerin ise ise ait cabalarmin azaldigi ya da yapilan isten tamamen
vazge¢mesinin daha muhtemel oldugu belirtilmektedir (Cozens, 2004). Nitekim COVID-19
stirecinde saglik hizmetlerinin yiiriitiilmesinde bireylerin performans gdstermelerine iliskin
yeteneklerine ve yetkinliklerine olan inanclarina dolayistyla mesleki 6z yeterliligi yiiksek olan
calisanlara ihtiya¢ artmistir (Cozens, 2004). Mesleki 6z-yeterlik diizeyinin yiliksek olmasi,
tim profesyonel mesleklerde oldugu gibi hemsirelik mesleginde de 6nemlidir. Mesleki 6z-
yeterliligi gii¢lii olan hemsire saglik bakim sistemi i¢inde meslegine daha fazla katki
saglayabilir, uygulama alanlarinda herhangi bir olumsuzluk ile karsilastiginda umutsuzluga
diismez. Var olan durumlardan analiz/sentez yetenegini gelistirerek daha iyi sonu¢ verecek
uygulamalar1 arastirir ve dogru yontemi seger, bakim kalitesini iyilestirebilir. Diger taraftan,
mesleki 6z yeterlik inanci diisiik olan hemsire, olumsuz durumlarda karsilastiginda inancini
kaybeder ve olasi ¢dziim yollarin1 bulamayabilir (Gilson et al., 2005). Bireylerin mesleklerini
severek yapmasi ve mesleki gilidiilenmesini saglayan en 6nemli faktorlerden biri, orgiitlerine
duyduklar1 gliven ve kendilerini giivende hissetmesidir. Salginin halen devam etmesi
nedeniyle herkesin birbirine yaklagsmaktan korktugu bu dénemde hemsireler kendilerini
giivende hissettikleri siirece meslegini en iyi sekilde yapmaya ve insan hayatina dokunmaya
devam edecektir (Huang et al., 2020).

Bireylerin daha verimli caligabilmeleri i¢in kendilerini hem ruhsal hem de fizyolojik
anlamda 1yi hissetmeleri 6nemlidir. Pandemi, toplumun saglik ¢alisanlarina ve onlarin mutlu
ve saglikli sekilde ¢alisabilmesine olan ihtiyacini tekrar ortaya koymustur. Bu nedenle, bu
calismanin hemsirelerde COVID-19 pandemi siirecinde saglik calisanlarinin mesleki 6z
yeterlik diizeyleri ve bunlarla iligkili faktorlerin incelenmesi amag¢lanmigtir

GEREC VE YONTEM

Arastirmanin Tiirii: COVID-19 geciren hemgirelerin orgiitsel giiven algilar1 ile mesleki
0z yeterlik arasindaki iligkinin incelenmesi amaciyla iliski arayici tasarim olarak yapilmistir.

Arastirmanin Sorulari:

-COVID-19 geciren hemsirelerin orgiitsel gliven algilar1 ile mesleki 6z yeterlikleri arasinda
bir iligski var mudir?

Arastirmanin Degiskenleri: Hemsirelere ait sosyo-demografik &zellikler, COVID-19
gecirme durumlar1 arastirmanin bagimsiz degiskenini, orgiitsel giiven algilar1 ile mesleki 6z
yeterlikleri ise arastirmanin bagimli degiskenini olusturmustur.
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Arastirmanin Yeri ve Zamani: Arastrma, Mart-Haziran 2021 tarihleri arasinda,
iiniversite ve devlet hastanesinde ¢alisan hemsirelerle yiiz ylize goriisme yOntemiyle
toplanmuigtir.

Arastirmanin  Orneklemi: Arastrmada Orneklem secimine gidilmeyip calismanin
yapildigi tarihlerde hastanede olan 96 hemsire ile ¢calisma tamamlanmustir.

Dahil Edilme Kriterleri

e COVID-19 gegiren,

e (Calismaya katilmay1 kabul eden tiim hemsireler dahil edilmistir.

Verileri Toplama Araglari: Hemsirelere ait tanitict 6zellikler ve COVID-19 soru formu,
mesleki 6z yeterligi etkileyen faktdrleri belirlemek igin Orgiitsel Giiven Olgegi ve Hemsirelik
Meslegi Oz Yeterlik Olgegi kullanilmustir.

Orgiitsel Giiven Olcegi: Hemgirelerin algiladiklar1  6rgiitsel giiven diizeylerinin
belirlenmesi amaciyla Cummings ve Bromiley (1996) tarafindan gelistirilen Orgiitsel Giiven
Envanterinin kisa formu kullanilmustir. Orgiitsel giiven dlgeginin kisa formu 12 sorudan
olusmakta ve orgiitsel giiveni duygusal (5, 6, 10, 12. ifadeler) ve bilissel (1, 2, 3,4, 7, 8, 9, 11.
ifadeler) alt boyutlariyla incelemektedir. Duygusal boyutta orgiitsel giiven algilamalar1 hisler
olarak tanimlanmaktadir. Biligsel boyutta ise kisilerin orgiitsel giiven algilamalar1 diisiince
olarak belirtilmektedir. Olgegin Tiirkgeye uyarlamasi Tiiziin tarafindan yapilmustir (Tiiziin,
2006). Olgekte puan artikca orgiitsel giiven diizeyi artmaktadir. Olgegin cronbach’s alfa
katsayis1 Olgegin tamami i¢in 0.840 olarak belirtilmistir. Calismamizdaki cronbach’s alfa
katsayis1 6l¢gegin toplami i¢in 0.820 olarak hesaplanmaistir.

Hemgirelik Meslegi Oz Yeterlik Olgegi: Olgek, hemsirelerin mesleki 6z yeterliklerini
degerlendirmek amaciyla Caruso ve ark. (2016) tarafindan gelistirilmis olup Tiirkce gegerlilik
ve glivenirlilik ¢alismasi Vicdan ve ark. tarafindan yapilmistir (Vicdan & Tastekin, 2020).
Likert tipi 6lgegin birinci alt boyutu Bakimm Niteligi (Madde 1,2,3.,4,5,6,7,8), ikinci alt
boyutu Mesleki Durumlardir (Madde 9,10,11,12,13,14,15,16). Olgekte puan artikca mesleki
oz yeterlik artmaktadir. Olgegin cronbach’s alfa katsayis1 her iki alt boyut i¢in 0.820; dlgegin
toplami i¢in 0.870 belirtilmistir. Calismamizdaki cronbach’s alfa katsayisi her iki alt boyut
icin 0.870; 6l¢egin toplami i¢in 0.940 olarak hesaplanmistir.

Arastirmanin Etik Yonii: 2021/1686 sayili karar ile Etik Kurul onay1 ve 2021/71 ile
2021/25280 sayil kararlar ile kurumlardan izin alinmistir. Hemsirelerden calismaya katilmay1
kabul ettiklerine dair s6zlii onam alinmaistir.

Verilerin Degerlendirilmesi: Verilerin analizi SPSS 22.0 istatistiksel paket programi
kullanilarak yapilmistir. Analizden 6nce verilerin normal dagilima uygunlugunu belirlemek amaciyla
Kolmogorov-Smirnov Z testi yapilmis ve verilerin normal dagilim gosterip gostermedigine
bakilmigtir. Normal dagilima uymayan verilerin degerlendirilmesinde sayi, ortalama, yiizde
dagilimlar1 ve parametrik olmayan testlerden Kruskall-Wallis Varyans Analizi ve Mann Whitney U
testi kullanilmustir. Olgekler arasinda iliskiyi degerlendirmek icin spearman korelasyon analizi
kullanilmistir. Anlamlilik seviyesi olarak p<0.05 kabul edilmistir.

Arastirmanin Kapsam ve Simrhliklari: Arastirma bir il merkezinde yasayan arastirmaya
katilmay1 kabul eden iki hastanede COVID-19 gegiren hemsireler ile sinirlidir. Ayrica salginda
yapilan anket ¢caligmalarin yogunlugu nedeniyle katilim sayist sinirl kalmis ve aragtirmanin yapildigi
tarihlerde hastalig1 gegiren personel sayisina ulagilamamistir
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BULGULAR
Hemgsirelerin sosyo-demografik ozellikleri

Hemsirelerin yas ortalamasi 29.10 + 4.32,%81.3"i kadin, %68.8' evli, %78.1'i lisans
mezunu, %85.4"liniin klinisyen,%77.1'inin40 saat iisti ¢alistig1, %82.3" ise baska bir meslege
geemek istedigini belirtmistir.

Tablo 1. Hemsirelerin COVID 19'a Yakalandiktan Sonraki Ozellikleri

Ozellikler SAYI YUZDE
N %
Mevcut saghk durumu degerlendirme
1-5puan 25 34.0
6-10puan 71 66.0
Yakinlara bulas riski korkusu
Evet 88 91.7
Hayir 8 8.3
Korunmada Beslenme 6zeni
Evet 65 67.7
Hayir 31 32.3
Salginin yasam kalitesine etkisi
Evet 79 82.3
Hayir 10 104
Kismen 7 7.3
Salgimin uyku kalitesine etkisi
Evet 35 36.5
Hayir 43 44.8
Kismen 18 18.8
Gelecekten endise duyma
Evet 52 54.2
Hayir 25 26.0
Kismen 19 19.8
Salginin motivasyona etkisi
Evet 62 64.6
Hayir 15 15.6
Kismen 19 19.8
COVID 19 damgalanmaktan korkma
Evet 26 27.1
Hayir 70 72.9
Salgin sonrasi mevcut saghk durumu
Iyi 25 26.0
Kotii 21 21.9
Orta 50 52.1
Hastalik halinde hissedilen duygu
Endise 35 36.5
Oliim korkusu 9 9.4
Kizginlik 6 6.3
Caresizlik 9 9.4
Umutlu 11 115
Dislanmis 3 3.1
Diger* 23 24.0
Hastaliga tekrar yakalanma korkusu
Evet 69 71.9
Hayir 27 28.1
Toplam 96 100.0

%. Yiizde , *: Su¢luluk, act, nefret
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Hemgirelerin  %91.7'si  hastaligi yakinlarina bulastrmaktan korktugunu, %54.2'si
gelecekten endiseli oldugunu, %82.3'i COVID-19'un yasam kalitesini, %44.8'1 uyku kalitesi,
%64.6's1 motivasyonunu etkiledigini belirtmistir. Hemsirelerin%36.5'c hastalik doneminde
endiseli oldugunu, %?27.1'1 damgalanmaktan korktugunu ve %71.9'u hastaliga tekrar
yakalanma korkusu yasadigin1 belirtmistir (Tablo 1).

Tablo 2. Hemsirelerin Demografik Ozellikleri ve COVID-19 Deneyimi Bulgulan ile
Mesleki Oz-Yeterlik Olgegi ve Alt Olgeklerinin Karsilastirilmasi (n=96)

ALT BOYUTLAR
TANITICI OZELLIKLER T . T MOYO
Bakim Niteligi Mesleki Durum Niteligi TOPLAM
Ogrenim Durumu
On Lisans 37.00£3.16 33.50+3.51 70.50+6.45
Lisans 34.92+5.58 30.34+5.23 65.26+9.80
Lisansiisti*** 37.66+£2.91 35.26+4.71 72.93+£7.215
Test Degeri KWx2 =6.704 KWx2 =9.478 KWx2 =9.787
Onemlilik p=0.082 p=0.024 p=0.020
Mesleki Calisma Yilimiz
1-5 yil 34.00+5.89 29.96+4.82 63,96+9.95
6-10 y1l 35.73+4.71 30.11+5.36 65,85+8.93
11 yil ve lizeri*** 36.35+4.88 33.87+4.98 70,22+9.20
KWx2 =4.346 KWx2 =11.882 KWx2 =8.792
p=0.114 p=0.003 p=0.012
COVID 19 Bulas Korkusu
Evet *** 35.95+4.55 31.70+5.01 67.66+8.53
Hayir 28.00+7.61 25.85+6.64 53.85+13.72
Test Degeri MWU (2)=-2.93 MWU (2)=1.84 MWU (2)=-2.35
Onemlilik p=0.003 p=0.065 p=0.018
COVID 19 Damgalanmaktan Korkma
Evet 35.11+5.19 29,80+5,05 64.92+9.20
Hayir*** 35.47+5.25 31,82+5,36 67.30+9.74
Test Degeri MWU (2)=-0.839 MWU (2)=-1.987 MWU (2)=-1.060
Onemlilik p=0.402 p=0.047 p=0.289

*Mann Whitney U, **Kruskal Wallis, ***p<0.05

Hemsirelerin Mesleki Oz-Yeterlilik Olgegi puan ortalamasi ile dgrenim durumu, ¢alisma
yili ve COVID 19 bulas korkusu arasinda istatistiksel olarak anlamli fark saptanmistir
(p<0.05). Buna gore; lisansiistii egitime sahip olanlarm mesleki 6z yeterlik puanlar1 diger
gruplardan daha yiiksektir. Calisma yili arttikga mesleki 6z yeterlik puanlarmin arttigi
goriilmiistiir. Bulas korkusu yasayanlarm mesleki 6z yeterlik puanlar1 yasamayanlardan daha
yiiksektir.

Hemsirelerin Bakim Niteligi alt olcek puan ortalamasi ile COVID-19 bulas korkusu
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark vardir(p<0.05). Bulas korkusu bakim niteligi 6l¢ek
puanlar1 daha yiiksektir. Hemsirelerin Mesleki Durum Niteligi alt 6l¢ek puan ortalamasi ile
ogrenim durumu, ¢alisma yili ve COVID 19 damgalanmaktan korkma arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark saptanmistir (p<0.05). Buna gore lisansiistii egitime sahip olanlarin
mesleki durum niteligi puan digerlerinden daha yiiksektir. Calisma yili arttik¢a mesleki durum
niteligi puanlarinin arttigi goriilmiistiir. Damgalanmaktan korkmayanlarin mesleki durum
niteligi puanlar1 korkanlardan daha ytiksektir (Tablo 2).
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Tablo 3.Hemsirelerin COVID 19 Deneyimi Bulgulari ile Orgiitsel Giiven Olgegi ve Alt
Olgeklerinin Karsilastirnlmasi (n=96)

ALT BOYUTLAR

TANITICI OZELLIKLER Bilissel Giiven Duygusal Giiven OGO TOPLAM

COVID-19 a Yakalanmaktan Korkma

Evet 31.02+6.60 18.05+3.99 49.08+9.43

Hayir *+* 24.07+8.48 15.85+3.20 39.9+10.66

Test Degeri MWU (2)= -3.404 MWU (2)= -2.677 MWU (2)= -3.535
Onemlilik p=0.001 p=0.007 p=0.000
COVID-19 Salgim Yasam Kalitesi

Evet~** 29.36+7.92 17.91£3.99 47.2710.93
Hayir 27.1047.78 15.4042.75 42.5048.64
Kismen 28.57+6.80 15.00+2.23 43.5747.95

Test Degeri KWx2 =0.982 KWx2 =8.803 KWx2 =3.335
Onemlilik p=0.612 p=0.012 p=0.189

MWU=Mann Whitney U testi, KWx2= Kruskal Wallis testi, p<0.001

Hemsirelerin Orgiitsel Giiven Olgegi toplam puani ile COVID-19'a tekrar yakalanmaktan
korkma arasinda farkin anlamli oldugu saptandi (p<0.001). Buna gére COVID-19'a tekrar
yakalanmaktan korkanlarin orgiitsel puanlar1 daha yiiksektir. Hemsirelerin Bilissel Giiven alt
Olcegi puan ortalamasi ile COVID-19'a tekrar yakalanmaktan korkma arasinda istatiksel
olarak anlamli fark saptandi (p<<0.001). Buna gore tekrar yakalanmaktan korkanlarin biligsel
giiven puanlar1 korkmayanlardan daha ytiksektir.

Hemsirelerin Duygusal Giiven alt Olgegi puan ortalamasi ile COVID-19a tekrar
yakalanmaktan korkma ve COVID-19 yasam kalitesini etkileme arasinda istatiksel olarak
anlaml fark bulundu (p<0.05). Buna gore COVID-19'a tekrar yakalanmaktan korkanlarin ve
yasam kalitesini etkiledigini belirtenlerin duygusal giiven puanlar1 daha yiiksektir (Tablo 3).

Tablo 4.Orgiitsel Giiven Olcegi Ve Mesleki Oz-Yeterlik Ol¢egi Arasinda Iliski

ALT BOYUTLAR

OGO TOPLAM
Biligsel Giiven Duygusal Giiven

MOYO TOPLAM r .063 .358 422

p 541 .001* .001
Bakim Niteligi r .037 .106 .055

p 723 .304 .596
Mesleki Durumlar r .148 .370 513

p 150 .000** .001*

* Korelasyon 0.05 diizeyinde anlamlidir.
** Korelasyon 0.01 diizeyinde anlamlidir

Hemsgirelerin Orgiitsel Giiven Olgegi ile Mesleki Oz Yeterlilik Olgegi puanlari arasinda
istatistiksel olarak anlamli pozitif yonde zayif iliski bulundu (r=0.42; p<0.001). Hemsirelerin
orgiitsel gliveni arttikca mesleki 6z yeterliligi artmistir. Duygusal Giiven alt 6lcegi ile Mesleki
Oz Yeterlik dlgegi puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli pozitif yonde zayif iliski
oldugu bulundu (r=0.37; p<0.001). Hemsirelerin mesleki 6z yeterliligi arttikca duygusal
giivenleri artmugtir (Tablo 4).
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TARTISMA

Tim diinyay1r sarsan COVID-19 pandemisi saglik c¢alisanlarmi ve kurumlar1 derinden
etkileyen bir saglik kriz haline doniismiistiir. Ozellikle pandemi siirecinin belirsizligi ile
bircok oOrgiit ve calisanlarda yarattigi kaygi Orgiitsel giiven ve mesleki 6z yeterligin
etkilenmesine neden olmustur.

Yapilan c¢alismada, COVID-19 korkusunun hemsirelerin mesleki 6z yeterliklerini ve
orglitsel gliven diizeylerini arttig1 saptanmustir. Literatiirde ise benzer ve farkli sonuglarmn elde
edildigi arastrmalar mevcuttur. Sasaki ve ark.'min yaptiklar1 calismasinda, is yerlerinin
COVID-19 viriistine iligkin aldigi tedbirler arttik¢a, ¢alisanlarin COVID-19 korkusunun
arttigi  bulunmustur. Ayrica i3 ortaminda tedbirlerin artirilmasi, calisanlarin  is
performanslarini artirmada ve psikolojik sikitilarmi azaltmada etkili oldugu belirtilmistir
(Sasaki& et al., 2020). Carvalha ve ark.mm yaptiklar1 kisilik 6zellikleri ve COVID-19
calismasinda, sorumluluk kisilik 6zelligine sahip bireylerin sosyal mesafe ve el yikama
tedbirlerine daha bagh oldugu goriilmiistiir (Carvalho et al., 2020). COVID 19 salgminin
ortaya c¢ikardigi degisiklikler ve bu degisikliklerin yasam iizerinde yarattig1 sonuglardan her
birey aymi sekilde etkilenmemektedir. Kisilik gibi bireysel farkliliklar, COVID-19 salgini
siirecinde koruyucu davraniglarin benimsenmesi, psikolojik ve fizyolojik iyi olma hali gibi
bircok etken lizerinde etkilidir. Labrague ve ark.'nin yaptiklar1 ¢alismasinda COVID 19
korkusunun i memnuniyetini ve orgiitsel giiveni azaltti1, ayrica isten ayrilma niyeti artirdig:
belirtilmistir (Labrague et al., 2020). Gross ve ark.'nin yaptiklar1 ¢calismasinda hemsirelerin
tehdit edici bir durum veya uyaranlarla karsilastiklarinda psikolojik bir tepki olarak, daha
yiiksek diizeyde is tatminsizligine ve isten ayrilma niyetlerinin artmasma neden oldugu
belirtilmistir (Gross & Canteras, 2012). Yiksek korku veya kaygi sergileyen isleri yapan
is¢iler ile yapilan ¢aligmalarda daha stresli olduklarini1 ve bu durumun genel performanslarini
ve is tatminlerini etkilediklerini belirtmislerdir (Mc Carthy et al., 2016; Jones et al., 2016). Bu
sonuglar, COVID-19 korkusu arttikga hemsirelik mesleginin genel durumuna iligkin olumlu
tutumun arttig1 anlasilmistir. Bunun nedeni COVID-19’un zorlu sartlarina kars1 hemsirelerin
en On safhalarda hastalikla savagmaya devam etmesi ve hemsirelerin pandemi siirecinin
yonetilmesindeki etkinliginin ve oneminin agik sekilde goriilmesinden kaynaklaniyor olabilir
(Caligkan ve ark, 2021). Baz1 kisiler korku ve kaygiyr diger kisilere gére daha yogun
yasayabilmekte, kurallara uyum konusunda daha hassas olabilmekte ya da benzer durumlarda
farkli tepkiler verebilmektedir.

Arastirmada, damgalanmaktan korkmayanlarin mesleki 6z yeterlikleri daha yiiksek
bulunmustur. Bu sonug, pandeminin baslangicindan beri en On safhalarda yer alan
hemsirelerin islerini 6z veriyle yapmalarinda herhangi bir engel olmadigmni gosterebilir.
Nitekim saglik ¢alisanlarmin yasadigi damgalanmanin ortaya ¢ikardigi olumsuz etkinin
mevcut salgm siirecinin yonetiminde de etkili olabilecegi belirtilmektedir (Singh & Subedi
2020). Bu baglamda sosyal damgalanmanin neden oldugu olumsuz sonuglarin da, tipki
salgmin ortaya ¢ikardigi olumsuz sonuglar gibi kisa ve uzun siireli olacag1 sdylenebilir.

Aragtrmada, COVID-19’a tekrar yakalanmaktan korkanlarin ve yasam Kkalitesi
etkilenenlerin duygusal giiven algilarmm daha yiiksek oldugu bulunmustur. Dolayisiyla,
giivenin olmadig1 bir is ortaminda diisiik orgiitsel bagliliga sahip calisanlarin sayis1 artacaktir
ve bu oOrgiitte performans, basar1 da diisiik olacaktir (Tokgdéz ve ark, 2013). Bu sonug,
hemgirelerin hizmet sunumunda aksakliga neden olmamak i¢in kurumlarma inanmaktan
vazgegmediklerini gdsterebilir.

192



Halk Saghg Hemsireligi Dergisi 2021 - 3(3) Journal of Public Health Nursing
M. Kerkez, B. Erci

COVID 19 pandemisinde On safta calisan hemsirelerin ruhsal travmadan korunmasi
konusunda sadece bireysel cabalar yeterli degildir ve yoneticilere de Onemli gorevler
diismektedir. Nitekim yapilan c¢alismada COVID-19 gecirdikten sonra yasam kalitesi
etkilenen hemsirelerin etkilenmeyenlere gore duygusal giiven algilarinin daha yiliksek oldugu
bulunmustur. Bu sonug, orgilitlerin hastalanan saglik calisanlarina nasil destek olunabilecegi
konusunda bir yol haritasi olusturdugunu, c¢alisanlara goriiniir ve erisilebilir oldugunu,
dolayisiyla ekibin iyi olmasinin oncelikli oldugu mesajini verdigini gosterebilir (Chen et
al.,2015; Alharbi et al., 2015).

Arastirmada, lisansiistii 6grenim goren ve 11 yildan uzun siiredir gérev yapan hemsirelerin
mesleki 6z-yeterligin daha yiiksek oldugu bulunmustur. Tsai ve ark.'nin hemsireler arasinda
profesyonellik, mesleki baglilik ve 0z-yeterlilikleri belirlemek i¢in yaptiklar1 calismada
iniversite egitimine sahip hemsirelerin daha yiiksek 0z-yeterlilige sahip oldugunu
belirtmiglerdir (Tsai et al, 2014). Benzer sekilde Yoo ve ark.nin g¢aligmasinda lisans
diizeyinde ve uzun siireli ¢alisanlarin mesleki 6z-yeterliligin daha yiiksek oldugunu ve daha
iyi bakim sonuglarmi belirtmislerdir (Yoo et al., 2020). Ayden ve Ozkan saglik calisanlari
iizerinde yaptig1 calismada, saglik hizmetlerinin daha sorunsuz iglemesi i¢in deneyimli ve
alaninda yiiksek egitim almis ¢alisanlarin olmasinin 6nemli oldugunu belirtmistir (Ayden &
Ozkan, 2016) .

Aragtirmada hemsirelerin biiyiik bir boliimiiniin COVID-19bulas korkusu yasadigi
bulunmustur. Hemsirelerin yogun calisma tempolari g6z Oniine alindiginda bulas riski
acisindan enfeksiyona agik hale geldikleri bir gercektir. Nitekim salgin doneminde hasta
sayisinin artmasina paralel kisith sayida saglik c¢alisanlarmin olmasi, is ylikiiniin artmasi, ise
odaklanmakta zorluk, belirsizliklerle miicadele gibi kavramlar korkularmin artmasma neden
oldugu sonucuna varilabilir (Iyicil, 2021). Zhang ve ark.'nmn ¢alismasinda, 31-40 yaslar1
arasindaki saglik personelinin ailelerine bulasma konusunda daha ¢ok endiseliyken, 50 yas
iizeri personelde hastanin 6liimiinlin daha fazla strese neden oldugu belirtilmistir (Zhang et
al., 2020). Garcia-Reyna ve ark.'nin ¢alismasinda, kadinlarin erkeklere oranla, hemsirelerin
diger calisanlara kiyasla COVID19 korkusunun daha yiiksek seviyede oldugu saptanmistir
(Garcia-Reyna et al., 2020).

Arastirmada mesleki 6z-yeterlilik ile orgiitsel giiven arasinda pozitif yonde diisiik bir
korelasyon saptanmistir. Saglik hizmetinin sunumunda 6nemli yeri olan hemsirelerin orgiitsel
giiven diizeylerinin yiiksek olmasimin sunulan saglik hizmetinin kalitesini olumlu etkilemesi
beklenir. Aydin ve ark.'nin saglik calisanlar1 iizerinde yaptigi ¢alismada Orgiite duyulan
giivenin drgiitsel baglilik iizerinde olumlu etkisi oldugunu ortaya koymustur (Aydm & Ozkan
2016). Yani Orgiitiin giiveni artirict yondeki ¢abalar1 ¢alisanlarin orgiite baghliklarini1 da
olumlu yonde etkileyecek ve mesleki 6z yeterliligi arttirarak saglik hizmetlerinde kaliteyi
arttiracaktir. Bu sonug¢ literatiirii destekler niteliktedir. Yapilan diger c¢alismalarda
hemgirelerin Orglitsel giiven ile is tatminin tiim boyutlar1 (iicret, 6zerklik, mesleki durum,
etkilesim, gorev gerekleri ve Orgiitsel politikalar) arasinda pozitif ve anlaml iliskiler
saptanmigtir (Williams, 2005; Nemati et al., 2020).

SONUC VE ONERILER

Calisma sonucunda hemsirelerin mesleki 6z-yeterlikleri arttikca Orgiitsel giivenlerinin
artt1ig1 saptanmistir. Yapilan analizlerde en yogun kaygmin, hemsirelerin yakilarina COVID-
19 bulagmasi ihtimali oldugu goriilmiistiir. Bu sonug, toplumun aileye verdigi dnemin bir
yansimasi etkilenen aile {iyeleri i¢in rehabilitasyon hizmetlerinin olusturulmasi ve devam
ettirilmesi 6nemlidir. Bu sayede bireylerin mesleki ve sosyal durumlarmin iyilesmesine katki
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sunulabilir. Saglik calisanlarmin orgiitsel gliveninin azalmasi sonucunda azalan motivasyon
ve performans diisiikligli gibi olumsuz sonuglar, hasta bakim kalitesinin diismesine neden
olabilmektedir. Bu nedenle hastane yoneticiler, personel arasinda giiveni gelistirmeye ve
birbirine giivenen c¢alisanlarla ¢alismaya Onem vermelidir. Calisanlarin Orgiitsel gliven
diizeylerinin sistematik olarak Olciilmesi ve degerlendirilmesi de Onem tasimaktadir.
Gelecekteki caligmalar icin mesleki 6z yeterligin araci degisken olarak kullanilmasi ve
hastalig1 geciren hemsirelerde bakim kalitesine olan etkisinin incelenmesi tavsiye edilebilir
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ile arastirma tamamlanmustir. Veriler literatiir dogrultusunda hazirlanan Kisisel Bilgi Formu ve Nottingham
Saghk Profili Olgegi ile toplanmistir. Verilerin degerlendirilmesinde tammlayici veriler igin yiizde, aritmetik
ortalama, standart sapma, 6l¢ek puanlari ile bagimsiz degiskenlerin karsilastirilmasi i¢in Mann Whitney U testi
kullanilmustir.

Bulgular: Arastirmaya katilan iscilerin yas ortalamasi 41.92+8.53 dir. Iscilerin %51.7’si sigara
kullanmakta, %55.8 ise bagl olarak saglik sorunu yasanustir. Iscilerin %24.3’ii is kazas1 gegirmis, %18.7’si
batici-delici aletle yaralanmis, %10.5’i ise meslek hastaligi tanis1 almustir. iscilerin en stk maruz kaldiklart
riskler incelendiginde; %70.8’i hava kirliligine, %41.2’si sicak veya soguk havaya maruz kalmustir. iscilerin
Nottingham Saglik Profili 6l¢egi puan ortalamasi 90.54+106.7 olup Slgegin alt boyutlarinda en yiiksek puan
enerji alt boyutundan (26.77+35.63); en diisiik puan ise sosyal izolasyon alt boyutundan (7.72+17.06) ile
alinmistir. Iscilerin maruz kaldigi riskler ile Nottingham Saghik Profili 6lcek puan ortalamalar
karsilagtirildiginda, hava kirliligi (Z=-2.62; p=0.00), girilta (Z=-3.98; p=0.00), nemli ortam (Z=-2.65;
p=0.01), vibrasyon (Z=-2.27; p=0.02), kimyasal madde (Z=-2.83; p=0.00), sicak-soguk (Z=-3.49; p=0.00), ve
agir kaldirma (Z=-3.79; p=0.00) arasinda istatistiksel olarak anlaml1 fark bulunmustur.

Sonug: Iscilerin en fazla maruz kaldig: tehlikeler arasinda hava kirliligi, giiriiltii, sicak-soguk nemli
ortamda calisma, agir kaldirma vibrasyon ve kimyasal maddelere maruz kalmis olmalar1 yasam kalitelerini
etkilemistir.

Anahtar Kelimeler: Temizlik iscileri, Saglik Profili, s Sagligi Hemsiresi, Is Saghig
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Abstract

Objective: This research was carried out as a descriptive study to determine the health profiles
and affecting factors of cleaning workers.

Material and Method: The universe of the research conducted between December 2019-March
2020 consisted of 328 cleaning workers working in a municipality on the Anatolian side of Istanbul.
In the research, the sample was not selected and it was aimed that all of the workers participate in the
research. However, 33 of the workers were not included in the study because they filled the
questionnaire incompletely and/or incorrectly, and the study was completed with 267 workers who
volunteered to participate in the study. The data were collected with the Personal Information Form
prepared in line with the literature and the Nottingham Health Profile Scale. Mann Whitney U test
was used to compare percentage, arithmetic mean, standard deviation, scale scores for descriptive
data and in dependent variables.

Results: The mean age of the workers participating in the study was 41.92+8.53. 51.7% of the
workers were smokers and 55.8% had work-related health problems. 24.3% of the workers had an
occupational accident, 18.7% of them were injured by a penetrating tool, and 10,5% of them were
diagnosed with an occupational disease. When the risks that workers are exposed to most are
examined; 70.8% are exposed to air pollution, 41.2% to hot or cold air. The average score of the
Nottingham Health Profile scale of the workers was found to be 90.54+106.7. The workers'
Nottingham Health Profile scale mean score was the highest in the sub-dimensions of the scale, from
the energy sub-dimension (26.77+35.63); the lowest score was obtained from the social isolation sub-
dimension with (7.72+17.06). When the risks to which workers are exposed and the Nottingham
Health Profile scale mean scores, and air pollution (Z=-2.62; p=0.00), noise (Z=-3.98; p=0.00), humid
environment (Z=-2.65; p=0.01), vibration (Z=-2.27; p=0.02), chemical substance (Z=-2.83; p=0.00),
hot- Statistically significant difference was found between cold (Z=-3.49; p=0.00), and heavy lifting
(Z2=-3.79; p=0.00)

Conclusion: Among the hazards that workers are most exposed to air pollution, noise, working in
a hot-cold humid environment, exposure to heavy lifting, vibration and chemical substances have
affected their quality of life.

Keywords: Cleaning Workers, Health Profile, Occupational Health Nurse.
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GIRIS

Is ve ¢alisma ortami ¢alisanlar agisindan, saglig1 bozucu riskler olusturabilir. Calisanlarin
calisma ortamindan kaynaklanan giiriiltii, kirlilik, siirekli ve agir kaldirma, kimyasal maddelere
maruz kalma, hava Kkirliligi ve is kazalar1 gibi pek ¢ok durum sagligi tehdit etmektedir. Temizlik
is¢ileri, toplam ¢alisan niifusun 6nemli bir boliimiinii olusturmaktadir; 6rnegin ABD'de %3,
Finlandiya'da %4.1 ve Ispanya'da ¢alisan kadm niifusun %10' unu olusturmaktadir (Yildiz ve
ark, 2021). Tirkiye de temizlik is¢ilerinin sayisini bildiren bir veriye ulagilmamistir.

Temizlik isciligi, sik ve tekrarli hareketler, egilme, ¢dmelme gibi uygun olmayan viicut
duruslari, itme, cekme ve agirlik kaldirma gibi asir1 gii¢ gerektiren faaliyetleri iceren kas iskelet
sistemi rahatsizliklarinin fazlaca goriildigl is kollarindan biridir (Englehardt et al., 2000; Tas,
2017). Temizlik iscisi ise; slpriintii, dokiintii, artik vb. seylerin toplanmasi, tasinmasi, depo
edilmesi, ayristirilmas1 ve geri kazanilmasi islerinde calisan kisiler i¢in kullanilmaktadir
(Palabiyik ve ark, 2018). Temizlik is¢ilerinin yaptigi isler goz 6niine alindiginda birgok fiziksel
(glirdilty, titresim, agir yiik kaldirma), kimyasal (egzoz gazi ve diger gazlar) ve biyolojik risklere
(kesici-delici aletler, hasere gibi hayvanlara bagli bulasici hastaliklar) maruz kaldiklar1
bilinmektedir (Mutlu, 2020; Zock,2005) Temizlik iscileri i¢in ilgili literatiirde (Sogaard et al.,
2006; Woods & Buckle, 2006; Kumar, 2006) evsel atiklara karistirilan pil ve bataryalarin
icerdigi agwr metaller gibi toksik maddeler fiziksel zorlanmalar ve patojenler (parazitler,
bakteriler vb.) 6nemli risk olugturmaktadir. Atik alanlarinin parazit ve kemirgenler icin ideal
bir yasam alan1 olusturmalarina bagli olarak bulasici hastalik riski ¢cok fazladir. Ayrica, atik
alanlarinda yasayan kopekler tarafindan 1sirilma sonucu kuduz riski olusabilecek ¢cope atilmis
kesici-delici vb. keskin cisimlerle olusan yaralanmalar ve tetanos riski yine en sik goriilen
risklerden bazilaridir (Ozer & Gokyay, 2020).

Temizlik iscilerinin ¢aligma sirasinda ¢op kamyonlarinin ¢op sikistirma mekanizmalarindan
kaynaklanan kazalara, a¢ik havada ¢alismaya bagl olarak sicak-soguk hava kosullarma ve asir1
giinese radyasyona maruz kaldig1 agri, tiikenmislik ve depresyon gibi problemler yasadiklari
bildirilmektedir (Giindogdu, 2016; Meucci et al., 2015). Gorildigi gibi is yerleri saglik
acisindan ¢esitli risk ve tehlikelerin yasandig1 yerlerdir. Bu risklerin bilinmesi ve dnlemlerin
almmasinda is saghgi hemsireleri olduk¢a 6nemli bir konuma sahiptir. Ciinkii is saghigi
hemsireleri; calisanlarin ige bagli olas1 saglik risklerini tanimlayabilir ve bu riskler konusunda
saglik egitimleri verebilir, sagligi koruyucu ve gelistirici programlar planlayabilir (Erkin ve ark,
2021). Iscilere is ortaminda kisisel donanim malzemelerinin kullanimi1 konusunda saglik egitimi
yapabilir, olas1 saglik riskleri i¢in tarama programlari planlayabilir, ¢alisanlarin yasam
kalitesini etkileyen fiziksel ruhsal, durumlarini tanimlayabilir ve bunlara uygun hemsirelik
girigimlerini planlayabilir.

DSO (Diinya Saghk Orgiitii), yasam kalitesini bireylerin kiiltiirel baglamlar1 igindeki
yasamlarini, yasamlarindaki deger sistemlerini hedeflerini, standartlarmi ve ilgilerini
algilamalar1 seklinde olarak tanimlamaktadir (DSO, 1994). Bu tanima gore, bireylerin yasam
kalitesi fiziksel saglik, psikolojik durum, bagimsizlik diizeyi, sosyal iliskilerini dolayisiyla
saglik profillerini etkiler. Buradan hareketle temizlik ig¢ilerinin maruz kaldig: tiim riskler géz
Oniine alindiginda genel saglik profillerinin de 6nemli dlciide etkilenebilecegi diistiniilmektedir.
Tirkiye’de, belediyeye bagl ¢alisan temizlik is¢ilerinin saglik profilini belirleyen bir ¢alismaya
rastlanmamistir. Aragtrma Tiirkiye’de temizlik isgilerinin saglik profillerini inceleyen ilk
calismadir. Temizlik isgilerinin, basta kas iskelet sistemi, psikolojik problemeler, mesleki
dermatit ve solunum yolu hastaliklarina kars1 riskli bir meslek grubu olduklar1 bilinmektedir.
Oysa temizlik iscileri ¢alistiklar1 isyeri ortamlar1 nedeniyle pek ¢ok riske ve tehlikeye maruz
kalmaktadir. Bu riskleri tanimlamak duygusal bedensel sosyal ve fiziksel olarak bir biitiin
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icinde saglik profillerini belirlemek bu arastirmanin bilinmeyenidir. Bu amacla bu ¢aligma
temizlik is¢ilerinin genel saglik profilleri ve etkileyen faktorleri belirlemek amactyla
tanimlayici olarak planlanmustir.

GEREC VE YONTEM

Aragtirmanin Tiirii: Bu arastirma temizlik is¢ilerinin saglik profilleri ve etkileyen
faktorlerini belirlemek amaciyla tanimlayici olarak planlanmustir.

Arastirma Sorular:

-Temizlik iscilerinin saglik profili nasildir?

-Temizlik iscilerinin ise bagl yasadiklar1 saglik sorunlar1 nelerdir?
-Temizlik iscilerinin saglik profilleri ve etkileyen faktorler nelerdir?
Arastirmanin Degiskenleri

Bagimh Degisken: Temizlik iscilerinin saglik profili

Bagimsiz degiskenler: Medeni durumu, yas, sigara kullanimi, egitim durumu, ¢ocuk sayisi,
kronik hastalik olma durumu, kullandiklari ilaglar, ¢aligma saatleri vb.

Arastirmanin Yeri ve Zamani: Arastirma, Aralik 2019-Mart 2020 tarihleri arasinda
Istanbul ili Anadolu Yakasi’nda bulunan bir belediyeye bagli olarak ¢alisan temizlik iscileriyle
yapilmistir (Sekil 1). Bu calismaya dahil olan temizlik is¢ileri (sokak siipiirme, sofor, arag
arkasi, konteynir tamir-yikama gibi) isleri yapmaktadir. Iscilerin tamanu is saghg1 ve giivenligi
(ISG) egitimi almistir. Kurumda is saglig1 hemsiresi ve is yeri saglik birimi bulunmamaktadir.

Arastirmaya baglamadan 6nce 2020 Eyliil - Ekim aylarinda literatiir taramasi
yapildi.

Arastirmadan once etik kurul, kurum izni ve 6l¢ek kullanim izni alind1.

Verilerin toplanmaya baslamasindan 6nce pilot uygulama yapildi.

Veriler, Aralik 2019 - Mart 2020 tarihleri arasinda toplandi.

Veri analizleri yapildi.

Arastirma raporu yazildi.

Sekil 1. Arastirma Siireci

201



Halk Saghg Hemsireligi Dergisi 2021 - 3(3) Journal of Public Health Nursing
D.N. Hastiirk, A. Beyhan, A. Sahin, P.Alma, N. Kolac

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi: Arastrmanin evrenini belediyeye bagli olarak ¢alisan
328 temizlik ig¢isinin tamami olugturmustur. Arastirmada 6rneklem se¢imi yapilmayip is¢ilerin
tamamina ulasilmasi hedeflenmistir. Ancak is¢ilerin 33’1 anket formunu eksik veya yanlig
doldurduklari i¢in arastirmaya dahil edilmemis ve arastirma katilmaya goniillii olan 267 is¢i ile
arastirma tamamlanmustir.

Arastirmaya Alinma ve Dislanma Olgiitleri:

Cahsmaya Ahnma Kriterleri: Okuryazar olmak, goniillii olmak ve arastirmanin yapildigi
belediyeye bagli ¢alistyor olmak.

Cahsmadan Cikarilma Kriterleri: Calismaya katilim onay1 alinmayan ve veri toplama
anketini eksik dolduran bireyler ¢calismaya dahil edilmeyecektir.

Veri Toplama Yontemi ve Araglari: Veriler arastirmacilar tarafindan hazirlanan Kisisel
Bilgi Formu ve Nottingham Saglik Profili Olgegi (NSP) ile iscilerin 6z bildirimine dayali
olarak toplandi. Veri toplama siiresi yaklasik 10-15 dakika stirmiistiir. Arastirmaya baslamadan
once katilimcilara arastrmanin amaci hakkinda bilgilendirilme yapilmistir. Arastirmaya
katilmanin goniilliiliik esasina gore oldugu, olacagi hakkinda bilgi verilmistir. Arastirmaya
katilmadan 6nce katilimcilardan s6zlii onamlar1 alinmistir.

Kisisel Bilgi Formu: Calisanlarin sosyo-demografik 6zelliklerini degerlendiren 6 soru,
saglik dykiisiinii degerlendiren 4 soru, is yeri ortamini degerlendiren 11 soru ve yaptiklari igle
ile ilgili diistincelerini degerlendiren 16 soru olmak iizere toplam 37 sorudan olusmaktadir.

Nottingham Saglik Profili Ol¢cegi: Bu 6lgek Ingiltere’de Nottingham Universitesinden bir
ekip tarafindan gelistirmistir. NSP Olgeginin  Tiirkge gecerlik-giivenirlik calismasini
Kiiciikdeveci ve ark. yapmustir (Kiiciikdeveci ve ark, 2000). Bu 6lgek kiginin algiladigi saglik
problemlerini ve bu problemlerin normal giinliik aktiviteleri etkileme diizeyini 6lgen bir genel
yasam kalitesi anketidir. NSP iki boliimden olusmaktadir; 1. Boliim kisinin saghk alani, 2.
Boliim saglik durumundan etkilenen alanlardir. Birinci boliim otuz sekiz maddeden olugmakta
ve bu boliimde; uyku, emosyonel reaksiyon, agri, sosyal izolasyon, enerji diizeyi ve fiziksel
yetenekler seklinde 6 alt 6l¢cek bulunmaktadir. Bu calismada 6lge§in sadece birinci bolimi
kullanilmistir. Sorulara “evet “ya da “hayir “seklinde cevap verilir. Bu alt 6lgeklerden sosyal
izolasyon harig her birinin puan degeri 0-100 araligindadir. Sosyal izolasyon alt 6lgeginin puan
degeri 0-80 araligindadir. 0 en iyi saglik durumunu, 100 en koétii saglik durumunu gosterir.
Olgekte puan ve saglik durumu ters orant iligkisine sahiptir. Puan yiikseldik¢e saghk durumu
kotiilesmektedir. Puanin yiliksek olmasi saglik durumunun kétii oldugunu gostermektedir.
Olgegin Cronbach alpha degeri 89 olarak bulunmustur. Bu calismada ise bu deger 92 olarak
bulunmustur Olgegi cevaplamak kisinin yaklasik 10 dakikasmni alir.

Verilerin toplanmasi: Veriler iscilerin uygun oldugu bir saatte soru formlar1 kendilerine
verilerek doldurmalari istendi. Arastirmaya baslamadan 6nce anket formunun 6n uygulamasi
icin farkli bir kurumda temizlik isi yapan 10 is¢i ile 6n uygulama yapilmistir. Gerekli
diizetmeler yapildiktan sonra veriler toplanmistir. Veri toplama siiresi yaklagik 10- 15 dakika
stirmugtiir.

Arastirmanin Etik Yonii: Arastirmaya bagslamadan 6nce arastirmanin yliriitiilebilmesi i¢cin
Girigsimsel Olmayan Klinik Uygulamalar Etik Kurulundan etik izin almmistir (14.11.2019;
Protokol no:133). NSP 6lgeginin Tiirk¢e gegerlik- giivenirlik ¢calismasini yapan Kiigiikdeveci
ve arkadaglarindan 6l¢egin arastirmada kullanilmasi i¢in yazili izin alinmistir. Ayni zamanda
aragtirmanin yapilacagi belediyenin yetkililerinden gerekli yazili izin alinmstir. Arastirmaya
katilacak is¢ilere arastirma hakkinda gerekli bilgiler verildikten sonra aragtirmaya davet edilmislerdir.
Arastirmaya katilim goniillik esasina bagl olmustur.
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Verilerin Degerlendirilmesi: Veriler bilgisayar ortaminda degerlendirilmistir. Verilerin istatistiksel
analizi, SPSS paket programi kullanilarak yapilmigtir. Tamitic1 bilgiler i¢in say1 ve yiizdelik degerler
kullamlmigtir. NSP 0Olgegi ve alt oOlgekleri puan ortalamalart normal dagilima uymadigi igin
degerlendirmede Mann Whitney U testi kullanilmigtir. Tiim istatistikler i¢in anlamlilik diizeyi p<0.05
olarak kabul edilmistir.

Arastirmanin Simirhhgi: Bu arastirmada 6rneklem se¢imi yapilmamustir. Bu aragtirmanin sonuglari
sadece bu arastirmaya katilan is¢iler igin gecerlidir. Sonuglar tiim temizlik ig¢ileri igin genellenemez.

BULGULAR

Tablo 1. Katiimeilarin Demografik Ozellikleri

Degiskenler Say1 Yiizde
Egitim Durumu

Okuryazar 15 5.6
Tlkégretim 166 62.2
Lise ve istil 86 32.2
Sigara Kullanma Durumu

Kullantyor 138 51.7
Kullanmiyor 129 48.3
Hastallk Olma Durumu

Var 82 30.7
Yok 185 69.3
Mevcut Hastaliklar:

Kalp-Damar ve Solunum Hastaliklar1 22 8.2
Sinir Sistemi Hastaliklar 21 7.9
Sindirim-Metabolizma ve Uriner Sistem Hastaliklari 16 6.0
Ortopedik Hastaliklar 15 5.6
Psikolojik Hastaliklar 3 1.1
Siirekli Ila¢ Kullanma Durumu

Kullaniyor 56 21.0
Kullanmiyor 211 79.0
Kullanilan ila¢ Etki Alam

Kalp-Damar ve Solunum Sistemi 17 6.4
Sinir Sistemi 4 15
Sindirim-Metabolizma ve Uriner Sistem 11 4.1
Kas-Iskelet Sistemi 6 2.2
Sik Yasanan Saghk Problemi Varhg

Var 149 55.8
Yok 118 44.2
Ise Bagh Yasanan Saghk Sorunu

Yorgunluk/Halsizlik 53 19.9
Uykusuzluk 28 10.5
Bel-Boyun Agrisi 78 29.2
Ayak Agrisi 54 20.2
Omuz-Kol Agrist 40 15.0
Diz Agrist 53 19.9

Arastirmaya katilan iscilerin yas ortalamasi 41.92+8.53 olup tiimii erkektir. Iscilerin
%62.2°si ilkdgretim mezunu olup %51.7°si sigara kullandigini belirtmistir. Arastirmaya
katilanlarm %30.7’sinin mevcut hastalig1 olup %21°i siirekli ila¢ kullanmaktadir. Iscilerin
%55.8’1 sik saglik sorunu yasadigini ve bu sorunlarin %29.2 bel-boyun agrisi, %20.2 ise ayak
agrist oldugunu ifade etmistir (Tablo 1).
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Tablo 2. Cahsanlarin Is ve Sosyal Hayati ile Tlgili Diisiinceleri

Degiskenler Say1 Yizde
Isinizden Memnun Musunuz?

Evet 244 91.4
Hayir 23 8.6
Isinizde Fiziksel Olarak Zorlamyor Musunuz?

Evet 93 34.8
Hayir 174 65.2
Yeterli Molaniz Oldugunu Diisiiniityor Musunuz?

Evet 147 55.1
Hayir 120 44.9
Cahstigimz Is Sizi Strese Sokuyor Mu?

Evet 71 26.6
Hayir 196 73.4
Yaptigim Is Kendimi Degerli Hissettiriyor

Evet 212 79.4
Hayir 55 20.6
Son Bir Ay Icinde Kendiniz icin Ne Yaptimz?

Higbir Sey 216 80.9
Dinlenme 25 9.4
Eglence 7 2.6
Gezi 15 5.6
Kisisel Gelisimle Ilgilenme 4 1.5

Arastirmaya katilanlarin %91.4’{i isinden memnundur. Iscilerin %34.8’i yaptiklar1 ise bagl
olarak fiziksel olarak zorlandigini, %79.4 {iniin yaptig1 isi degerli gordiigii, %80.9’u ise son bir
ay igerisinde kendisi i¢in hi¢bir sosyal aktivite yapmadigmi ifade etmistir (Tablo 2).

Tablo 3. Katihmcilarin Cahisma Kosullar

Degiskenler Say1 Yiizde
Mevcut Iste Calisma Siiresi

5 yil ve daha az 99 37.1
6-16 y1l 156 58.4
17 yil ve daha fazla 12 94.5
Gece Vardiyasina Kalma Durumu

Evet 110 41.2
Hayir 157 58.8
Calisma Alani

Agik Alan 236 88.4
Kapali Alan 31 11.6

Aragtirmaya katilanlarm %58.4°1 1-6 yildir bu iste calistiklarini, %58.8’1 gece vardiyali,
%88.4°1i ise acik alanda ¢alistigini belirtmistir (Tablo 3).
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Tablo 4. Katihmcilarin Kullandiklar Koruyucu Ekipman

Kullamlan Koruyucu Ekipman Say1 Yiizde
Onliik 228 85.4
Demirli Ayakkabi 181 67.8
Eldiven 95 35.6
Maske 95 35.6
Cizme 38 14.2
Tulum 30 11.2
Baret 24 9.0

Iscilerin  %85.4’ii koruyucu ekipman olarak &nliik kullanirken, %67.8’i demirli ayakkabi
kullanmaktadir. Calisanlarin%35” i eldiven %35.6’s1 maske %11.2°si tulum giymektedir (Tablo 4).

Tablo 5. Katihmeilarin Maruz Kaldiklar Riskler

Maruz Kalnan Riskler Say1 Yiizde
Hava Kirliligi 189 70.8
Sicak-Soguk 110 41.2
Agir Kaldirma 95 35.6
Glirtilti 88 33.0
Kimyasal Madde 62 23.2
Vibrasyon 39 14.6
Nemli Ortam 26 9.7

Isik 10 3.7

Iscilerin en sik risk olarak; %70.8’i hava kirliligine, %41.2’si sicak veya soguk havaya
maruz kaldiklar1 bulunmustur (Tablo 5).

Tablo 6. Katihmcilarin Kaza Gecirme ve Meslek Hastaligr Tanis1 Alma Durumu

Degiskenler Say1 Yiizde
Is Kazas1 Gegirdiniz mi?

Evet 65 24.3
Hayir 202 75.7
Meslek Hastalig1 Tanist Aldiniz mi1?

Evet 28 10.5
Hayir 239 89.5
Batici-Delici Alet Yaralanmasi Yasadiniz mi?

Evet 50 18.7
Hayir 217 81.3
ISG Egitimi Alma Durumu

Evet 243 91.0
Hayir 24 9.0

Iscilerin %24.3’ii is kazas1 gecirdigini, %10.5’i meslek hastaligi tanis1 aldigini ve %18.7’si
batici-delici alet yaralanmasi yagadigini belirtmistir (Tablo 6).
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Tablo 7. Katihmcilarin Nottingham Saghk Profili Olcegi ve Alt Olgekleri Puan
Ortalamalan (n=267)

NSP ve alt boyutlan Ortalama £SS Min-Max
Emosyonel reaksiyon 13.8424.18 0-100
Uyku 14.91+£25.36 0-100
Sosyal izolasyon 7.72+17.06 0-80
Enerji 26.77+35.63 0-100
Fiziksel aktivite 11.09+17.12 0-100
Agri 16.23423.63 0-100
NSP toplam 90.54+106.7 0-489

Isciler tarafindan algilanan emosyonel, sosyal ve fiziksel saghik problemlerini
degerlendirildiginde katilimcilarin NSP agr1 alt boyut puan ortalamalarinda en diisiik puan
enerji alt boyutu (26.77+35.63), en yiiksek puan ise sosyal izolasyon alt 6lgegine (7.72+17.06)
aittir. (Tablo 7).

Tablo 8. Maruz Kalnan Riskler ile Nottingham Saghk Profili Olcegi Puan
Ortalamasinin Karsilastirilmasi

(n) ve Ort. + Ss

Riskler Istatistik Z/p

Var Yok
Hava Kirliligi (189) 100.72+110.12 (78) 65.87+94.07 Z=-2.62/p=0.00
Giirtilti (88) 128.55+124.74  (179) 71.84+91.33 Z=-3.98/p=0.00
Isik (10) 106.09+93.85 (257) 89.93+107.28  Z=-0.74/p=0.46
Nemli ortam (26) 140.23+£122.45  (241) 85.17+103.73  Z=-2.65/p=0.01
Vibrasyon (39) 129.9+124.06 (228) 83.80+102.23  Z=-2.27/p=0.02
Kimyasal madde (62) 120.51+118.78  (205) 81.47+101.34  Z=-2.83/p=0.00
Sicak soguk (110) 114.43+112.9  (157) 73.72+99.07 Z=-3.49/p=0.00
Agir kaldirma (95) 119.74+117.17  (172) 74.41+97.09 Z=-3.79/p=0.00

Iscilerin maruz kaldig: riskler ile NSP 8l¢ek puan ortalamalar1 karsilastirildiginda ile hava
kirliligi (Z=-2.62; p=0.00), giriilti (Z=-3.98; p=0.00), nemli ortam (Z=-2.65; p=0.01),
vibrasyon (Z=-2.27; p=0.02), kimyasal madde (Z=-2.83; p=0.00), sicak-soguk (Z=-3.49;
p=0.00), ve agwr kaldirma (Z=-3.79; p=0.00) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmustur (Tablo 8).

TARTISMA

Temizlik is¢ilerin saglik profilleri ve etkileyen faktorleri belirlemek amaciyla yapilan bu
calismada, iscilerin yarisindan fazlasinin sigara kullandigi belirlenmistir. Sigaranmn insan
viicudu iizerindeki olumsuz etkileri sayilamayacak kadar fazladir Ulkemizde her yil yaklagik
110 bin kisi sigaranin sebep oldugu hastaliklar nedeniyle hayatini kaybetmektedir. Sigara i¢en
yetigkinlerde basta respiratuar ve kardiyovaskiiler sistem olmak {izere viicudun en 6nemli
sistemlerinin biiyiik 6l¢lide hasar gordiigii yapilan arastirmalarla kanitlanmistir (Gtilen, 2019;
KYTA, 2016) Bu ¢alismanin sonucglarina benzer sekilde Akgiin ve ark. (2010) caligmasinda
temizlik iscilerinin sigara kullanma orani %52.6 olarak bulmustur. Giindogdu (2016)’nun
calismasinda ise c¢alisanlarin sigara kullanimi benzer sekilde %48.6° olarak bulunmustur.
Tiirkiye Halk Saghgi Kurumu tarafindan yapilan Kiiresel Yetigkin Tiitiin Arastrmasinda
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(KYTA) (Global Adult Tobacco Survey -GATS) 15 yasindan biiyiik yetiskinlerde sigara
kullanim orani1 erkeklerde %44.1 olarak bulunmustur. Bu durum Tiirkiye’de sigara kullanmanin
yetiskinler ve calisanlar arasinda hala bir sorun oldugunu gostermektedir.

Iscilerin %24.3’i (n=65) is yerinde is kazas1 gecirmis, %10.5 ‘i (n=28) ise meslek hastalig1
tanist almigtir. Benzer sekilde Akgiin ve ark. (2010) temizlik iscileriyle yaptigi ¢aligmada,
is¢ilerin %25.6’s1 son alt1 ayda en az bir kez ig kazasi1 gegirdigini ifade etmistir (Akgiin ve ark,
2010). Ozellikle galisma yasami agisindan riskli bir ¢alisma grubunu olusturan temizlik
iscilerinin is kazalar1 ve meslek hastaliklarmdan korunmasi icin ISG’ye yonelik
uygulamalardan yeteri kadar yararlanmasi gerekmektedir(Gokyay & Ozer, 2020).Bu ¢alismada
iscilerin %91 nin ISG egitimi aldiklarmi ifade etmistir (Tablo 6). Bu durum, is kazas1 ve meslek
hastaliklarindan korunmak icin ISG egitimlerinin tek basma yeterli olamayacagni
diisiindiirmektedir. Bu nedenle ISG egitim iceriklerinin, is yeri risklerine goére hazirlanmast,
diizenli araliklarla bu egitimlerin tekrarlanmasi, kisisel koruyucu donanim kullaniminin
saglanmas1 ve 1§ yerinde stirekli saglik hizmeti sunan bir is yeri saglik ekibin bulunmasinin
onemli oldugu distiniilmektedir.

Bu calismada iscilerin tamamina yakimni (%80.9) son bir ay i¢inde kendilerine yonelik
herhangi bir sosyal aktivitede (eglence, dinlenme, tatil, gezi vb.) bulunmamistir (Tablo 2)
Benzer sekilde, geri doniisiim isc¢ilerinin bos zaman aktivitelerinde neler yaptiklarmin
degerlendirildigi bir calismada, is¢ilerin 10 {izerinden 1.6 puan aldiklar1 bildirilmistir (Kars &
Uyanik, 2014). Bu durum isgilerin hem bireysel hem de toplumsal etkinliklere yetince
katilamadiklarint gosterdigi i¢in diisiindiiriiclidiir. Bu nedenle is¢ilere yonelik hem is yerinde
hem de sosyal yasamlarinda 6zellikle ruh saghgini koruyucu programlara agirlik verilmesi
gerekmektedir.

Bu calismanin temel bulgularindan biri, temizlik is¢ilerinin 6zellikle ¢evresel ve ergonomik
risklere fazla maruz kaldiklar1 ve saglik profilleri ile arasinda pozitif yonde bir iliskinin
bulunmus olmasidir. Bu ¢alismada saglikla ilgili yasam kalitesini degerlendirmek amaciyla
kullanilmis olan NSP yasam Kkalitesinden ¢ok saglik sorgulamasi olup, fiziksel ve ruhsal
kisithilig1 degerlendirmektedir. Bu ¢alismanin sonucunda, iscilerin NSP Glgeginin alt boyutlari
arasinda en diisiik puani enerji alt boyutunda en yiiksek puani sosyal izolasyon boyutundan
aldig1 belirlenmistir. Literatiirde temizlik is¢ilerinin saglik profili ve bunu etkileyen faktorleri
arastiran calismalar yeterli degildir. Bu calismanin sonuglara gore, ¢alisanlarin diisiik enerji
diizeyine sahip olduklar1 ise bagl olarak ¢ok cabuk yorulduklarini, her sey icin ¢ok ¢aba sarf
etmeleri gerektigini her zaman yorgun ve yasam enerjilerinin ¢ok c¢abuk tiikendigini
diisiindiikleri goriilmiistiir (Tablo.7). Bu durum calisanlarin hem fiziksel hem de ruhsal
sagligimi olumsuz yonde etkileyebilir. Nitekim is¢ilerin enerji seviyesinin diisiik olmasi1 agr1
uyku ve emosyonel gibi durumlarini da olumsuz etkiledigi gériilmektedir (Tablo.7). Calismada
is¢ilerin kendilerini is ortaminda yalniz hissetmedikleri, iletisimle ilgili sorun yasamadiklar1 ve
kendilerini herkesle yakin hissettiklerini ifade etmislerdir. Bu durum iscilerin kendileri ile
barisik oldugunu ve iletisim sorunu yasamadiklarini gosterdigi i¢in olumludur (Tablo.7).

Arastirmada is¢ilerin %55.8’1 s1k saglik sorunu yasadigini ifade etmistir. Temizlik is¢ilerinin
yasadig1 saglik sorunlarinin basinda bel-boyun agrilar1 olmak tizere kas iskelet sistemi sorunlari
(%29.2) gelmektedir. Ankara’ da geri doniisiim iscileriyle yapilan bir ¢alismada isgilerin %90
‘da bas, eklem, sirt, kas agrismi daha yiiksek oranda yasadigi bildirilmistir (Kars & Uyanik,
2014). Benzer sekilde Ankara’da yapilan bir baska calismada, temizlik iscilerinin %12’sinde
bel agrisi, %8 ‘inde boyun agrist oldugu bulunmustur (Giindogdu, 2016). Bu arastirmada
iscilerin %34.8’1 fiziksel olarak zorlandigini belirtmistir. Bu ¢alismada is¢ilerin %35.6’s1 agir
kaldirmaya maruz kalmistir. NSP &lcegi puan ortalamasi ile ve is¢ilerin agr kaldirma riski
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karsilastirildiginda ileri diizeyde anlamli fark (Z=-3.79; p=0.00) oldugu bulunmustur. Bu
durumda temizlik iscilerinin fiziksel zorlanma yasadiklar1 ortadadir. Oysa ergonomik
faktorlerin ¢aligan performansina olan etkilerini inceleyen bir ¢alismada ergonomik faktorler
calisanmn is performansmi direk olarak etkilerken, yapilan isin niteligini kalitesini, yapilma
sliresini ve sonucunu da dolayli yonden etkiledigi belirtilmektedir (Erkin ve ark. 2021) Konu
ile ilgili literatiir incelendiginde Giindogdu’nun ¢alismasinda isgilerin %59.3’14  yiik
kaldirdigini, %87.5°1 kaldirdiklar1 bu yiikiin agirliklarinin 10 kg ve daha fazla oldugunu
belirtmistir (Giindogdu, 2016). Bahar ve Bagdatoglu’nun ¢alismasinda ise, iscilerin %61.1°1
agr kaldirmaya bagli olarak bel agrisi sikdyeti yasadiklarini ifade etmistir (Bahar &
Bagdatoglu, 2019). Evde temizlik isi yapan iscilerle yapilan bir ¢alismada ise is¢ilerin son bir
yilda %92.3’linlin (n=96) en az bir kas iskelet sistemi rahatsizligi, %76.9 unun ise bel agrisini
daha yiiksek oranda yasadigi bulunmustur (Dogan, 2017). Bu sonuglar, temizlik is¢ilerinde
kas ve iskelet sorunlarmin goriilme sikligimnin daha fazla egilme, tekrarl hareketler cesitli agirlik
kaldirma ve zorlanmaya bagli olabilecegi seklinde yorumlanabilir.

Calisanlarin saghgi ile ¢alisma yasami arasinda olduk¢a 6nemli bir iliski vardir. Olumlu
calisma ortami ¢alisanlarin fiziksel ve ruhsal yonden iyilik hallerini artirabilir. (Cicek &
Cagdas, 2020)

Calisanlarin saglikli ve giivenli bir ortamda ¢alismalar1 i¢in korunma tedbirlerini almak
kacmilmazdir. Bu calismada calisanlarin kisisel koruyucu donanimlari istendik sekilde
kullanmadiklar1 bulunmustur. Calisanlarin sadece %35’1 eldiven %35.6’s1 maske %11.2’si
tulum giymektedir (Tablo 4). Oysa bu calismada iscilerin hava kirliligine giiriiltiiye, kimyasal
maddeye maruz kaldiklar1 goriilmiistiir. Ozellikle toz maskeleri koruyucu is eldiveni, bone gibi
koruyucular korunmada biiyiik 6nem tasimaktadir. Bu nedenle is yerinde calisan giivenligi
programlarinin olusturulmas: ¢alisan ve konuyla ilgili egitimlerin verilmesi kanunen
zorunludur.

Tiirkiye de temizlik iscilerinin saglik profilleri ve etkileyen faktorleri inceleyen calisma
sayis1 oldukea yetersizidir. Bu ¢aligmanin sonuglarmin temizlik iscilerinin saglik durumlarmi
ele alirken Onleyici yaklasimlarmn olusturulmasi agisindan referans olabilir. Nitekim bu
calismada,

Iscilerin maruz kaldig: riskler ile NSP &lgek puan ortalamalar1 karsilastirildiginda hava
kirliligi (Z=-2.62; p=0.00), giriilti (Z=-3.98; p=0.00), nemli ortam (Z=-2.65; p=0.00),
vibrasyon (Z=-2.27; p=0.02), kimyasal madde (Z=-2.83; p=0.00), sicak-soguk (Z=-3.49;
p=0.00) ve agir kaldirma (Z=-3.79; p=0.00) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmustur (Tablo 8). Basta hava kirliligi, giiriilti, nemli, ortam vibrasyon, kimyasal madde
ve ergonomik hareketler (agr kaldirma) gibi durumlarin is¢ilerin yasam kalitesini etkiledigi
bulunmustur. Temizlik is¢ilerinin agirlikli olarak cadde ve sokaklarda ¢alistyor olmasi ¢evresel
risk faktorlerine daha fazla maruz kalabileceklerini gdstermektedir. Nitekim hava kirliligi ve
giiriiltiinlin sehirlerde cadde, meydan ve sokaklarda kirsal bolgelere gore daha yiiksek oldugu
bilinmektedir. Temizlik islerinde giiriiltiiniin olusturacag: zararlar1 engellemek i¢in kisisel
olarak koruyucu ekipmanlarin kullanilmasi1 hava kirliligine yonelik maske kullanilmasi
gerekmektedir. Giindogdu’nun yapmis oldugu ¢alismada is¢ilerin %43.7’sinin sicaga, %31.1°1
soguga, % 20.5’nin ise nem ve rutubete maruz kaldigini1 bulmustur (Giindogdu, 2016). Bu
aragtirmada ise, benzer sekilde iscilerin %41.2’si sicak-soguk risk etmenine, %9.7’si nemli
ortama maruz kaldigi bulunmustur (Tablo 5). Sicak- soguk ve nem gibi durumlara maruz
kalmak isilik, bakteriyel veya mantar enfeksiyonlarina neden olabilir. Soguk ortamda ¢aligmak,
yaralanmaya, hastaliga neden oldugu gibi diger tehlikelerin ortaya ¢ikmasinda da tetikleyici bir
faktor olabilmektedir. (Dogan, 2017). Bu durum acik ve kapali alanda ¢alisma ortamina gore is
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kiyafetlerinin kullanilmasin1 ve ortam sartlar1 konusunda daha dikkatli olunmasini gerekli
kilmaktadir. Giliriiltiiniin en bilindik etkisi isitme kaybidir. Erdogan’in yaptigi ¢alismada
giiriiltiiye maruz kalanlarin %53.8’1 yorgunluk %@42’sinin ise sinirlilikten yakindigini
bildirilmistir (Erdogan, 2016). Glindogdu’nun yaptig1 calismada ise is¢ilerin %36.9’u giiriiltiiye
maruz kaldigin1 belirtmistir (Glindogdu, 2016).

Temizlik is¢ilerinin is yasaminda kimyasallar, giinliik yasamin bir par¢asi haline gelmistir.
Kimyasallarin basta solunum yolu ya da deri yoluyla viicuda alinmis olmasi kronik hastaliklara
ve mesleki kanser hastaliklarina olusmasina neden olabilecegi i¢in Onem tasimaktadir
(Karjalainen et al., 2002). Bu ¢alismada is¢ilerin %23.2’si kimyasal maddelere maruz kaldigini
ifade etmistir. Bir diger calismada ise calisanlarm  %65.7 sinin temizlik maddelere maruz
kaldig1, 9%16.6’s1 diger kimyasal maddelere maruz kaldig1 bulunmustur (Giindogdu, 2016). Bu
nedenle temizlik is¢ilerine maske, eldiven ve diger kisisel donanim igeren araglarm verilmesi
ve bu araclarin kullanimi konusunda farkindaliklarinin gelistirilmesi gerekmektedir.

SONUC VE ONERILER

Bu arastirmanin sonucunda temizlik is¢ilerinin 1/3 inin en az bir kronik hastaliga sahip
oldugu yarisindan fazlasinin ise sigara i¢tigi bulunmustur. Calismaya katilan on is¢iden biri
meslek hastaligi tanist almis ve yarisindan fazlasi ise yaptig1 ise baglh olarak saglik sorunlari
yasadiklar1 yasadigini ifade etmistir. Bu sorunlar arasinda en fazla bel, boyun ve ayak agrisi
bulunmaktadir. Iscilerin tamamina yakini son bir ay i¢inde sosyal yasamalarma yonelik,
dinlendirici eglendirici aktivitelere katilmamistir. isgilerin NSP dlcegi puan ortalamasi dlgegin
alt boyutlarinda en yiiksek puan enerji alt boyutundan; en diisiik puan ise sosyal izolasyon alt
boyutundan almmistir. Buna gore; yasam kalitelerinin “sosyal izolasyon” alaninda en iyi,
“enerji” alaninda en kétii oldugu belirlenmistir. Is¢ilerin en fazla maruz kaldig: tehlikeler
arasinda hava kirliligi, sicak-soguk ortamda ¢alisma agir kaldirma nemli ortam vibrasyon ve
giirtiltiidiir. Bu riskler ¢calisanlarin saglik profilini etkilemistir.

Bu sonuglar dogrultusunda,

o Is yerinde sigaranin birakilmasi ve kullanimmin Onlenmesi icin destek/
danigmanlik hizmeti verilmesi, kurumda yazili politikalarin olusturulmasi, yazih
uyarilarin asilmasi ve sigaranin sagliga olan etkilerinin saglik egitimleri ile anlatilmasi,

e Kronik hastalif1 olan iscilerin periyodik araliklarla takip edilmesi ve kronik
hastaliklarin yonetimi konusunda saglik egitimi ve danismanlik verilmesi,

o Is yeri ortaminda is kazasi ve meslek hastaliklarnmn Snlenmesi icin saglig
koruyucu ve gelistirici programlarin gelistirilmesi, periyodik araliklarla saglk
muayenelerinin gerceklestirilmesi,

e  (Calisanlara isin yiiriitim kosullari, viicut postiiriiniin dogru kullanilmasz,
cevresel ve ergonomik riskler konusunda saglik egitimi verilmesi,

o  Kisisel koruyucu donanimlarin kullanmasi konusunda farkindalik olusturulmasi
ve gerekli koruyucu malzemelerin temin edilmesinin saglanmasi,

e Calisanlarin ruh saghgmi gelistirmeye yonelik sosyal destek, eglence ve diger
sosyal aktivitelerin arttirilmas1 yoniinde is yerinde programlarin organize edilmesi,

e (Calisanlarin yorgunluklarim1 azaltmak amaciyla tatil mola izin ve dinlenme
slirelerinin yeniden planlanmasi,

e Calisanlarin saghk profilleri ve iliskili faktorleri aragtirmak amaciyla biiytlik
orneklem gruplar1 ile ¢aligmalarin yapilmasi 6nerilebilir.
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Oz
Amac: Bu calismada is yeri temelli ruh saghigini gelistirme programlarimi igeren randomize
kontrollii ¢alismalarin sonuglarini incelemek amaglanmastir.

Gere¢ ve Yontem: Eyliil- Kasim 2019 tarihinde, ‘mental health’, ‘randomised controlled trial’
anahtar kelimelerle ¢ Pubmed’, ‘CINAHL Complete’, ‘ScienceDirect’, ‘Scopus’ veri tabanlari
taranmustir. 2014-2019 yillarnda yapilan, yayn dili Ingilizce olan, tam metine ulasilan, is yeri
temelli randomize kontrollii ruh sagligmi gelistirme programlar1 incelenmistir.

Bulgular: incelenen 18 randomize kontrollii ¢calismalarm 6rneklem sayilar1 50- 1193 arasinda
degismektedir. Calisma sonunda; web tabanli farkindaliga dayali stres yonetimi programi ve stres
yonetimi egitiminin stres yonetiminde etkili oldugu bulunmustur. Ayrica Yoga programmin is
stresinde etkili oldugu; bilissel davranigci terapi seans1 ve web tabanli davranis¢i tedavi 6devinin
biligsel esnekligi arttrmada etkili oldugu; is odakl bilissel davranis¢1 terapi ve ruh saghgi
programinin ise anksiyete, stres ve depresyonda etkili oldugu bulunmustur. Katilimcilarin miidahale
gruplarina rastgele atanmasi yoniinden 18 calisma; katilimcilar1 ¢aligma gruplarina dagitan kisinin
katilimcilarin  hangi tedaviyi aldigindan haberinin olup olmamasi yoOniinden yedi ¢alisma;
calismanin baglangicinda miidahale ve kontrol gruplarmin temel 6zelliklerinin benzer olup
olmamasi durumundan 11 ¢alisma diisiik riske sahiptir.

Sonug: Is yerlerinde uygulanan ruh saghgm gelistirme programlari stres, anksiyete, is
tilkenmisligi, biligsel esneklik degiskenlerinde olumlu etki saglamistir ancak kanit diizeyi yliksek
calismalara ihtiya¢ duyulmaktadir.
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Abstract

Objective: In this study, it was aimed to examine the results of randomized controlled studies
including workplace-based mental health promotion programs.

Material and Method: In September-November 2019, 'Pubmed’, 'CINAHL Complete',
‘ScienceDirect’, 'Scopus' databases were searched with the keywords 'mental health’, 'randomised
controlled trial. Workplace-based randomized controlled mental health promotion programs
conducted in 2014-2019, with English in the publication language and access to the full text, were
examined.

Results: The sample numbers of the 18 randomized controlled studies examined ranged from 50
to 1193. At the end of the study; It has been found that web-based mindfulness-based stress
management program and stress management training are effective in stress management. In
addition, the Yoga program is effective in work stress; cognitive behavioral therapy session and
web-based behavioral therapy assignment are effective in increasing cognitive flexibility; work-
oriented cognitive behavioral therapy and mental health program were found to be effective in
anxiety, stress and depression. 18 studies in terms of random assignment of participants to
intervention groups; seven studies in terms of whether the person who distributed the participants to
the study groups knew which treatment the participants received; 11 studies were found to have a
low risk of whether or not the baseline characteristics of the intervention and control groups were
similar at the start of the study.

Conclusion: Mental health promotion programs implemented in workplaces have positive
effects on stress, anxiety, job burnout, and cognitive flexibility variables, but studies with a high
level of evidence are needed.

Keywords: Workplace, mental health, Employee health.

213



Halk Saghg Hemsireligi Dergisi 2021 - 3(3) Journal of Public Health Nursing
S. Diilcek, F.N. Sisman

GIRIS

Diinya Saglik Orgiitii (DSO) ruh saghgmi bireyin kendi yeteneklerini gergeklestirdigi,
yasamin normal stresiyle bas edebildigi, iiretken, verimli ¢alisabildigi ve yasadigi topluma
katkida bulunabildigi refah durumu olarak tanimlamistir (WHO, 2004). Ruh sagligi i¢in tim
sektorlerle isbirligi yapilmasi gerektigini soyleyen DSO, kiiresel eylem planinda (2013-2020)
iscilerin ruh saglhigmin korunmasma yodnelik ilke ve hedeflerden bahsetmektedir (WHO,
2013). Toplum sagliginda, caligilan is yerinin fiziksel ve psikolojik ¢evresinin etkili oldugu ve
zamanlarinin 6nemli bir kismini is yerlerinde geciren calisanlarin saghiginin korunmasinda,
gelistirilmesinde 1§ yerinin ideal bir yer oldugu Jia ve ark. (2018) tarafindan ifade edilmistir. Tan
ve ark. (2014)’nin ¢aligmasinda diinya niifusunun ¢ogunun bir iste calismasi ve bireyin
zamaninin ¢ogunu 1is yerinde ge¢irmesi sebebiyle ruh saghigmimn korunmasi ve
gelistirilmesinde ¢ok sayida insana ulasilabilecegi belirtilmistir.

Literatiirde ruh saghgi ve calisma kosullarinin karsilikli olarak birbirini etkiledigi yer
almaktadir (LaMontagne et al., 2014). Gupta ve ark. (2018)’nin yaptigi ¢alismada is yerlerinin
yeterli kosullarda iyi olmamasi sonucunda tiikenmislik, islev kaybi, fiziksel ve ruhsal
bozulma vb. gibi olumsuz durumlarin ortaya ¢ikabilecegi belirtilmistir. Addley ve ark.
(2014)’nin belirttigine gore; ruh saghgr sorunlar1 insanlarin hem yasam kalitesini hem de
calisma kapasitesini etkilemekte, ¢alisan bireylerin ise devamliligini, iiretkenligini azaltip
yiiksek saglik maliyetlerine yol agmaktadir.

Calisandan topluma kadar uzanan is yeri etkilerini géz oniinde bulunduran Muller ve ark.
(2015), bireylerin saghginin korunmasi ve gelistirilmesinin yalnizca saglik sektoriiniin
sorumlulugunda olmadigin1 ayn1 zamanda isverenlerinde c¢alisanlarin saghginda etkili
olabilecegini ifade etmislerdir. Isverenlerin ruh sagligmi ve refahmi iyilestirmeye yonelik
miidahalelerin ise devamlilik, stres vb. iizerinde etkili oldugunun farkinda olup igverenin is
yerinden kaynaklanan ruh sagligi sorunlarmi 6nleme zorunlugu vardir (Wynne et al., 2014).

Kuzeybat1 Saglik Unitesi (Northwestern Health Unit-Nwhu) tarafindan yaymlanan rapora
gore; Isyerleri tarafindan sorunlara ve ihtiyaglara uygun olarak belirlenen saglik politikalari
ile ¢alisanlar i¢in destekleyici bir calisma ortami olusturabilecegi belirtilmektedir (Nwhu,
2012). Politikalar uygulanirken isveren, isciler ve kurum igindeki saglik calisanlari
uygulamaya dahil edilmelidir (WHO, 2005).

Isyerlerinde uygulanan ruh saghgmi gelistirici uygulamalar mental iyilige katkida
bulunabilir, ruhsal retardasyona bagli damgalanmay1 azaltabilir, stresli ya da ciddi ruh saglhigi
sorunlarina sahip ¢alisan bireylerin ruh saghgmin gelistirilmesinde etkili olabilir (Kicrr,
2018). Ayrica is yerlerinde yapilan ruh sagligi midahalelerinin icerik, uygulama yontemi,
egitim siiresi ve hedef kitleye gore degisiklik gosterdigini ve bazi ig yeri strateji ve
uygulamalarmin ruh sagligi sorunlarini olumlu ve olumsuz etkileyebilecegi belirtilmektedir
(Gayed et al., 2018).

Diinyada ruh saglig1 ¢alismalarinin {izerinde durulmus, ulusal ve uluslararas: diizeyde ruh
saghgin iyilestirilmesi ve gelistirilmesine yonelik oOncelikler belirlenip eylem planlar1
olusturulmustur (Karadeniz & Yorulmaz, 2020). Eylem planlarinda ruh saghgmin
gelistirilmesi i¢in is yerlerinin uygun yerler oldugu yer aldigindan; isyerlerinde ruh saghgmnin
gelistirilmesine yOnelik faaliyetler Avustralya, Finlandiya, ABD gibi diinyanin bircok
tilkesinde yiiriitiilmekte olup iilkemizde de bircok kamu kurum ve kurulus ve 6zel sektoriin
isbirligiyle ¢alismalar yapilmaktadir (Aydin, 2019). Diinya genelinde is yerinde ruh saglhigini
gelistirmek icin; bilgilendirme egitimleri, farkindaligi arttirmaya yonelik etkinlikler,
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caliganlarin hobilerine yonelik sosyal etkinlikler, fiziksel egzersiz, spor programlari,
psikososyal rehberlik ve danigsmanlik hizmetleri verilmektedir (Yildiz ve ark., 2012). Saglik
hizmetlerinin saglanmasinda ana rollerden biri is yeri hemsiresine aittir ve is yeri hemsiresi
calisanlarin ruh sagligini koruma ve gelistirmeye yonelik saglik programlar1 diizenler (Basc,
2018). Bu ¢alismanin ruh sagligi programlarinin bir araya getirilip programlarin etkililiginin
degerlendirilmesi ile hemsirelere ¢alisan bireylerin ruh saghgini koruyup gelistirebilecekleri
yeni programlar i¢in yol gosterebilecegi diisiiniilmektedir.

Literatirde i3 yeri temelli yapilan g¢aligmalarin ruh saglhigini olumlu ve olumsuz
etkileyebilecegi yer almis olup son yillarda Isyeri temelli ruh saglig gelistirme ¢alismalarmin
etkilerini inceleyen sistematik incelemenin olmamasi bu c¢alismanin gerekgesini
olusturmustur. Bu ¢alismada calisanlara uygulanan is yeri temelli ruh saghigmni gelistirme
programlarini iceren randomize kontrollii ¢alismalarin ruh saghgini gelistirmede etkililigini
incelemek amaglanmaistir.

GEREC YONTEM

Is yeri temelli ruh sagligimi gelistirme programlarini iceren randomize kontrollii caligmalar1
ve etkilerini belirlemek amaciyla yapilan bu incelemede sistematik inceleme sorusu “Calisan
bireylere uygulanan is yeri temelli ruh sagligini gelistirme programlar1 ruh sagliginin
gelistirilmesinde etkili midir?” olarak belirlenmistir. Centre for Reviews and Dissemination
2009 (CRD) rehberi izlenerek yiiriitiilen sistematik incelemede, verilerin 6zetlenmesinde,
“Sistematik incelemeler ve meta-analizler i¢in tercih edilen raporlama 6geleri” (Preferred
Reporting Items For Systematic Reviews And Meta-Analyses Statement-PRISMA) klavuzu
dikkate alimmistir (Centre for Reviews and Dissemination [CRD], 2009; Karacam 2013;
Moher 2009).

Taranan veri tabanlarinda belirlenen kayitlarin sayisi
(n =154)
s v I .
Tanimlama CINAHL Pubmed | ScienceDirect Scopus
(n=18) (n=25) | (n=98) (n=13)

l

Tekrar edilen kayilar gikarnildiktan sonraki
kayitlarin sayist (n=153)

Tarama

v

Ayrilan kayitlarin sayist | > Diglanan Kayitlarin
(n=27) Sayisi
(n=127)

Secim

Yapma ad

Secim yapmak igin Nedenleri ile diglananlar:
il degerlendirilen tam metin -Kohort prospektif galisma: 1

makalelerin sayvisi -Protokol galigma: 6

. =72 .
N (n=27) -Nitel galisma: 1
-Yari1 deneysel galigma: 1
Dahil
Edilenler
Caligma kapsamina alinan

makalelerin sayisi
(n=18)

Sekil 2. PRISMA Akis Semasi.
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Arastirmalarin Dahil Edilme Kriterleri: Calisma kapsamma alinacak makalelerin
seciminde son bes yilda yapilmasi (2014- 2019 tarihlerinde yer alan ¢aligmalar), yaym dilinin
Ingilizce olmasi, tam metnine ulasiimasi, randomize kontrollii ¢alisma olmas1 ve is yeri
temelli ruh saghgmi gelistirme programlarimi igeren caligmalar olmasi kriterleri dikkate
almmustir. arastirmaya dahil edilmistir.

Arastirmalarin Dislanma Kriterleri: Literatiir tarama sonucunda ¢aligmalarm; konu dist
ve randomize kontrollii olmamasi, protokol c¢aligsmasi (alti ¢alisma) olmasi, tam metnine
ulasilamamasi, son bes yilda yapilmamasi, yaymn dilinin Ingilizce olmamasi, is yeri temelli
ruh saglig1 programini igermemesi ¢alismanin dislanma kriterlerini olugturmaktadir.

Tarama Stratejisi: Sistematik incelemenin sorusu ‘Calisan bireylere uygulanan is yeri
temelli ruh saghgini gelistirme programlar1 ruh sagligmin gelistirilmesinde etkili midir?’
olarak belirlenip ¢alismanin sorusuna 0zel olarak ‘mental health®, ‘workplace’ ‘randomised
controlled trial’ anahtar kelimeleri ile tarama stratejisi gelistirilmistir.

Tarama i¢cin uygun olan elektronik veri tabanlar1 belirlendikten sonra secilen uygun
veritabanlar1 kullanilarak anahtar kelimeler ile elektronik taramalar yapilmistir. Elektronik
taramalar, EKim- Aralik 2019 tarihinde ‘Pubmed’, ‘CINAHL Complete’ ’ScienceDirect’,
‘Scopus’ veri tabanlari ile yapilmis olup elektronik arama ile saptanan tiim makaleler yazarlar
tarafindan hazirlanan dosyada kaydedilmistir.

Kaydedilen makalelerin baslik ve 6zetleri incelenmis olup eger baslik veya 6zet anlagilir ya
da agik degilse, ¢alismanin dahil olma kriterlerine uyup uymadigmin incelenmesi igin
calismanin tam metni incelenmistir. Makalelerin se¢im kriterlerine uygunlugu agisindan iki
arastirmact birlikte degerlendirme yapmis ve sistematik derlemeye almacak c¢aligsmalar
belirlenmistir.

Metodolojik Degerlendirme: Calismaya alinan aragtirma makalelerinin metodolojik
kalitesinin incelenmesinde Joanna Briggs Enstitiisii (JBI- Meta analysis of statistics
assessment and review instrument-MAStARI) kritik degerlendirme aracinin deneysel ve yar1
deneysel arastirmalar icin on maddelik kontrol listesi gdz Onilinde bulundurulmustur
(Nahcivan & Secginli, 2017). Inceleme sonucunda arastrma calismalarmm yanlilik/bias
degerlendirmesi Sekil 1 ve Tablo 2’de verilmistir.

Verilerin Analizi: Calisma kapsamma alinan arastirmalarin verileri incelenirken
calismanin yazarlar1 ve yili, ¢aligmanin amaci, arastirma tasarimi, orneklemin biiyiikligi,
arastrmanin degiskenleri ve arastirmanin bulgular1 dikkate alinmis olup Tablo 1°de
Ozetlenmistir. Verilerin 6zetlenmesinde PRISMA Akis Semasi (Moher, 2009) kullanilmistir
(Sekil 2).

BULGULAR

Oncelikle, arastrmaya dahil edilen calismalarin (Tablo 1) yapilis yili, katilimci
popiilasyonu, degiskenler, uygulanan programlarin igerigi ve programlar: uygulayan meslek
gruplar1 hakkinda bulgular verilmektedir. Daha sonra programlarm yapildig1 cografi konum

ve izlem siirelerine deginilmekte olup son olarak ¢aligmalarin bulgular1 ve metodolojik kalite
degerlendirmesi (Sekil 1 ve Tablo 2) yer almaktadir.
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Sekil 1. Joanna Briggs Enstitiisii (JBI) MAStARI Kritik Degerlendirme Araglari, yanhlik/bias
degerlendirmesi.
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0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

m dusiik risk m yiiksek risk

Cahsmalarin Ozellikleri

Bu sistematik inceleme ¢alismasinda son bes yilda yayinlanan 18 randomize kontrollii
caligmanin verileri yer almaktadir. Calisma kapsaminda incelen 18 galisma 2015-2019 tarihler
arasinda yapilmis olup, ¢alismalarin 6rneklem sayilar1 50-1193 Kisi arasinda degismektedir.

Arastirmalarda calisilan konularmin dagilimina bakildiginda; iyilik hali %16.6 (ii¢), genel
ruh sagligr %16.6 (ii¢), stres yonetimi %22.2 (dort), is stresi %16.6 (li¢), biligsel esneklik
%5.5 (bir), anksiyete, stres ve depresyon %16.6 (ii¢), is tikenmisligi %5.5 (bir), oldugu
bulunmustur.

Incelenen caligmalarda; depresyonda yardim arama istedi, esnek diisiinmeye ge¢me
durumu, depresyon ve anksiyete okuryazarligi, is yapmada isteklilik, strese kars1 duyarli olma
vb. degiskenlere yer verilmis olup ¢alismalardaki degiskenler Tablo:1 de yer almaktadir.

Isyeri temelli yapilan randomize kontrollii ruh sagligi calismalarinda hemsirelerin
katkilarmi1 degerlendirmek i¢in programlar1 uygulayan meslek gruplar1 incelenmistir.
Calismalarm hemsireler ve diger meslek gruplar1 (doktor, psikiyatrist, psikolog, sosyal hizmet
uzmani, eczaci, biyomedikal uzmani, yogist, sporcu, ekonomist vb.) tarafindan yiiriitiildiigi,
%15.7’inde ise hemgirelerin yer aldig1 belirlenmistir.

Incelenen calismalar Japonya (iki), Danimarka (ii¢), Cin (ii¢), Avustralya (iki), ABD (iki),
Almanya (iki), Isveg (bir), Norveg (bir), Ingiltere (bir), Brezilya (bir)’da yapilmustir (Tablo 1).

Calismalarim izlem stireleri bir ile 12 ay arasinda degismektedir (Tablo 1).

Isyeri Temelli Ruh Saghgimi Gelistirmeye Yonelik Calisma Bulgular

lyilik Hali

Incelenen calismalar icerisinde iyilik halini arttrmaya odaklanan iic g:a11§ma vardir.
Bunlardan ilki Maatouk ve ark. (2018) tarafindan Almanya'daki Heidelberg Universitesi,
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DuSsseldorf ve Ulm'daki tibbi hastaneler ve Aalen'deki bir belediye hastanesinde calisan
hemsireler (miidahale grubu: 54, kontrol grubu: 52) ile yapilmistir. Miidahale grubuna saglikl
yaslanmay1 gelistirmek amaciyla haftada iki saat yedi hafta siireyle kiigiik grup miidahaleleri
uygulanmis. Calisma sonunda miidahalenin ruh saghigi tizerinde 6nemli olumlu etkileri
oldugu, ruh saglhg ile iliskili yasam kalitesinde anlamli artis oldugu, iyilik halinde ise etkili
olmadig1 bulunmustur.

Ikinci ¢alisma Gupta ve ark. (2018) tarafindan Danimarka’daki ii¢ biiyiik endiistriyel is
yerinde ¢alisan kisiler (miidahale grubu: 193, kontrol grubu: 222) ile yapilmistir. Miidahale
grubuna Agustos 2013 - Ocak 2014 tarihlerinde 10 haftalik ev temelli egzersiz programi
uygulanmistir. Uygulama sonrasi ¢alisma sonuglarinda anlamli bir iyilesme bulunmamus,
aksine kontrol grubuna kiyasla miidahale grubunda miidahale beraberinde kétiilesme durumu
ve 1§ yeteneginin azalmasi yoniinde egilimler gézlemlenmistir.

Ugiincii ¢calisma ise Coelhoso ve ark. (2019) tarafindan Brezilya'daki bir hastanede ¢alisan
kadinlar (miidahale grubu: 148, kontrol grubu: 157) ile yapilmistir. Miidahale grubuna
gevseme, nefes alma, meditasyon ve pozitif psikoloji ilkelerine dayali mobil uygulama ile
sadece 20 dakika boyunca kendi kendine goézlem talimatlari, stres ve refah seviyelerinin
kaydedilmesi saglanmistir. Calisma sonunda iyilik halinde 6nemli bir artis goriilmiistiir.

Genel Ruh Saghg

Incelenen ¢ahigsmalar icerisinde genel ruh sagligma odaklanan ii¢ calisma bulunmaktadir.
Bunlardan ilki Andersen ve ark. (2017) tarafindan Danimarka’da st ekstremitede kronik kas
iskelet sistemi agris1 olan mezbaha iscileri ile (egzersiz grubu: 33, kontrol grubu: 33) egzersiz
programi yiiriitiilerek yapilmistir. Yiirlitillen egzersiz programi mesai saatleri icerisinde 10
hafta siire ile omuz kaslarini, dirsek-6nkol ve el-bilek kaslarmi giiclendirmeyi hedefleyen
kuvvet egitimi uygulanmistir. Calismanin sonunda is yeri temelli fiziksel egzersiz programi
ile kronik kas-iskelet sistemi agrisi olan g¢alisanlarm psikososyal iyilik halini giiglendiren
sosyallesmede artis ve canlilikta artis yasanmis, ruh sagligi diizeylerinde ise bir degisim
olmamustir.

Diger bir ¢alisma ise Jakobsen ve ark. (2017) tarafindan Danimarka'daki ii¢ hastanede
calisan saglik calisanlar1 (is grubu: 111, ev grubu: 89) ile haftada bes giin 10 dakika egzersiz
programi Yyiiriitillerek yapilmis. Calisanlar ev grubu ve is grubu olmak tizere iki gruba
ayrilmis. Ev grubu bos zamanlarinda tek basina evde fiziksel egzersiz yaparken is grubu is
yerinde egitmen esliginde gruplar halinde fiziksel egzersiz yapmis. Calismanin sonunda is
yerinde calisma saatleri i¢inde meslektaslarla birlikte fiziksel egzersiz yapmanin saglik
calisanlar1 arasinda zindeligi arttirma, endise ve agri kontroliinii saglamada evde tek basina
egzersiz yapmaktan daha etkili oldugu sonucuna ulagilmis.

Huang ve ark. (2015) tarafindan Cin’deki iki biiyiik fabrikada (miidahale grubu: 72,
kontrol grubu: 72) yiiriitiilen ¢alismada miidahale grubuna haftada iki saat ve sekiz hafta
boyunca her giin 45 dakikalik ev 6devi igeren dikkat temelli miidahale programi uygulanmas.
Calismanin sonunda miidahale grubunda psikolojik stres, uzun siireli yorgunluk ve algilanan
stres anlaml1 derecede diigsmiistiir.

Stres Yonetimi

Stres yonetimine yonelik dort ¢alisma vardir. Bunlardan ilki Allexandre ve ark. (2016)
tarafindan ABD’de ¢agri1 merkezinde ¢alisan is¢ilere dort farkli grup halinde (kendi kendini
yoneten online grubu: 54, grup destekli online grubu: 37, uzman destekli online grubu: 33,
kontrol grubu:37) sekiz hafta siireyle uygulanan bilingli farkindalik temelli stres yonetimi
programidir. Cevrimigi olarak uygulanan program sonrasinda tiim gruplarda kontrol grubuna
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gore algilanan streste azalma, duygusal ve psikolojik iyilik halinde artis saptanmistir. Caligma
sonucunda programin is yerinde stres yonetiminde etkili ve kullanilabilir oldugu sonucuna
varilmistir.

Ikinci ¢alisma Carolan ve ark. (2017) tarafindan sekiz farkli sirkette ¢alisan isciler (online
terapi grubu: 28, tartisma grubu: 28, kontrol grubu: 28) ile yapilmistir. Miidahale grubuna 16
haftalik siirecte web tabanli biligsel davranigsal terapi temelli stres yOnetimi programi
uygulanmistir. Calisma sonunda web tabanli stres yonetimi miidahalesine katilan kisilerde,
kontrol grubuyla karsilastirildiginda, diisiik depresyon, diisiik anksiyete ve diisiik stres diizeyi
gorilmiistiir.

Ugiincii calisma Michishita ve ark. (2017) tarafindan Japonya’daki 11 is yerinde calisan
beyaz yakali calisanlar (miidahale grubu:30, kontrol grubu:33) ile yapilmistir. Miidahale
grubuna haftada {i¢ kez 10 dk. 10 haftalik siireyle 1si1nma, bilissel fonksiyonel egitim, aerobik
egzersiz, diren¢ egitimi ve sogumadan olusan aktif dinlenme (kisa siireli egzersiz) programi
uygulanmistir. Calisma sonunda miidahale grubunda yorgunluk azalmis ve canlilik ve
samimiyet artmug, kisilerarasi stres azalmis, iistler, meslektaslar ve aileden / arkadaslardan
destek ve is / glinlilk yasgamdan memnuniyet artmistir.

Son c¢aligma ise Lloyd ve ark. (2017) tarafindan ABD hiikiimetinde calisan 153 kisi
(miidahale grubu:68, kontrol grubu:85) ile yapilmistir. Miidahale grubuna sekiz buguk ay
stireyle stres yonetimi egitimi uygulanmistir. Calisma verilerinde iki buguk ay sonra miidahale
grubunda duygusal yorgunluk ve duygusal tilkkenmede anlamli bir diisiis oldugu, sekiz buguk
ay sonunda ise psikolojik gerginlik, duygusal tilkenme ve duyarsizlasmada anlaml bir azalma
oldugu bulunmustur.

Is Stresi

Is stresine odaklanan ii¢ ¢alisma vardir. Bunlardan ilki Lin ve ark. (2015) tarafindan Cin’
deki bir egitim hastanesinde ¢alisan herhangi bir egzersiz programina dahil olmayan 60 ruh
saglhig1 profesyoneli (miidahale grubu: 30, kontrol grubu: 30) ile yapilmistir. Miidahale
grubuna haftada 60 dakika 12 hafta siireyle yoga programi uygulanmistir. Calisma sonunda
miidahale grubunda isle ilgili streste belirgin bir azalma oldugu ancak stres yasanmasi
durumunda strese uyum saglamada anlamli degisiklik olmadig1 bulunmustur.

Ikinci calisma Bernburg ve ark. (2016) tarafindan Almanya’daki 10 hastanede calisan 54
pediatri hekimi (miidahale grubu: 26, kontrol grubu: 28) ile yapilmistir. Miidahale grubuna 12
aylik stireyle psiko-sosyal yeterlilik egitimi verilmistir. Calisma sonunda miidahale grubunda,
algilanan stres puaninin azaldigi, is doyumunun 6nemli 6l¢iide arttig1 belirlenmistir.

Son ¢alisma ise Poulsen ve ark. (2015) tarafindan Avustralya’da radyasyon onkolojisi
boliimiinde calisan 70 saglik calisani (miidahale grubu: 30, kontrol grubu: 40) ile is stresini
azaltmaya yoOnelik alt1 hafta boyunca bir giinliik atdlye c¢aligmasi seklinde yiiriitiilmiistiir.
Miidahale grubuna uygulanan atdlyede calisanlarda gevseme, bos zaman yonetimini gelistirip
is stresini azaltmak hedeflenmis. Calisma sonrasi altinci haftada yapilan Olctimlerde is
stresinde azalma saglandigi bulunmustur.

Biligsel Esnekligi Arttirma

Biligsel esnekligi arttirmaya yonelik bir ¢alisma vardir. Bu ¢alisma Kimura ve ark. (2015)
tarafindan Japonya'daki bir elektrik sirketi merkezinde ¢alisan 196 yonetici, mithendis ve ofis
calisan1 (miidahale grubu: 97, kontrol grubu: 99) ile yapilmistir. Miidahale grubuna uygulanan
program 120 dakikalik biligsel davranig¢i terapi grup uygulamasi ve bir aylik siireli web
tabanl biligsel davranisgi terapi 6devinden olugmustur. Caligma sonunda bir durumu birden

219



Halk Saghg Hemsireligi Dergisi 2021 - 3(3) Journal of Public Health Nursing
S. Diilcek, F.N. Sisman

fazla bakis agisiyla gérme yetenegi ve diisiince kaliplarina dair repertuarini genisletmede
onemli Olciide iyilesme goriilmiistiir.

Anksiyete, Stres ve Depresyon

Anksiyete, stres ve depresyona yonelik li¢ ¢alisma vardir. Bunlardan ilki Muller ve ark.
(2015) tarafindan Isveg'teki dort farkh is yerinde ¢alisan 93 kisi (masaj grubu: 19, masaj ve
ruhsal egitim grubu: 19, ruhsal egitim grubu: 19, dinlenme grubu: 19, kontrol grubu: 17) ile
yapilmistir. Her bir miidahale grubuna sekiz hafta siireyle grubun 6zelligine gére mekanik
masaj ve ruhsal egitim uygulanmistir. Calisma sonunda bes calisma grubu arasinda somatik
strekli kaygi, psisik stirekli kaygi, strese karst duyarlilik, 6n yargisiz olma ve toplum
tarafindan kabul gérmede anlamli fark bulunamamistir. Grup ici degisimlere bakildiginda ise
masaj grubunda somatik siirekli kaygi alt boyutunda anlamli bir azalma gorilmiis olup
dinlenme grubunda bu azalma dordiincii hafta ile sekizinci hafta arasinda gozlenmis. Benzer
sekilde masaj grubu ve ruhsal egitim gruplarinda dordiincii hafta ve sekizinci hafta arasinda
strese duyarlilikta 6nemli diislis goriilmiistiir.

Ikinci ¢alisma ise Reme ve ark. (2015) tarafindan Norveg’te ruhsal sorunlar1 olan 1193
calisan birey (miidahale grubu: 630, kontrol grubu: 563) ile yapilmistir. Miidahale grubuna 12
ay siireyle biligsel davranigg1 terapi ve bireysel is desteginin verildigi bir program
uygulanmistir. Calisma sonunda miidahalenin depresyon ve anksiyete belirtilerini azalttigi,
saglikla iliskili yasam kalitesini arttirdig1 bulunmustur.

Diger bir calisma ise Griffiths ve ark. (2016) tarafindan Avustralya’daki hiikiimet
kurumlarinda ¢alisan 507 is¢i (miidahale grubu:254, kontrol grubu:252) ile kisa siireli
cevrimigi ruh sagligi programu yiiriitiilmiis. Miidahale grubuna alt1 ay siireyle ¢evrimici psiko
egitim verilmis ve c¢alisma sonucunda miidahale grubunda depresyon ve anksiyete
okuryazarliginda 6nemli gelismeler goriilmiis. Miidahale grubunun internetten depresyon
konusunda yardim almak i¢in daha fazla istekli olduklar1 belirlenmis. Ayni zamanda
miidahale grubunun depresyon ve anksiyete diizeylerinde 6nemli dl¢iide azalma gozlenmis.

Is Tiikenmisligi

Is tiikenmisligine odaklanan tek ¢alisma vardir. Bu ¢alisma Wei ve ark. (2017) tarafindan
Cin’deki li¢ hastanenin 102 hemsire (miidahale grubu: 51, kontrol grubu: 51) ile yapilmistir.
Miidahale grubu alt1 ay siireyle iletisim becerileri, ¢atisma yaklasimi, etkinlik artis1 ve duygu

kontrolii ile calisma becerileri ile ilgili olusturulan egitimlere katilmis. Caligma sonunda
duygusal tiikenmede ve duyarsizlasmada 6nemli 6l¢iide azalma bulunmus.

Metodolojik Kalite Degerlendirme

Metodolojik degerlendirme sonucunda katilimcilarin miidahale gruplarina rastgele
atanmasi1 yoniinden 18 calisma; katilimcilar1 calisma gruplarina dagitan kisinin katilimcilarin
hangi tedaviyi aldigmmdan haberinin olup olmamasi yoniinden yedi ¢aligma; c¢aliymanin
baslangicinda miidahale ve kontrol gruplarinin temel 6zelliklerinin benzer olup olmamasi
durumundan 11 ¢alisma diisiik riske sahiptir (Sekil 1).
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Calisma Yapan Kisi Calhisma Adi Program Yapildign Ulke Program Degiskenler Bulgular/Sonuclar
Amacy/ Siiresi
Odag Cahisilan Kisiler

Maatouk ve Healthy ageing at Efficacy of Saglikli yaslanmayr ~ Almanya Tyilik hali Miidahalenin ruh sagligt iizerinde Onemli

arkadaglart group interventions on the gelistiren kiigiik 6 hafta boyunca haftada 2 Ruh saghigiileilgili  olumlu etkilerinin oldugu goriilmiistiir.

(2018) mental health of nurses aged 45  grup miidahalesi saat olmak {izere 7seans. yasam kalitesi, Ruh saghg ile iliskili yasam kalitesinde
and older: Results of a >45 yaginda Biligsel yipranma anlaml bir kiigiik etki bulunmustur.
randomised, controlled trial 115 hemsire Duygusal yipranma  Duygusal ve  biligsel ylpranmanin

Miidahale grubu (n=54) Is kontrolii azaltilmasinda olumlu etki goriilmistiir.
Kontrol grubu (n=61) Is kontroliinii saglama ve iyilik halinde
= anlaml bir fark saptanmamugtir.
o
=
= Gupta ve Effectiveness of a participatory  Ev temelli fiziksel Danimarka Tyilik hali Uygulama sonuglarinin higbirinde (Calisma
= arkadaglar physical and psychosocial egzersiz 10 haftalik miidahale Calisma yetenegi, kabiliyeti, calisma  performansi ve
= (2018) intervention to balance the Miidahale grubu Verimlilik, verimlilikte) anlamli bir iyilesme
= demands and resources of (n=193) Calisma performansi  bulunmamustir.
= industrial workers: A cluster- Kontrol grubu Aksine, kontrol grubuna kiyasla miidahale ile
%’ randomized controlled trial (n=222) birlikte kotii iyilesme gozlemlenmistir.

Coelhoso ve A New Mental Health Mobile Refah mobil Brezilya Ise bagl stres, Her iki grupta iyilik halinde 6nemli bir artig

arkadaglar App for Well-Being and Stress  uygulamasi 8 haftalik siireg, Genel stres, goriilmiigtir.  Ancak sadece miidahale

(2019) Reduction in Working Women: Ozel bir hastanedeki kadin Genel iyilik hali, grubunda isle ilgili iyilik halinde 6nemli artig
Randomized Controlled Trial calisanlar; Isle ilgili iyilik hali goriilmiis olup isle ilgili streste ve genel

Miidahale grubu (n=148) streste onemli azalma belirlenmistir.
Kontrol grubu (n=157)
Andersen ve Psychosocial effects of Fiziksel egzersiz Danimarka Ruh sagligi, Miidahale ile kronik kas-iskelet sistemi agrili
arkadaglart workplace physical exercise 10 haftalik egitim Canlilik (enerjik calisanlarda canlilik (enerjik olma) ve insan
En (2017) among workers with chronic Ust ekstremite kronik kas- olma) Insan iliskileri  iliskilerinde olumlu etki goriilmiistiir. Ruh
= o pain Randomized controlled iskelet sistemi agrili 66 saglig1 ise degismeden kalmustir.
s g trial. mezbaha iscisi
€% Fiziksel egzersiz grubu
~g (n=33)
% Kontrol grubu (n=33)
)
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Huang ve

arkadaglari
(2015)

The Potential for Mindfulness-
Based Intervention in
Workplace Mental Health
Promotion: Results of a
Randomized Controlled Trial

Farkindaliga dayali
miidahale

Cin

8 haftalik miidahale
Katilan kisi sayisi: 144
Miidahale grubu (n=72)
Kontrol grubu (n=72)

Psikolojik sikinti,
Uzun siireli
yorgunluk,
Algilanan stres,

Is kontrolii

Is yapmada istekli
olma

Miidahale sonunda psikolojik sikinti, uzun
sireli yorgunluk ve algilanan stres anlaml
derecede diigmiistiir. Ancak midahale is
kontrolii ve is yapmada isteklilik iizerinde
etkili olmamustir.

Jakobsen ve )Psychosocial benefits of Isyeri fiziksel Danimarka Ruh sagligi, Isyerindeki fiziksel egzersiz canliligi, agri

arkadaglart workplace physical exercise: egzersizi 10 haftalik stireg Canlilik (enerjik hakkinda endiseyi ve agriy1 kontrol altina

(2017) cluster randomized controlled Grup temelli kogluk  Haftada 5 giin 10 dakikalik olma), Agrinin almada evdeki egzersizden daha etkili
trial seansi uygulama kontrolii, olmustur.

Katilan kisi say1s1:200 Agr1 hakkinda Ancak duygusal talepler, topluluk duygusu,
Is grubu (n=111) endise, sosyal destek ve ruh sagligi degismemistir.
Ev grubu (n=89) Duygusal istekler,

Topluluk duygusu,

Sosyal Destek

Allexandre ve A Web-Based Mindfulness Web tabanlt ABD Stres diizeyi Tim aktif gruplar algilanan streste Onemli

arkadaglar Stress Management Program in  farkindalik stres 8 haftalik miidahale Duygusal iyilik hali  disiis gostermistir.

(2016) a Corporate Call Center A yonetimi programi Katilan kisi sayisi:161 Canlilik (enerjik Miidahale duygusal iyilik halinin  ve
Randomized Clinical Trial to Kendi kendini yoneten online  0lma) canliigim (enerjik olma) artisinda etkili
Evaluate the Added Benefit of grubu (n=54) olmustur.

Onsite Group Support Grup destekli online grubu
(n=37)
Uzman destekli online grubu
(n=33)
Kontrol grubu (n=37)
% Carolan ve Increasing engagement with an ~ Web tabanli stres Ingiltere Cosku, Miidahale sonunda diisiik depresyon,
£ arkadaglart occupational digital stress yonetimi programi 16 haftalik siire¢ Kaygi, anksiyete ve stres elde edilirken rahatlik ve
- (2017) management program through Work Guru Katilan kisi say1s1:84 Konfor (rahatlik), coskuda ise artis belirlenmistir.
= the use of an online facilitated Cevrimigi tartisma grubu Depresyon,
“ discussion group: Results of a (n=28) Stres
pilot randomised controlled Minimal destek grubu (n=28)
trial Kontrol grubu (n=28)

Michishita, ve The practice of active rest by Kisa siireli grup Japonya Strese kars1 duyarl Miidahale sonunda yorgunluk azalmus,

arkadaglar workplace units improves egzersizi 10 Haftalik siireg olma, canlilik (enerjik olma) artmgtir.

(2017) personal relationships, mental uygulamasi Miidahale grubu (n =30) Yorgunluk Miidahale grubunda kisilerarasinda stres
health, and physical activity Kontrol grubu (n =33) Sosyal destek azalmug, Ustler, meslektaglar ve aileden /
among workers Is/giinliik yasamdan  arkadaslardan destek artmistir.

memnuniyet Miidahale sonunda “is / giinliik yasamdan

memnuniyet” artmistir.
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Lloyd ve Work-Related Self-Efficacy as  Stres yonetimi ABD Psikolojik sikintt Miidahale grubunda psikolojik sikinti,
arkadaglari a Moderator of the Impact ofa  egitimi Sekiz buguk aylik siire¢ Duygusal tiikkenme duygusal tilkenme ve duyarsizlagmada
(2017) Worksite Stress Management Miidahale grubu (n=68) Ruhsal yorgunluk, onemli azalmalar bulunmustur.
Training Intervention: Intrinsic Kontrol grubu (n=85) Duyarsizlagsma, Ruhsal yorgunluk ve duygusal tiikenmede
Work Motivation as a Higher anlamli bir diisiis olmustur.
Order Condition of Effect
Lin ve ark. Effects of Yoga on Stress, Yoga programi Cin Is stresi Miidahale sonunda isle ilgili streste azalma
(2015) Stress Adaption, and Heart 12 haftalik siireg Strese uyum ve stres durumuna uyum saglamada artig
Rate Variability Among Mental Katilan kisi sayisi: 60 saglama gorilmistiir.
Health Professionals-A Miidahale grubu(n=30)
Randomized Controlled Trial Kontrol grubu (n=30)
Bernburg ve Does psychosocial Psiko sosyal Almanya Algilanan is stresi Miidahale sonrasinda bireylerde, algilanan ig

. arkadaglart competency training for junior  yeterlilik egitimi 12 aylik Siireg Is memnuniyeti stresi azalirken is doyumlarinin da énemli
3] (2016) physicians working in pediatric Katilan kisi sayis1:54 olciide artt1g1 goriilmiistiir.
‘;7; medicine improve individual Miidahale grubu (n=26)
= skills and perceived job stress Kontrol grubu (n=28)
Poulsen ve Evaluation of the effect of a 1- 1 giinliik girisimsel ~ Awvustralya Is stresi Uygulama sonunda i stresinde azalma
arkadaglar day interventional workshop on  atélye (egitim 6 haftalik siire¢ goriilmiistiir.
(2015) recovery from job stress for miidahalesi) 70 kanser bakim saglik
radiation therapists and caliganlari;
oncology nurses: A randomised Miidahale grubu (n=30)
trial Kontrol grubu (n=40)
Muller ve Mechanical massage and Mekanik masaj ve Isveg Strese karsi duyarl Bes calisma grubu arasinda Somatik siirekli
arkadaslar mental training programmes ruhsal antreman Sekiz haftalik bir siirecte olma, kayg1”, “psisik siirekli kaygi”, “strese karg1
2 (2015). affect employees’ programlari haftada 3 saatlik miidahale Psisik siirekli kaygi,  duyarli olma” “On yargisiz olma”, “sosyal
8 anxiety,stress susceptibility and Katilan kisi sayisi: 93 Somatik siirekli istenilebilirlik”te anlamli bir fark
> S detachment—a randomised Masaj ve ruhsal egitim grubu  kaygi bulunmamustir ancak masaj grubunda
.g)_; o explorative pilot study (n=19) On yargisiz olma “Somatik Stirekli Kaygt” siirekli olarak
E-@’- Masaj grubu (n=19) Sosyal azalma gostermistir.
X Rubhsal egitim grubu(n=19) istenilebilirlik
< Dinlenme grubu(n=19) (toplum tarafindan

Kontrol grubu(n=17)

kabul gorme )
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Reme ve Work-focused cognitive— Is odakl1 biligsel Norveg Anksiyete, stres ve Miidahale sonunda depresyon ve endise
arkadaglart behavioural therapy and davranigci terapi 12 aylik siireg depresyon belirtileri azalmis ve saglikla iligkili yasam
(2015) individual job support to Katilan kisi say1s1:1193 Saglikla ilgili yasam  kalitesi ise artmgtir.
increase work participation in Bireysel is destegi Miidahale grubu (n=630) kalitesi
common mental disorders: A Kontrol grubu (n=563)
randomised controlled
multicentre trial
Griffiths ve Effectiveness of MH-Guru, a Ruh Sagligi Guru Avustralya Depresyon ve Miidahale sonrasinda depresyon ve anksiyete
arkadaglart brief online mental health (MH-Guru) Alt1 aylik siireg anksiyete okuryazarlhiginda artis olmustur.
(2016) program for the workplace: A programi Katilan kisi sayisi: 507 Depresyon ve Miidahale ile bireylerde depresyon, anksiyete
randomised controlled trial Miidahale grubu (n=254) anksiyete ve damgalanmada 6nemli 6l¢iide azalma
Kontrol grubu (n= 252) okuryazarligi, gorilmistiir.
Damgalanma Miidahale ile depresyonda yardim arama
Depresyonda yardim  niyetinde artis saglanmustir.
arama niyeti
Kimura ve Effect of a brief training Biligsel davranigci Japonya Calisma Miidahale ile birden fazla bakis agisiyla
arkadaglart program based on cognitive terapi seanst, 120 saatlik seans, performansi, gorme yetenegi artmis ve birinin diigiince
= (2015) behavioral therapy in Web tabanli biligsel ~ Bir aylik web tabanh bilissel  islevsel olmayan kaliplarinin repertuarim genisletme 6nemli
5 improving work performance: davranigci tedavi davranmigci tedavi 6devi diigiinme kaliplarim1 ~ 6lgiide iyilesmistir.
% A randomized controlled trial odevi Katilan kisi sayisi: 196 taniyabilme ve Miidahale ile bireyin islevsel olmayan
o} Miidahale grubu (n=97) esnek diigiinmeye diigiinme kaliplarini tanima ve bunlar1 esnek
2’ Kontrol grubu gecme durumu, olanlara doniistiirme becerisi artmistir.
M (n:=99) Bir durumu birden Miidahale ¢aligma performansinda artig
cok perspektiften saglamugtir.
gorme yetenegi.
Wei ve Active Intervention Can Aktif miidahale Cin Is tiikenmisligi Kapsamli yonetimin duygusal tiikenmeyi ve
arkadaglart Decrease Burnout In Ed Nurses  Maslach alt1 aylik siire¢ Duyarsizlasma duyarsizlagmayr 6nemli Olclide azalttigi
i5h (2017) Katilan kisi say1s1:102 Duygusal tilkenme goriilmiistiir.
= Miidahale grubu (n=51) Kisisel basari Miidahale bireylerin kisisel basarisinda etkili
g Kontrol grubu (n=51) olmamustir.
9] Miidahale ile is tiikenmigligi azalmig ve is
% performansinda artis saglanmustir.
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Tablo 2. Bias Risk Degerlendirmesi

Maatouk ve ark (2018)
Gupta ve ark (2018)
Andersen ve ark (2017)
Allexandre ve ark(2016)
Huang ve ark (2015)
Muller ve ark (2015)
Kimura ve ark (2015)
Lin ve ark (2015)
Bernburg ve ark (2016)
Jakobsen ve ark (2017)
Wei ve ark (2017)
Reme ve ark (2015)
Griffiths ve ark (2016)
Carolan ve ark (2017)
Coelhoso ve ark (2019)
Michishita ve ark(2017)
Lloyd ve ark (2017)

Poulsen ve ark (2015)
Puanlama: JBI-MAStARI kontrol listelerindeki her madde igin “evet” cevabi 1 puan;

bbdddddddddddd ks

Q0000 O 00020202 00 @@ @ @ Madde:
OO0 O O0O@®@OOODOOD @O0 Madde 2
OO0l @O0 @0®® 00|00 ®| Madd:s
O|O|O|OOC® ®OI0OI0OIO|O® O |O|O|O| Madde 4
@ OO0V OCICOLOIOCO O |0|0|0!| Maddes
000000 @O C 00 @@®® ® 0@ \vids
OO0 000000 0®0 @ ® ®| Magde -
0000000000 @ @0 @ |®@ @ @ Maddes

“Haywr”, “Belirtilmemis” ve “Uygun degil” cevabi 0 puan

@ Evet
QO :Hayrr

O :Belirtilmemis
(O Kriterlere uygun degil

225



Halk Saghg Hemsireligi Dergisi 2021 - 3(3) Journal of Public Health Nursing
S. Diilcek, F.N. Sisman

TARTISMA

Mevcut bulgular, is yeri temelli ruh saglig1 programlarmin, hedeflenen agr1 kontrolii, ruh
sagligi ile ilgili yasam kalitesi, iyilik hali, duyarli olma, insan iliskileri, konfor, depresyonda
yardim arama niyeti, calisma performansi, islevsel olmayan diisiinme kaliplarini taniyabilme
ve esnek diisiinmeye gegme durumu, bir durumu birden ¢ok perspektiften gorme yetenegi,
sosyal destek, glinliik yasamdan memnuniyet, strese uyum saglama, i memnuniyeti, saglikla
ilgili yasam kalitesi, depresyon ve anksiyete okuryazarliginda artis sagladigini gostermektedir
(Andersen et al., 2017; Bernburg et al., 2016; Carolan et al., 2017; Coelhoso et al., 2019;
Griffiths et al., 2016; Jakobsen et al., 2017; Kimura et al., 2015; Lin et al., 2015; Maatouk et
al., 2018; Michishita et al., 2017; Reme et al., 2015; Wei et al., 2017).

Ayrica anksiyete, depresyon, damgalanma, is tiikenmisligi, is stresi biligsel yipranma,
duygusal yipranma, psikolojik sikinti, agr1 hakkinda endise, yorgunluk, duygusal tiikkenme ve
stres diizeyinde azalma saglandig1 goriilmiistiir (Allexandre et al., 2016; Carolan et al., 2017;
Griffiths et al., 2016; Huang et al., 2015; Jakobsen et al., 2017; Lloyd et al., 2017; Maatouk
et al., 2018; Michishita et al., 2017; Wei et al., 2017).

Ancak buna buna ek olarak; Maatouk ve ark. (2018)’nin yaptig1 programin iyilik hali ve is
kontrolii degiskeni {lizerinde, Gupta ve ark. (2018)’nin yaptig1 programin ¢alisma yetenegi,
verimlilik ve is performansi degiskenleri iizerinde, Andersen ve ark. (2017)’nin yaptigi
programin ruh saghgi degiskeni {izerinde, Huang ve ark. (2015)’nin yaptig1 programin is
yapmada isteklilik ve is kontrolii degiskenleri tizerinde, Jakobsen ve ark. (2017)’nin yaptigi
programin ruh sagligi, duygusal istekler, topluluk duygusu ve sosyal destek degiskenleri
iizerinde, Muller ve ark. (2015)’nin yaptig1 programin strese karsi duyarli olma, psisik siirekli
kayg1, somatik siirekli kaygi, 6n yargisiz olma ve sosyal istenilebilirlik (toplum tarafindan
kabul gorme) degiskenleri iizerinde etkili olmadig1 goriilmektedir.

Programlarm Etkileri

lyilik Hali

Abdin ve ark. (2018) yaptig1 ¢alismada is yerinde her tiirlii fiziksel miidahalenin, bireyin
refahini iyilestirebilecegini ifade etmistir ancak incelenen caligmalarda saghikli yaslanmay1
gelistiren kiigiik grup miidahalesinin iyilik halinde 6nemli bir etkisinin olmadigi (Maatouk et
al., 2018), ev temelli fiziksel egzersiz uygulamasinin uygulama sonuglarmi iyilestirmedigi
goriilmiistiir (Gupta et al., 2018). Iyilik haline odaklanan son ¢aliymada ise iyilik halini
arttrmaya yonelik uygulanan mobil uygulamanin genel iyilik halinde onemli bir artig
sagladig1r belirlenmistir (Coelhoso et al., 2019). Sonuglara bakildiginda kii¢iik grup

miidahalesi ile ev temelli fiziksel egzersiz uygulamasimin iyilik halinde etkili olmadigi; mobil
uygulamasinin ise iyilik halinde etkili oldugu s6ylenilebilir.

Genel Ruh Saghg

Bayattork ve ark. (2019)’nin sistematik incelemesinde is yerinde egzersiz miidahalelerinin
ruh saglig1 ve psikososyal ¢alisma ortamu {izerinde sinirlt etkilerinin oldugu ifade edilmistir.
Nitekim c¢aligma bulgularimizda bunu desteklemektedir. Bulgularda Andersen ve ark.
(2017)’nin uyguladig: fiziksel egzersiz programinin ¢alisanlarin sosyal durumu ve canliligmi
arttirdig1 ancak ruh saghiginda degisimin olmadig1 yer almaktadir ayrica Jakobsen ve ark.
(2017)’nin  grup temelli kogluk seansi ile entegre olan fiziksel egzersiz programi
uygulamasinda da ruh saghgi sonuglarmin degismedigi bulunmustur.
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Calisanlarda ruhsal sorunlar1 azaltmak i¢in uygulanan bilingli farkindalik temelli
miidahalelerin etkinligini degerlendirmek amaciyla yapilan meta analizin bulgular1 kurumsal
ortamlarda ruhsal sorunlarin azaltilmasi i¢in bilingli farkindalik temelli miidahalelerin
kullanilmasini desteklemektedir (Virgili, 2015). Nitekim g¢alismamizin bulgulart da bunu
desteklemekte olup Huang ve ark. (2015)’nin bilingli farkindaliga dayali miidahalesiyle
psikolojik stres, uzun siireli yorgunluk ve algilanan stresin azaldigi bulunmustur.

Sonuglara bakildiginda bilingli farkindaliga dayali miidahalenin genel ruh saglhiginda etkili
oldugu; egzersiz programi ve fiziksel egzersiz programi ile grup temelli kocluk
uygulamasinin genel ruh saglhiginda etkili olmadig: sdylenilebilir.

Stres Yonetimi

Tetrick ve Winslow (2015) c¢alismalarinda is yerinde ruhsal miidahalelerin sagligin
gelistirilmesi ve stres yonetiminde bagarili olabilecegini belirtmektedir. Yaptigimiz inceleme
de bunu desteklemektedir. Mishishita ve ark. (2017) tarafindan yapilan kisa siireli grup
egzersiz uygulamasi ile zindelik artmus; kisilerarasi stres azalmis; is veya gilinlilk yasamdan
memnuniyet artmistir. Lloyd ve ark. (2017) tarafindan yapilan stres yonetimi egitimi ile
psikolojik gerginlik, duygusal tilkkenme ve duyarsizlasmada anlamli bir azalma, duygusal
yorgunluk ve duygusal tiikenmede anlamli bir diisiis olmustur. Allexandre ve ark. (2016)
calismasinda web tabanl bilingli farkindalik temelli stres yonetimi programi tiim gruplarda
stresin diisiisiine katki da bulunmus olup program ile diisiik stres diizeyi elde edilmistir
(Carolan et al., 2017). Sonuglara bakilarak web tabanli bilingli farkindalik temelli stres
yOnetimi programinin stres yonetiminde etkili oldugu goriilmektedir.

Is Stresi

Van Der Klink ve ark (2001)’nin is stresini azaltici miidahalelerin etkinligini arastirdigi
meta analizde biligsel-davranigsal miidahalelerin, gevseme tekniklerinin, birden c¢ok
uygulamanin yer aldig1 ¢coklu programlarin ve grup odakli miidahalenin stres yonetiminde
etkili oldugu belirtilmektedir. Calismamizda elde edilen bulgularda bunu desteklemektedir.
Paulsen ve ark. (2015)’nin bir giinliik girisimsel atdlye miidahalesiyle bireylerin is stresinde
azalma goriilmiis, Bernburg ve ark. (2016)’nin yaptig1 calismada psikososyal yeterlilik egitimi
sonunda bireylerde algilanan stres puanlari1 azalmis, is doyumlar1 6nemli 6lgiide artmustir.

Hartfiel ve ark (2012)’nin girisimsel ¢calismasinda is yerinde yoga miidahalesinin algilanan
stresi azaltabilecegi belirtilmektedir. Caligmamizda uygulanan yoga programi ile ruh saglhigi
uzmanlarinin igle ilgili stresinde 6nemli 6l¢iide azalma ve stres uyumunda belirgin bir artis
oldugu bulunmustur (Lin et al., 2015). Calismalara bakildiginda yoga programi, psiko sosyal
yeterlilik egitimi, bir giinliilk girisimsel atdlye uygulamasinin is stresinin azaltilmasinda,
istenilen hedeflere ulasilmasinda etkili oldugu sdylenilebilir.

Bilissel Esnekligi Arttirma

Literatiirde ¢ogu programda, esnekligi gelistirmek amaciyla biligsel-davranisc1 bir
yaklagim kullanildig1 yer almaktadir (Robertson et al., 2015). Calismamizda da Kimura ve
ark. (2015)’nn bilissel esnekligi arttirmaya yonelik yaptiklar: biligsel davraniggi terapi seansi
ve web tabanl biligsel davranig¢1 tedavi ile bir durumu birden fazla bakis acisiyla gorme
yetenegi ve bireylerde diisiince kaliplarmin repertuarmi genisletme onemli dlgiide gelistigi
bulunmustur. Kimura ve ark. (2015) tarafindan yapilan bu calisma ile bilissel davranisct
terapi seansi ve web tabanli davranig¢r tedavi uygulamasmnin biligsel esnekligi arttrmada
etkili oldugu sdylenebilir.
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Anksiyete, Stres ve Depresyon

Depresyon ve anksiyetesi olan calisanlarin saglhigini gelistirmek amaciyla isyerlerinde
uygulanabilecek miidahaleler vardir ancak tek bir programdansa birden fazla programim yer
aldig1 midahaleler daha etkili olabilmektedir (Joyce et al., 2016). Calisma bulgularimizda
anksiyete, stres ve depresyona yonelik yapilan mekanik masaj ve ruhsal egitim programu ile
gruplar arasinda somatik stirekli kaygi, psisik siirekli kaygi, strese duyarlilik, Onyargisiz
olmanin degismedigi, masaj grubunda somatik siirekli kaygi azalmis, masaj ve ruhsal egitim
grubunda strese duyarliligin diislis gosterdigi bulunmustur (Muller et al., 2015). Griffiths ve
ark. (2016) ‘nin uyguladigi ruh saghgi programi (MH guru) ile depresyon ve anksiyete
okuryazarlig1 gelismis, depresyon ve anksiyete onemli 6l¢tide azaldig1 bulunmustur.

Sonuglara bakilarak tek bir program olan mekanik masaj ile ruhsal egitim programi ve ruh
saglig1 programinin anksiyete, stres ve depresyonda etkili oldugu sdylenilebilir.

Cuijpers ve ark. (2013)’nin biligsel-davranis¢1 terapinin yetiskin bireylerdeki depresyona
etkisini inceledigi meta analizde biligsel davranis¢1 terapinin (BDT) depresyon igin en ¢ok
calisilan psikoterapi oldugu ve yetiskin depresyonu i¢in etkili oldugu yer almaktadir. Ayrica
Mooney ve Padesky (2012)’nin ¢alismasinda belirttiklerine gore BDT yaklasimlar1 depresyon
ve anksiyete bozukluklarinin tedavisinde yiiksek derecede basar1 gostermektedir.
Calismamizda elde edilen bulgularda bunu desteklemekte olup Reme ve ark. (2015)’nin
uyguladigi is odakli BDT nin sadece depresyonu azaltmadigi ayrica anksiyete semptomlarini
da azalttig1 bulunmustur.

Is Tiikenmisligi

Ahola ve ark. (2017)’nin sistematik incelemesinde tiikenmisligin sabit kalmayip zamanla
azalabilecegi, tiikenmislik yasayan cogu kisinin calismaya devam ettigi belirtilmistir.
Calismada Dbireysel odakli miidahalelerin tiikenmislik belirtilerini  diizenli olarak
hafifletmedigi, coklu programlari igeren miidahalelerin etkisini degerlendirmek i¢in daha
fazla ¢alismaya ihtiyacin oldugu ifade edilmektedir. Incelememizde ise farkli seviyelerde is
tilkenmisligi belirtilerinin goriildiigii bireylerde c¢oklu programlar1 igeren aktif miidahale
uygulamalarinin duygusal tilkenme ve duyarsizlasmay1 6nemli 6lgiide azalttigi bulunmustur
(Wei et al., 2017). Bu dogrultuda ¢alismamizin ¢oklu programlar1 iceren miidahalelerin
etkisinin degerlendirilmesinde 6nemli bir bulgu sundugu séylenebilir.

Metodolojik Kalite

Literatlirde arastrmaya dahil edilen c¢alismalarin bias riskinin az olmasi sistematik
incelemenin Kkalitesiyle dogru orantili oldugu yer almaktadr (Asik & Ozen, 2019).
Incelemeye dahil edilen galismalar Joanna Briggs Enstitiisii (JBI) MAStARI Kritik
Degerlendirme Araglari’nin deneysel ve yari deneysel arastirmalar icin 10 maddelik kontrol
listesine gore degerlendirildiginde randomizasyon, uygulanan programlarin son test ve izlem
Ol¢timleri ve istatistiksel analizler yoniinden diisiik riske sahip oldugu bulunmustur ( Sekil 1,
Tablo.2).

Tablo 2’de de goriilecegi gibi ¢aligmalar, kontrol listesindeki maddelere gore metadolojik
degerlendirmede; yiiksek riskli, diisiik riskli ve belirsiz olarak belirtilmistir. Katilimcilarin
yapilan girigimi bilip bilmemesi durumundan; iki caligma diisiik riskli (Andersen et al., 2017;
Jakobsen et al., 2017), ii¢ ¢alisma ise bu bias degerlendirmesi agisindan belirsizdir (Lloyd et
al., 2017; Poulsen et al., 2015; Wei et al., 2017). Miidahale-kontrol grubu randomizasyonunu
yapan kisilerin, katilimcilarin hangi grupta oldugunu bilip bilmemesi yoniinden yedi ¢aligma
diisiik riske sahipken (Carolan et al., 2017; Coelhoso et al., 2019; Jakobsen et al., 2017,
Kimura et al., 2015; Lin et al., 2015; Maatouk et al., 2018; Reme et al., 2015) 12 ¢alismada
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ise bu bias degerlendirmesi belirsizdir. Miidahale-kontrol grubu sonuclarini degerlendiren
kisilerin, katilimcilarin hangi grupta oldugunu bilip bilmemesi yoniinden bir ¢aliyma diigiik
riske sahipken (Poulsen et al., 2015), bir ¢alismada ise bu bias degerlendirmesi yiiksektir
(Gupta et al., 2018). U¢ ¢alismada, ¢alismadan ayrilan katilime1 olmanustir (Bernburg et
al.,2016; Lin et al., 2015; Wei et al., 2017). Ug calismada ise calismadan ayrilan katilimeilar
analize dahil edilmis, kisilerin say1 ve yiizdeleri belirtilmis olup bu calismalarin bias
degerlendirmesi diisiik olarak kaydedilmistir (Griffiths et al., 2016; Huang et al., 2015; Reme
et al., 2015).

Arastirmanin Simirhhklar

Sadece Ingilizce ¢ahigmalarin almmasi, gri literatiiriin taranmamas1 ve erisim sorunu
sebebiyle sadece Pubmed’, ‘CINAHL Complete’, ‘ScienceDirect’, ‘Scopus’ veri tabanlarinda
tarama yapilmasi sistematik incelemenin sinirliliklar olarak gosterilebilir.

Ayrica olumlu sonuca ulagan caligmalarin yayinlanma ihtimalinin yiiksek olmasi ve
olumsuz sonuca ulagan ¢alismalarin ise yayinlanma ihtimalinin diisiik olmas1 sebebiyle elde
edilen sonuclarmnin genellikle olumlu olma ihtimali sistematik incelemenin smirhiliklari
icerisinde yer almaktadir.

SONUC VE ONERILER

Bu sistematik inceleme is yeri temelli ruh sagligini gelistirme programlarina iliskin son bes
yilda yapilan randomize kontrollii caligmalar1 ortaya koymaktadir. Arastirma sonuglarma
gore, is yerlerinde yapilan mobil uygulama ile web tabanli uygulamalarin iyilik hali, stres
yonetimi ve bilissel esneklik tizerinde etkili oldugu belirlendi (Allexandre et al., 2016;
Coelhoso et al., 2019; Kimura et al., 2015). Bu bulgunun nedeni mobil ve web tabanli
uygulamalarin hem genis bir kitleye hitap edebilmesi hem de is yeri disinda da bireylerin
egitime ulasabilmesi gibi avantajlara sahip olmasiyla iliskilendirilebilir. Bu kapsamda,
gelecekteki aragtirmalarda mobil ve web tabanli uygulamalara daha fazla yer verilmesi, ruh
saghgina yonelik farkli degiskenler {lizerinde de etkisinin incelenmesi ve uzun donem
sonuglarmi gosteren prospektif aragtirmalarin planlanmasi 6nerilmektedir.

Arastirma sonuglarma gore, is yerlerinde uygulanan saglikli yaslanmay1 gelistiren kiigiik
grup miidahalesi ve fiziksel egzersiz programlarinin iyilik halindeki etkisinin istatistiksel
olarak anlamli olmadigi belirlendi (Gupta et al., 2018; Maatouk et al., 2018). Yapilan
arastrmalarda bu bulgu, O6rneklem biiyiikliigliniin yetersizligi, katilimcilarin arastirmadan
cekilmesi ve yalnizca yapilandirilmis anketler aracihigiyla verilerin toplanmas: ile
iliskilendirilmistir (Gupta et al., 2018; Maatouk et al., 2018). Bu dogrultuda, is yerlerinde ruh
saghigmi gelistirmeye yonelik yapilan uygulamalarm etkinligini degerlendirmek {izere biiyiik
ve homojen 6rneklem gruplarinda planlanan nicel arastirmalarin nitel verilerle desteklenmesi
Onerilmektedir.

Sonu¢ olarak, is yerlerinde uygulanan programlarin stres, anksiyete, is tiikenmisligi,
bilissel esneklik gibi farkli ruh sagligi degiskenleri iizerinde olumlu katki sagladig: ifade
edilmekle beraber, metodolojik basarisizliklar nedeniyle kesin kanitlar bulunmadigindan,
kanit diizeyi yiiksek galigmalara ihtiyag duyulmaktadir. Is yerinde ruh saghgmi gelistirmeye
yonelik yapilan ¢aligmalarda yeterince yer almayan hemsirelere metodolojik kalitesi yiiksek,
is yeri temelli ruh saghgmi gelis gelistirmeyi hedefleyen caligmalar ortaya koymalari
onerilmektedir.
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Stirekli veri akismin, veriye dayali planlamalarin daha etkin sekilde yapilabildigi akilli sehir
uygulamalar1 her gegen giin farkli uygulama alanlariyla gelismeye devam etmektedir. Akilli sehir
uygulamalar1 her ne kadar teknolojik olanaklarla donatilmis uygulamalar1 kapsasa da, bu
uygulamalarin teknolojiden bagimsiz olarak sosyal konularda etkin ¢6zlim Onerileri sunmasi ve
hayata gecirilmesi gerekmektedir. Dezavantajli bireylerin saglik hizmetlerine erigimi, farkli akilli
sehir uygulamalarindaki teknolojik altyap1 ve iistyap1 olanaklari ile sistemler arasi etkin iletisimi
saglayan yapilarin planlanmas1 ve hayata ge¢irilmesi 6nemlidir. Dezavantajl bireyler ikametlerinden
¢iktig1 andan itibaren, risksiz sekilde saglik birimlerine ulasmalar1 ve saglik hizmetlerini almalar1
saglandiginda, bireylerin yasam kalitesinin artmasmin yani sira, erken teshise bagh olarak saglik
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Abstract

Smart city applications, where continuous data flow is provided and data-based planning can be
made more effectively, to develop with different application areas increasingly. Although smart city
applications equipped with technological opportunities, these applications should not remain
indifferently to social problems. It is important that disadvantaged individuals have access effectively
to health services with technological infrastructure and superstructure facilities in smart city
applications. Also, these structures provide effective communication between systems are important.
Disadvantaged individuals could have arrived to health units without risk and treat there, after they
leave their houses. 1n this way, the quality of life of individuals will increase. Moreover, significant
savings will be achieved in health expenditures with early diagnosis. This study has been compiled

from the report “Accessibility of Disadvantaged Individuals to Health Services in Smart Cities”.

Keywords: Smart City, Disadvantaged Individual, Accessibility
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GIRIS

Dezavantajli bireylerin bagimsizligi, rahathigr ve gilivenligi icin engelsiz bir ortam
saglanmasi oldukg¢a dnemlidir. “Saglikli Insanlar 2030”, hedeflerinde engelli kisilerin ihtiyac
duyduklar1 destek ve hizmetleri evde, iste, okulda ve saglik sistemi i¢ginde kalmalarina yardimci
olma konusuna odaklanmamiz gerektigi Onerilmektedir. Saglik hizmetlerini dezavantajli
insanlar i¢in daha uygun hale getirme stratejileri, sagliklarmi iyilestirmenin anahtaridir (Office
of Disease Prevention and Health Promotion (ODPHP), 2020).

Bu derlemede; Akilli Sehir alt bilesenlerinden olan ve Akilli Saglik ¢oziimleri kapsaminda
degerlendirilen “Akilli Sehirlerde Dezavantajli Bireylerin Saghk Hizmetlerine Erigimi”
konusunda sistematik bilgiler sunulmaktadir.

“Akilli Sehirlerde Dezavantajli Bireylerin Saglik Hizmetlerine Erigimi” ne ait:

I.  Amag

Il.  Hedefler

[ll.  Girisimler

IV. Ciktilar — Beklentiler- Profesyonel Gostergeler
V. Degerlendirme ve Sonug

. Amag

“Akall1 Sehirlerde Dezavantajli Bireylerin Saglik Hizmetlerine Erigimi” konulu ¢alismanin
amaci; dezavantajli bireylerin fiziksel, sosyal ve ruhsal iyilik halini artirmak i¢in saglk
hizmetlerine ve sosyo-kiiltiirel ihtiyaglarina yonelik hizmetlere, giivenli, bagimsiz, kaliteli,
vaktinde ve kolaylikla erisebilmesi ve boylelikle sagliga baglh yasam kalitelerinin artmasi
olarak belirlendi. Ardindan ana hedef, kisa ve uzun vadeli hedefler tespit edildi.

I1. Hedefler

Ana hedef; Aile Saghgi Merkezi (ASM), hastane, poliklinik, eczane, rehabilitasyon
merkezleri gibi hizmetlere kolaylikla ve vaktinde erisen birey sayisini artirmak, bagimsiz
rollerini desteklemek,

Kisa Vadeli Hedefler

o Birey ve ailelere “Uygun saglik hizmetlerine vaktinde kolay erisim” i¢in saghk
danigmanlig1 yapmak,

e Dezavantajli gruplarin saglik/sosyal hizmetlere yonelik ihtiyacglarmi belirlemek i¢in
toplum tanilama yapmak (Veri toplama, analiz, degerlendirme)

e Bu gruplara planh olarak belirlenen ihtiyaclara ve onceliklere gore saglik hizmetine
erigimini kolaylastiracak egitimler yapmak,

e  Toplum hizmetlerinde uygun kisi/kurumlar ile konusup birey ve aileleri saglik ve sosyal
yardim kaynaklarina sevk etmek, koordinasyonu saglamak,

e Evlerinden ¢ikarak sosyo-kiiltiirel (pazar, bahge, konser, spor alanlar1 gibi) yasama ve
imkanlara kolaylikla erisen birey sayismni artirmak, sosyallesmelerini saglamak,

o Hastalik halinde evde bakim hizmeti vermek,

o Rehabilitasyonla ilgili hemsirelik gorevlerini yapmak, 6gretmek, gostermek veya sevk
etmek,

236



Halk Saghg Hemsireligi Dergisi 2021 - 3(3) Journal of Public Health Nursing
K. Giir, M. Samasti

Uzun Vadeli Hedefler

Bu hedefler yazilirken, Birlesmis Milletler Kalkinma Programu (UNDP) Tiirkiye
Stirdiirtilebilir Kalkinma Amaglar1 géz 6niine alinmustir.

e 2030’a kadar oOzellikle kirllgan durumda olan insanlarin, kadinlarin, c¢ocuklarin,
engellilerin ve yaglilarin ihtiyaclarina 6zel 6nem gosterilerek glivenli yollarin gelistirmek,

e Toplu tasima sisteminin gelistirilmesiyle giivenli, uygun fiyatl, erisilebilir ve
stirdiiriilebilir ulagim sistemlerine erigen birey sayisini artirmak,

e 2030’a kadar giivenli, kapsayict ve erisilebilir yesil ve herkese ag¢ik alanlara
erisen Ozellikle kadin ve ¢ocuklar, yashlar ve engelli sayisin1 artirmak,

o Ogzellikle erken donemde tespit edilir ise sag kalimm arttig1, sakathgin ve bagimliligin
azaldigi, kanser, kronik hastaliklar i¢in erken tani ve tarama testlerine erigen birey sayisini
artirmak,

e Bu bireylerin toplumun bir pargas1 yaparak esitsizliklerini en aza indirmek,

e Dezavantajli Bireylerin Saglik Hizmetlerine Erisimi projesi ile bolgedeki dezavantajli
bireylerin saghga baglh yasam kalitelerinin artirmak, bakim vericilerinin ise kronik hastalik
yiikiiniin (The Global Burden of Disease) azalmasini saglamak,

o Fiziksel, c¢evresel, yapisal engelleri en aza indirerek yasami kolaylastiracak giincel
teknolojilerin, teknik imkanlarin ve yeni alt yap1 hizmetlerini hayata gecirmek, ¢evresel risk
faktorlerine yonelik 6nlem alinmasi i¢in girisimde bulunmak,

e Saglk profesyonellerinin bu 6zel gruplar ile iletisim sorunlarmi fark ettirmek ve en aza
indirmektir.

Cahsmanin Gerekgesi: Amacg ve hedefler belirlendikten sonra akilli sehir projelerinde yer
alan yetkililerin dikkatini daha fazla ¢ekmek ve projenin 6nemine daha da vurgu yapabilmek
icin ¢calismanin gerekgesi giincel literatiir kullanilarak yazildi.

Literatiirde dezavantajli gruplar; engelliler, yashlar, go¢menler ve siginmacilar, evsizler,
yoksullar, alkol, sigara ve diger maddeleri kullanan bagimlilar, siddet ve tacize maruz kalanlar,
tutuklular, ¢ocuklar, kronik hastalig1 olanlar ve kadinlar olarak gosterilmektedir (Staphone &
Lancester 2016). Dezavantajli gruplarin genel 6zellikleri ise; saglik durumlar1 kotii, mortalite
orani toplumun diger gruplarindan daha yiiksek, yasam kaliteleri diisiik, saglik hizmetlerine
erisimleri daha kisith olan, mevcut sagliklarini iyilestirmek ve siirdiirmek i¢in yeterli kaynak
ve imkana sahip olmayan insanlardir (Staphone & Lancester 2016). Bu bireylerin saglik
hizmetine erisim engellerine bakacak olursak 6 baslik altinda toplanabilir (Karatana & Giir
2019);

1. Fiziksel - gevresel engeller

2. Mali - yapisal engeller

3. Saglik hizmeti materyalleri- teknoloji

4. Saglik profesyonelleri ile iletisim sorunlar1

5. Kiiltiirel yeterlilik

6. Saglik okuryazarligi

Yasanilan bdlgede yeterli ve gerekli diizenlemeler olmazsa, dezavantajli olanlar gerekli
saglik ve rehabilitasyon hizmetlerini alamayacak, egitimlerini siirdiiremeyecek, bir is sahibi
olamayacak, eglence, dinlenme, kiiltiir ve spor gibi sosyo-kiiltiirel etkinliklere ulasamayacak,
ozetle toplumsal yasama tam olarak katilamayacaktir (Salha et al., 2020). Akilli sehir projeleri
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ve uygulamalar1 dezavantajli bireylere gore planlanmaz ise bu bireylerin toplumdan dislanmasi1
s0z konusu olabilecektir.

Akilli sehir projelerinde dezavantajli bireylere yonelik ihtiyaglari degerlendirmek igin
dezavantajli bireylerin saglik hizmetlerine erisimi konusunda yapilan akademik caligmalar
incelendiginde asagidaki bulgular elde edilmistir.

1. Gir ve ark (2020a)’nin calismasina gore, isitme engelli bireylerin regete edilen ilaglar
kullanamama, yanlis kullanma, saglik kontrollerini kagirma, birden fazla randevuyu organize
edememe, saglik hizmeti aldiklar1 kurumlarca verilen yaymlar1 anlamama, bakim
malzemelerine erisememe gibi dnemli sorunlar1 oldugu saptanmastir.

2. Gir ve ark (2020b) aragtirmasina gore igitme kaybi1 olan ergenlerin %46°s1 son bir yilda
trafikte kaza gecirmistir (%42,9’u yaya ve %42,9’u yolcu).

3. @Gir ve ark (2020c) gorme engelli 6grenciler ile yiiriittiigii bir calismada, 6grencilerin
%47,3’1 fiziksel aktivite (FA) yapmak i¢in uygun ortami olmadigmi, %30’u ailesinin FA
yapmasimni tesvik etmedigini, izin vermedigini, %29,1°’1 FA yaparken yaralanabileceginden
veya kotli bir sey olacagimdan korktugunu ve FA yapmak i¢in nereye, nasil gidilecegini
bilmedigini ifade etmistir.

4. Saglikli Insanlar 2020 hedeflerinde, engelli bireylerin yeterli hizmet alip almadigini

degerlendirmek i¢in hemsirelerin olduk¢a yararli olacagina yer verilmistir (Stanhope &
Lancaster, 2016 ; Healty People, 2020)

5. Birlesmis Milletler Kalkinma Programu (UNDP), Tiirkiye Siirdirilebilir
Kalkinma Hedeflerinden amag 11: Siirdiiriilebilir sehir ve yasam alanlari’na gore 2030°a kadar
Ozellikle kirilgan durumda olan insanlarin, kadinlarin, ¢ocuklarin, engellilerin ve yashilarin
ihtiyaglarina 6zel onem gosterilerek yol giivenliginin gelistirilmesi, 6zellikle toplu tasima
sisteminin gelistirilmesiyle herkesin giivenli, uygun fiyatl, erisilebilir ve siirdiiriilebilir ulasim
sistemlerine erigiminin saglanmasi ve 2030’a kadar 6zellikle kadin ve ¢ocuklar, yashlar ve
engelliler i¢in giivenli, kapsayici ve erisilebilir yesil ve herkese acik alanlara erisimin
saglanmasi. (Siirdiiriilebilir Kalkinma Amaclari, 2016)

6. Giir ve ark (2016) gorme engelli 6grencilerin agiz dis saglig1 durumlarini belirledikleri
bir ¢calismada, dgrencilerin %66,1’inde en az bir ¢iiriik, en fazla yedi ¢liriikk dis oldugu, buna
karsin %38,5’inin daha 6nce hi¢ dis doktoruna gitmedigi tespit edilmistir.

7. Tek basma yasayan engelli bireylerin hayatlarini idame ettirirken ihtiya¢ duyduklari
fiziksel yardimin sadece %56'sin1, aile iiyeleri veya arkadaslariyla yasayanlarin ise ihtiyag
duyduklarmin %80'ini aldig1 tahmin edilmektedir. Engellilerin ihtiyaglarini bu sekilde stirekli
olarak yakinlar1 ve profesyonel olmayanlar tarafindan karsilamasi oldukc¢a zordur. Kisisel
bakim verici olan Halk Sagligi Hemsiresi engelli bir kisinin bir kurum yerine evde yagsamasini
miimkiin kilabilir (Stanhope & Lancaster, 2016).

8. Axonetal. (2016) galismasinda, evsizlerin %46,7’sinde madde bagimliligi, %42,3 {inde
depresyon, %39,7’sinde psikoz, %18,8’inde karaciger hastalig1 ve 9%20,4’linde siv1 elektrolit
dengesizligi oldugu bulunmus; evsizligin kontrol edilemeyen diyabet i¢cin dnemli bir risk
faktorii oldugu saptanmustur.

9. Kuvalekar et al. (2015)’nin yaptiklar1 ¢aligmada engelli bireylerin %17 sinde bir veya
daha fazla kronik hastalik bulundugu, %62,3’{iniin issiz ve %89,2’sinin diigiik sosyoekonomik
gelire sahip oldugu, ozellikle psikolojik yonden yasam Kkalitelerinin diisiik oldugu
belirlenmistir.
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10. Bagmml bireyler; kalp hastaliklari, tip 1 diyabet, astim gibi, hem kronik hem de
tekrarlayan ve beyinde meydana getirdigi uzun siireli degisikliklerin olumsuz sonuglara daha
fazla katlanmak zorundadir (National Institute on Drug Addiction, 2014).

11. Amerika Birlesik Devletleri’'nde (ABD) yapilan bir ¢alismada; 2004-2012 yillar
arasinda hassas gruplarda mobil saglik klinigine 20 defadan fazla gelenlerin oran1 %15 olarak
belirlenmistir. Ayn1 ¢alismada kisilerin evlerinin mobil klinige olan uzaklig: arttik¢a klinige
yapilan ziyaret sayisinin azaldigi ve madde kullanimi oranmnin arttigi, klinikten uzakta
yasayanlarda HIV prevelansinin %17,8 oldugu bulunmustur. Madde bagimlilig1 tedavisi alan
bu grubun %75’inin de HIV pozitif olduklar1 belirlenmis ve saglik bakimina erisim imkani
arttik¢a tedavi olma konusunda daha istekli olduklari saptanmistir (Gibson et al., 2014).

12. Henwood et al., (2014) %61,2’sinin erkek ve ortalama yasi 45,7 olan bireyler ile
yaptiklar1 calismada, katilimcilarin %51,2’sinin psikotik bozuklugu oldugu belirlenmistir. Ayn1
calismada bu bireylerin barinacagi bir yer saglandiktan sonra sosyal hayata katilim ve toplum
tarafindan kabul gorme ile yasam kalitelerinin olumlu yonde etkilendigi saptanmistur.

13. Ingiltere’de 2011 yilinda evsizlerde ortalama mortalite yasinmn 47 oldugu, evsiz
kadinlarda ortalama yasam omriiniin 43’¢ kadar diistiigii saptanmustir (Thomas, 2012).

14. Tirkiye’de gogmen kadimnlarin dogum oranlar1 yiiksek, dogum dncesi ve sonrasi bakim
oranlar1 yetersizdir (Calim et al., 2012). Bulasici hastaliklarin agirlikli olarak gé¢menlerin,
uzun ve zahmetli yolculuklarla gelmeleri nedeniyle 6zellikle kizamik, su ve besin kokenli
bulasic1 hastaliklara yakalanma risklerinin arttig1 belirtilmektedir (WHO, 2016). Zorunlu gog
sonrasi, Istanbul’da kadmlarin %27,8’inin gebelikleri diisik veya erken dogumla
sonuglanmistir (Guvenc, 2011).

15. Yapilan bir calismada, sagir veya isitme engelli bireyler, genel yetiskin niifusa gore
hareketsizlige bagl obezite, yakin esten kaynaklanan siddet gibi daha fazla saglik sorunu
bildirilmektedirler (Barnett et al., 2011).

16. Bu gruplarin dogal afetlere maruz kalma ve sagliksiz bir ¢evrede yasamak zorunda
olmalar1 bu bireylerin hassaslik/savunmasizlik diizeyini daha da artirmaktadir (Allender et al.,
2010).

Akill sehir projelerinde dezavantajh bireylere yonelik beklentiler ve paydaslara
saglanan faydalar su sekilde ifade edildi;

e Proje bolgesinde yasayan dezavantajli bireylerin saglhiga bagli yasam kalitesi puan
ortalamasinin artmasi, saglik ciktilarinin dlclilmesinde kullanilan QALY (Quality Adjusted
Life Year - Kaliteye Ayarli Yagsam Y1ili) ve DALY (Disability Adjusted Life Years — Sakatliga
Ayarlanmis Yasam Yillar1) gibi yontemler ile elde edilen puanin artmasi,

e Dezavantajli insanlarin ihtiyaglarma 0zel Onem gosterilerek yol gilivenliginin
gelistirilmesi, 6zellikle toplu tagima sisteminin gelistirilmesiyle herkesin giivenli, uygun fiyatl,
erigilebilir ve siirdiirtilebilir ulagim sistemlerine erigiminin saglanmasi,

e  Giivenli, kapsayic1 ve erisilebilir yesil ve herkese acik alanlara erisimin saglanmasi,
e  Bakim vericilerin kronik hastalik ytikiiniin (The Global Burden of Disease) azalmasi,

o Fiziksel, cevresel, yapisal engelleri en aza indirerek yasami kolaylastiracak giincel
teknolojilerin, teknik, mimari imkanlarin ve yeni alt yap1 hizmetleri hayata ge¢mesi,

e Ensonaldigi saglik hizmetine (ASM, poliklinik, hastane, eczane vb) “kolay erisebildim,
sorun yasamadim” diyen dezavantajli birey sayisinin artmasi,
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e Saglik birimlerinden danigmanlik alan birey sayisinin artmas,
e  Konu 6zelinde topluma planli olarak verilen saglik egitimi alan birey sayisinin artmast,
e  Saglik ve sosyal yardim kaynaklarma erisen birey ve ailelerin sayisinin artmas,

e Hastalik halinde saglik hizmeti almaya gidemeyen evde bakim hizmeti alan birey
sayisinin artmast,

e Rehabilitasyonla ilgili hemsirelik hizmetlerini alan veya sevk edilen birey sayisinin
artmast,

e Son bir yilda kaza geciren ve yaralanan birey sayisinin azalmasi,

e Son yedi giinde ve/veya son 30 giinde evden c¢ikarak sosyo-kiiltiirel hizmetlere
kolaylikla eristigini belirten birey sayisinin artmasi veya erisemedigini ifade eden dezavantajli
birey sayisinin azalmasi,

o Erken tan1 ve tarama testlerine kolaylikla eristigini veya erisemedigini ifade eden
dezavantajli birey sayilar1 performans gostergesi olarak kabul edilmesi

e  Saglk profesyonellerinin bu 6zel gruplar ile iletisim sorunlarini fark etmesi ve en aza
inmesi beklenmektedir.

Akalh sehir projelerinin dezavantajh birey ihtiyaclarimi karsilamadaki rolii:

Proje ile saglik acisindan oldukea risk altinda olan basta yaslilar, engelliler ve diger gruplar
ile ¢aligilarak bu bireylerin giiveni kazanilacak ve bireylere sagliklarinin ve hayatlarmin énemli
oldugu bilinci asilanacaktir. Bu farkindalik ile dezavantajli bireylerin kendi sagliklarmin
sorumlulugunu almalar1 konusunda destekleyici ve girisimeci olacak ve siiregte aktif rol
oynayacaktir.

En oOnemlisi de dezavantajli bireylere yonelik verilecek danismanlik, saghk egitimi,
rehabilitasyon ve sevk hizmetleriyle de yeni teknolojiye dayanan fiziki/cevresel/yapisal
teknolojilerin, teknik imkanlarm, yeni altyap1 hizmetleri ile dezavantajli gruplarla aileleri de
saglik ve sosyal hizmetlere vaktinde kolaylikla erigebileceklerdir.

Dezavantajli grubun ihtiyaglarina 6zel 6nem gosterilerek yol giivenliginin gelistirilmesi,
ozellikle toplu tasima sisteminin gelistirilmesiyle herkesin giivenli, uygun fiyatli, erisilebilir ve
stirdiiriilebilir ulasim sistemlerine erisim saglanacaktir. Giivenli, kapsayici, yesil ve herkese
acik alanlara erisim saglanacaktir.

Engellilige neden olabilecek saglik sorunlarinin 6zellikle erken donemde tespit edilerek,
kanser, kronik hastaliklar i¢in erken tani ve tarama testlerine erisen birey sayisini artirarak sag
kalimin artmasi, sakathgin ve bagimliligin azalmasiyla buna bagh gelisecek olan maddi yiik
azalacaktir.

Uzun vadede “Dezavantajli Bireylerin Saglik Hizmetlerine Erigimi” ile bolgedeki
dezavantajli bireylerin sagliga bash yagam kaliteleri ve topluma katilimlar1 artacaktir.
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Dezavantajh bireylerin saghk hizmetlerine erisimi ile ilgili calismalarin basarih
olmasim saglayacak SWOT analizi yapildi. Asagida, bu analizin giiclii yonlerine yer
verildi.

Giiglii yonleri:
e Oncelikle dezavantajli gruplarm saglik ve sosyal hizmetlere yonelik ihtiyaclarinin

belirlenmesi, toplumun tanilanmast,

o Bu ihtiyaglarin, saglhiga bagli yasam kalitelerinin ve saglik ¢iktilarinin 6l¢iilmesinde
QALY (Quality Adjusted Life Year - Kaliteye Ayarli Yasam Yili) ve DALY (Disability
Adjusted Life Years — Sakathga Ayarlanmis Yasam Yillar1) gibi araglar kullanilarak toplanan
verilerin istatistiksel analizlere dayandirilmasi,

e  Kronik hastalik ytikiiniin (The Global Burden of Disease) hesaplanmasi,

e Saghk hizmetlerine vaktinde ve rahat erisim ile bu bireylerin zamaninda tedavi
olabilmesi,

e Erken tan1 ve taramalara bu grubun erisebilmesi ile ilerde meydana gelebilecek ek
hastaliklarin, sakathigin azaltilabilmesi,

e Sosyal yardima ihtiya¢ duyan bireylerin ulasabilmeleri i¢in toplum katilimlarmin
artmasi,

e Mobil hizmetler ile ev ziyaretleri ile dezavantajli gruplarin ziyaret edilecek olmasi,

o Fiziksel, ¢evresel ve yapisal engelleri en aza inmesi i¢in giincel teknolojilerin, yasami
kolaylastiracak teknik imkanlarin ve yeni alt yap1 hizmetlerinin hayata ge¢gmesi,

e Giinlimiizde engelliler i¢in bilgisayarlar ve ilgili ekipman daha ucuz hale gelmistir.
Ayrica nitelikli engelli bireyler i¢in diisiik maliyetli veya {icretsiz bilgisayar donanimi saglayan
kuruluslarm bulunmasi,

e (Calisma kapsaminda ilgili saglik birimlerinde ofis kurulmasi ve buradan danigsmanlik
hizmetinin verilecek olmasidir.

Dezavantajli bireylerin saglik hizmetine erisimi konusunda verilecek hizmetlerin daha etkin
ve verimli olmast i¢in dezavantajli bireylere yonelik damigmanlik verebilecek uzmanlarin
konumlandirilmasi1 6nemlidir.

1. Girisimler

Akilli sehir uygulamalarinda dezavantajli bireylerin saglik hizmetine erisimi farkli sekillerde
saglanabilmektedir. Bireylerin saglik hizmetine erisimi saglik birimlerinde oldugu gibi, bireyin
kendi ikametinde, mobil uygulama cihaziyla ya da giyilebilir saglik teknolojileri ile
saglanabilmektedir.
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Akilli Sehirlerde Dezavantajli Bireylerin Saghk Hizmetlerine Erigimi

Rapor kapsaminda |
Dezavantajli bireylerden glincel degerlendirilecek konular |
@l veri saglik verileri toplanir | _ﬁ
|
= = Isiz Yaya Y
Mobil Sahk | Veriler akillisistem 1 Engelsiz Yaya Yolu
U o | mgl o [ tarafindan incelenir Gezici saglik birimi hasta lokasyonuna 1 =
ygulamala Hayir yonlendirilir. Tedavi ve y&nlendirmeler yapilir. | Litfen Bekleyinig] | 1/
Verilerde olagan dig iy 1 Simdi Geginiz %, | -1
: 3 ’ ayir \
bir durum var mi 1 Sesli Yanlendirme
Evet |
Giyilebilir Saglik Hastanin «Erisilebilir | ﬁ?
Teknolojileri Akilli Sistem ile SRR 1 I e
GzUm sunulabilir mi gelmesi mimkiin mi? I Engelsiz Duraklar
: Evet 1
‘ ‘:) ¥ Hayir Havir Evet 1 ﬁ b’@
Akl Saglik Sistemi | Akl Sistemler ile hasta bireye ¥ —
gozim sunulur ve yonlendirilir Hastaya en yakin «Erisilebilir Saglik I Engelsiz Toplu Tagima
3 Birimi»‘nden randevu olusturulur. I
"\ § Uzaktan hasta takibi sistemleri ile [ !
M%\ hastaile gérintili gériisme yapilir | f
= |
') Hasta, kendisi icin olusturulmus uygun olanaklarla, .

Teletip Uygulamasi Briisme sonucu tani ilgili saghk birimine giderek tedavisini olur. Engelsiz Sagik Birimler
belirlendi mi? | — see

Evet

Hastanin ilaca Hayir
ihtiyaci var mi?
— — |
Evet zZ% P-4 o®
f ’ w
+ . S o}
Hastaya gerekli -
e/ ilaglar sevk ettirilir Kotd Aliskanliklarin

Akilli ilag Lojistigi Dengeli Uyuma Dengeli Beslenme  Kisisel Temizlik  Engelsiz Spor Azaltilmasi

Hasta, destekleyici tedavi olanaklari igin yonlendirilir

Sekil 1. Akilli Sehirlerde Dezavantajli Bireylerin Saglik Hizmetlerine Erisimi (TUSSIDE,
2021)

Yukaridaki girisimlerin yer aldig1 diyagramin 6zeti soyledir;

v' Dezavantajli gruplarin saglik/sosyal hizmetlere yonelik ihtiyaglarini belirlemek i¢in
toplum tanilama yapmak (Veri toplama, e- Saglik kayitlari- ¢ Nabiz- analiz, degerlendirme),

v Saglik hizmetine erisim konusunda danismanlik yapmak,

v' Planli olarak belirlenen ihtiyaglara ve Onceliklere gore saglik hizmetine erigimi
kolaylastiracak saglik egitimleri yapmak,

v" Toplum hizmetlerinde uygun kisi/kurumlar ile goriiserek birey ve aileleri saglhk ve
sosyal yardim kaynaklarina sevk etmek, koordinasyonu saglamak,

v" Evlerinden ¢ikarak sosyo-Kkiiltiirel (pazar, bahge, konser, spor alanlar1 gibi) imkéanlara
ve yagama kolaylikla erigen birey sayisini artirmak, sosyallesmelerini saglamatk,

v Hastalik halinde evde bakim hizmeti vermek, vaka bulma programlari olugturmak,

v Rehabilitasyonla ilgili saghk danismanligi yapmak, 6gretmek, gostermek veya sevk
etmektir.

Dezavantajh Bireylere Yonelik Alternatif Teknolojiler

Dezavantajli  bireylerin  hareket kabiliyetini  kolaylastirmak icin  akilli  sehir
uygulamalarindaki diger teknolojik olanaklardan da istifade edilmesi gerekmektedir. Bu
uygulama alanlarinda bazilar1 agagidaki gibidir.
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Akillt hareketlilik/ulasim (Smart mobility); Akilli yonlendirme sistemleri; Engellilere
Yonelik Yesil Taksiler; Engellilere Yonelik Konusan Yaya Butonu; Engellilere Yo6nelik Uyar1
Sensorleri; Engelli Bireyler Icin Olusturulacak Navigasyon Temelli Uygulamalar; Engelli
Bireyler i¢in Rampalar; Engelli Bireyler I¢in Yon Bulma; Akilli yasam (Smart living); Akill
Evler; Akilli Tekerlekli Sandalyeler; Akilli Bahgeler; Uygun Kamusal Alanlari; Akilli Saglik
Kuruluslari; Akilli Yonetim (Smart governance); Akilli Cevre (Smart environment); Arag Park
Alanlar1; Sokaklarin Diizenlenmesi; Yollarin Diizenlenmesi; Restoranlarin Diizenlenmesi;
Egzersiz Alanlart; Dinlenme Alanlar1.

Dezavantajh Bireylerin Saghk Hizmetine Erisimi Caliymalarinin Genel Adimlari;
1. Toplum tanilama;

Calisma kapsaminda aile saglik merkezlerindeki (ASM) saglik personeline yetkinlik
kazandirilmas1 ya da dezavantajli bireylere yonelik saglik hizmetlerinde uzmanlasmis
personelin konumlandirilmasiyla bu hizmetin verilebilecegi diisiiniilmektedir.

Calisma kapsaminda ihtiyag olunan mekéansal biiyiikliiglin belirlenmeden 6nce talebin net
olarak ortaya konulmasi gerekmektedir. Bu dogrultuda, yaklasik olarak 170 bin hane halkini
barindiracak pilot akilli sehir uygulamasinin kapsaminda olan dezavantajli birey sayilarinin
genel dagilima bagl olarak tahminlemesi yapildi. 82 milyonluk Tiirkiye niifusunda 2,8 milyon
dezavantajli birey bulunmaktadir. Bu deger, Tirkiye niifusunun %3,43’liik kismina denk
gelmektedir. Bu oran proje kapsamindaki 170 bin hane halkina indirgendiginde, engel grubuna
dahil 5.823 bireyin bolgede olacagi tahmin edildi. Bu deger, Tablo 1 ile engelli birey grup
dagilimi verilmektedir.

Tablo 1. Ulusal Engelli Veri Sistemi Hayatta Olan Engelli Grup Dagihmi (Ekim 2020)

Engel Grubu Kisi Sayis1 Orani(%)
Gorme 277.001 9,83
Isitme 228.589 8,11

Dil ve Konusma 40.981 1,45
Ortopedik 373.134 13,59
Zihinsel 486.676 17,27
Ruhsal ve Duygusal 215.915 7,66
Stiregen Hastalik 1.119.007 39,70
Diger 67.324 2,39
Toplam 2.808.627

Dezavantajli gruplardan olan yasli niifusunun rakamsal degerleri incelendiginde,
Tiirkiye’nin 2019 yash niifusu olan %9,1’lik oran1 170.000 kisiye oranlandiginda, yaklagik
olarak 15.500 yash niifusu olacagi hesaplanmistir. Engelli grubundaki bireyler ile yaslh
niifusunun toplam yaklagik 21.323 kisidir.

Dezavantajli gruplardan olan gégmen niifusu incelendiginde, pilot bolgenin bagh oldugu
ilcede yaklasik olarak 60 bin Suriyeli gd¢menin oldugu bilinmektedir. Yerlesik niifusu ise
TUIK verilerine gore 450 bin civarindadir. Genel toplam 510 bin olup, Suriyeli go¢gmenlerin
bu niifusa oran1 %11,76’dwr. Ancak proje kapsamindaki pilot bélgedeki hane halki yerli halk
olacagi i¢in, bu ¢aligma kapsamindaki analizlere dezavantajli birey olarak go¢menler dahil
edilmemistir.
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Aile hekimligi Uygulama Yonetmeliginde 3.500 kisiye bir aile hekimi dolayist ile bir aile
saglig1 personeli diisecek sekilde uygulanmaktadir. Ancak bu rakamin oldukca fazla oldugu
savunulmaktadir (Karakog, Emek & Onde, 2019). Proje dezavantajli bireylere odaklandig1 icin
hizmet kalitesi agisindan 2.500-3.000 kisiye bir uzmanin verimli sekilde hizmet verecegi
ongorilmiistiir. 2.500 dezavantajli bireye bir uzman diisecek sekilde hesaplandiginda, 21.323
kisilik niifus i¢in 9 uzmana ihtiyag olacag1 hesaplanmistir. Ideal say1 hesaplamasinda (Ozsoy &
Koca 2015) 2.500 kisiye bir Halk Saglik Hemsiresi 6rnegini vermistir. Bu proje ile 9 farkl
bdlgede konumlanmast ve her konumda bir uzmanin olmasi planlandi. Uzmanlarm farklh
konumlarda gorevlendirilerek, dezavantajli bireylerin yolculuk mesafelerinin kisaltilmasi
amaclanmustir.

Talep Analizi
Proje ile sunulacak hizmetlere yonelik mevcut talep
e Pilot bolgede dezavantajli yaklasik 21.000 birey oldugu diisiiniilmektedir.

o Fiziksel, ¢evresel ve yapisal engelleri en aza inmesi i¢in giincel teknolojilerin, yasami
kolaylastiracak teknik imkanlarm ve yeni alt yap1 hizmetleri,

e Yol giivenliginin ve 6zellikle toplu tasima sisteminin gelistirilmesiyle herkesin giivenli,
uygun fiyatl, erisilebilir ve siirdiiriilebilir ulasim sistemlerine erisiminin saglanmasi,

e Topluma saglik egitimi verilebilecek acik ve kapali toplant1 alanlari,

e  Giivenli, kapsayici, yesil ve herkese agik alanlara erigsimin saglanmasi,

e Online egitim ve danigsmanliklar i¢in yazilim altyapisi ve teknolojik ekipmanlari,
Talebin gelecekteki gelisim potansiyeli ve talep icin gelecek ongoriileri

Genel niifus artis hizi (%1,5) goz Oniine alindiginda dezavantajli grubun da yillar
icerisinde artacagi ve 5 yil sonra bu niifusun tahmini 22.622 olacagi hesaplanmaktadir. Bu
nedenle 5 yilda bir bu gruba hizmet verecek bir ek uzman eklenecegi ongoriilmiistiir. Bu
hesaplamalar ideal sartlara gére yapilmustir. Ulke gercekleri géz Oniine alindiginda say1
simirlamasima gidilebilir.

Finansal Analiz

Bu proje, dezavantajli gruplarin 6zellikle saglik hizmetine erisimini engelleyen faktorlerin
en aza indirilmesi ile (hastane girislerinin merdivenli olmasi, koridorlarin dar olmasi, otomatik
kapilarin azlhigi nedeniyle klinige ulasamama; muayene masalarinin veya goriintiileme
cthazlariin uygun olmamasi vb.) onlarin da saglik sisteminden yeterince yararlanmalarmi
saglayacaktir. Boylece bu bireylerin saglik hizmetlerine vaktinde ve kolaylikla erisimi
sagladigi gibi 6zellikle oldukca ihmal edilen bir konu olan erken tani1 ve taramalara onlar1 da
katarak gelecekteki kanser, kronik hastaliklar ve sakatliklar daha aza indirilmis olur.
Hastaliklar ve sakatliklar ile kaybedilen yillar azalir. Bu da uzun vadede hem birey hem ailesi
hem de saglik sistemi mali olarak kara gecer. Ayrica ev, i yeri ve toplum icinde ozellikle
teknik imkéansizlik nedeni ile kaza gegiren ve yaralanan bireyler bu proje ile saglanan yenilikler
sayesinde kaza oraninda bir diisiis elde edecekleri ve yaralanmayacagi diisliniilmektedir.
Hastalanmadan Onlem alinmasi1 ve saghigin siirekli kontrolii, saglikta etkin sonuglarin
alinmasina ve uzun vadede maliyet etkinligine neden olacaktir. Bu proje ile onleyici saglik
hizmetlerine (fiziki ¢evre, alt yap1 ve mimari degisiklikler ile kaza ve sakatliklar azalacak, erken
tan1 ve taramalara bu insanlarin erisimi artacak) yapilan harcamalar ve hastaligin ilerleyen
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sathalarinda ortaya ¢ikmasi sonrasi yapilan tedaviye yonelik harcamalar arasinda biiyiik bir
maliyet farki olacagini diisiiniilmektedir.

Karacan & Kilickan (2016) caligmasinda goriildiigii lizere bireylerin sagligini korumak
(taramaya katilimmi saglamak) tedavi etmekten daha ucuzdur. Ornek olmasi agisindan, kanser
vakalarinda taramanin olup olmamasma gore tedavi maliyetleri ve toplam tasarruf
tutarlar1 incelendiginde;

Tablo 2. Tarama Olmadan Tedavi Maliyeti

Evren Orneklem  Evre Toplam % Ort. Evre maliyeti ~ Toplam
Dagilimi vaka Dagilim maliyet

1 134 17 6596 14.9 258 17.019.637

2 134 72 27935 63.1 3624.223 101.242.669

3 134 41 15907 36.9 8734.89 138.945.893

4 134 4 1562 3.5 3974.997 6.208.946

Toplam 134 134 51990 117.5 5066.689 263.417.146

Tablo 3. Tarama Olan Tedavi Maliyeti

Evren Orneklem Evre Toplam % Ort. Evre maliyeti  Toplam maliyet
Dagilimi1  vaka Dagilim

1 20 14 36393 70 2580 93.908.352

2 20 6 1597 30 3624 56.527.157

3 20 8735

4 20 4001

Toplam 20 20 51990 100 2894 150.435.509

(Yazihan & Yilmaz, 2007). Tiirkiye’de meme kanseri ekonomik etkinlik ve maliyet etkililigi
calismasina gore eger bir meme kanseri hastasi taramalara katilmis ve sonrasinda tedavi olmus
ise taramalara katilmadan tedavi alan bireye gore 112.981.636 TL daha az harcayarak kisi bas1
2.173 TL/Kisi*Y1l tasarruf olusturmaktadir. Bu da yaklasik olarak %43’liik tasarrufa denk
gelmektedir. Genel olarak erken tani ile saglik harcamalarin %30-50 arasinda tasarruf sagladigi
ongoriilmektedir.

Bu caligma ile dezavantajli bireylerin saglhiga bagli yasam kalitesinin  Olgiilmesi
planlanmaktadir. Yasam kalitesinin en onemli ¢ikt1 olarak kabul edildigi durumlarda maliyet
fayda analizleri kullanilmaktadir. Bu analizde herhangi bir miidahalenin uygulanmasiyla ortaya
cikan sonuglar parasal ¢iktilar yerine bireyin yasam kalitesinde meydana gelen degisiklikler ile
Olclilmektedir. Cagdas tip uygulamalar1 sadece yasamin niceligine degil, kalitesine de 6nem
vermektedir. Bu baglamda saglik miidahalelerinin yasam kalitesine olan etkisinin 6l¢iimii 5nem
kazanmaktadir. Ayrica saglik ¢iktilarmin degerlendirilmesi ile ekonomik analizlerin yapilmasi
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iki veya daha fazla alternatif stratejiyi hem klinik olarak hem de ekonomik parametreler
bakimindan karsilagtirma imkani1 vermektedir (Arslan & Agirbas, 2017).

IV. Ciktilar — Beklentiler- Profesyonel Gostergeler

v Enson aldig1 saglik hizmetine kolay erigen, sorun yasamadigini ifade eden dezavantajli
birey sayismin artmasi,

v Fiziksel, ¢evresel, yapisal engelleri en aza indirerek yasami kolaylastiracak gilincel
teknolojilerin, teknik, mimari imkanlarin ve yeni alt yap1 hizmetlerinin nitelik ve niceliginin
artmasi,

v" Son yedi giinde ve/veya son 30 giinde evden c¢ikarak_sosyo- kiiltiirel hizmetlere
kolaylikla katildigini ifade eden dezavantajli birey sayisinin artmasi,

v' Erken tam ve tarama testlerine kolaylikla eristigini ifade eden dezavantajli birey
sayilarinin artmast,

v Rehabilitasyonla ilgili hemsirelik hizmetlerini alan veya sevk edilen birey sayisinin
artmasi,

v' Saghga bagli yasam kalitesi puan ortalamasinin artmasi, DALY (Sakathga Ayarlanmis
Yasam Yillar1) gibi hesaplama yontemleri ile elde edilen puan ortalamasinin artmasi,

v Saglik profesyonellerinin bu 6zel gruplar ile iletisim sorunlarmi fark etmesi ve en aza
inmesi,

v Son bir yilda kaza gegiren ve yaralanan birey sayisinin azalmasi,

v' Bakim vericilerin kronik hastalik yiikiiniin azalmasi,

V. Degerlendirme ve Sonug¢

Bu c¢alisma, dezavantajli bireylerin saglik hizmetlerine erisimini kolaylastirilarak yasam
kalitelerinin artirilmast amaglanmaktadir. Bu sayede dezavantajli bireylerin kamu
kaynaklarindan adil sekilde faydalanmalar1 i¢in olanak olusturulacaktir. Bu durum, dezavantajh
bireylerin saglik hizmetlerine erisimi ile erken tan1 imkanlarmin artmasina bu sayede daha ciddi
hastaliklarmin 6nceden tanisinin yapilarak erken tedavi ile yasam kalitelerinin artmasina olanak
saglanacaktir.

Bu ¢alisma her ne kadar toplumsal bir proje olsa da projeyle dolayli olarak ekonomik
tasarruflar saglanmasi miimkiindiir. Yapilan caligmalarda erken tani ile ge¢ tami arasinda
%41,3’liikk maliyet farki bulunmaktadir. Bu durumun saglayacagi ekonomik tasarruflarin diger
alanlara yoneltilmesi ile olusacak etki artirilabilir. Bundan dolay1 projenin dolayli ekonomik
tasarruflarina bakilmaksizin, hizmetlerden esit sekilde faydalanilmasi i¢in projenin hayata
gecirilmesi kamu hizmeti agisindan da 6nemli bir hizmet olacag: diisiiniilmektedir.

Yazar Katkilan: Fikir ve Tasarim; KG, Literatiir Tarama; KG, MS, Yaziy1 Yazan; KG,
MS, Elestirel Inceleme; KG, MS.

Tesekkiir: Bu derleme makaleyi okumak i¢in vakit ayiran, katki ve onerileri ile makalemizi
zenginlestiren, Tiirk¢e yazim kurallarma uygunlugunu degerlendiren Uzman Dil Bilimei Zerrin
Cetindag’a tesekkiirlerimizi sunariz.
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COVID-19 pandemisi hizli yayilim gosteren ciddi bir halk sagligi sorunudur. Gelistirilen
politikalar dogrultusunda diinyada ve iilkemizde okullar kapatilarak sokaga c¢ikma yasaklari
uygulanmaktadir. Bu derlemede pandemiyle birlikte degisen yasam kosullarinin, ¢ocuk sagligi
iizerindeki etkilerini degerlendirmek amaglanmistir.

Aragtirmalarda, COVID-19 pandemisinde bagisiklama programinda diisiis oldugu, ebeveynlerin
saglik kuruluslarina gitmeyi erteledigi kaydedilmistir. Pandemiyle birlikte c¢ocuklarda uyku
sorunlari, gereginden az veya asir1 yeme davranislari, fiziksel aktivite yetersizligi, teknolojik cihaz
kullaniminda artig, artan kaygi durumu ve zaman yonetiminde basarisizlik gibi sorunlarin gelistigi
bildirilmistir. Bunlarin yaninda ¢ocuga yonelik ihmal ve istismar tehlikesinin pandemi Oncesi
doneme gore artig gosterdigi bildirilmistir.

Saglikli davranmis gelistirmek icin c¢ocuk ve ebeveynlerin bilgilendirilmesi ve danmigmanlik
yapilmast gerekmektedir. Toplum kuruluslarinin ¢ocuk saghigmi One ¢ikaran programlar
gelistirmesi, farkl disiplinlerle isbirligi saglanarak farkindalik ¢aligmalar1 yapilmasi 6nerilmektedir.
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Abstract

The COVID-19 pandemic is a serious public health issue that shows rapid propagation. In line
with the policies developed, schools are closed and curfews are implemented in the world and our
country. In this review, it is aimed to evaluate the effects of pandemic related changing living
conditions on child health.

In studies, it has been noted that in the COVID-19 pandemic, there has been a decrease in the
immunization program, and parents delayed going to health institutions. With the pandemic, it has
been reported that some problems have emerged in children such as sleep disorders, under-eating or
excessive eating behaviours, lack of physical activity, increased use of technological devices,
increased anxiety and failure in time management. Also, it has been reported that the risk of neglect
and abuse towards the child has increased compared to the pre-pandemic period.

In order to develop healthy behaviours, children and parents need informing and advising.
Social organizations are recommended to develop programs promoting child health and increase
awareness on this by collaborating with other disciplines.

Keywords: COVID-19, Child Health, Pandemic
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GIRIS

Aralik 2019°da baslayip hizla yayginlik gostererek Diinya ¢apinda biiyiik bir salgina
doniisen COVID-19, ¢ocuk saglhigi i¢in ciddi bir risk olusturmaktadir. Yapilan arastirmalarda,
teshis edilen COVID-19 vakalarinin %1-5’ini ¢ocuklar olusturmaktadir. Siirveyans tanimlari
ve test kriterleri zaman i¢cinde ve bolgesel olarak degismis olsa da, ¢esitli iilkelerden
cocuklarda meydana gelen vakalarmn siklig1 genel olarak bu araliktadir. Cocuklarda hastaligin
goriilme sikhiginm iilkemizde de benzer oldugu bildirilmektedir (Biger & ilhan, 2020).

COVID-19 yas smir1 olmadan her yas grubunu etkilemektedir. Cin Hastalik Kontrol ve
Onleme Merkezleri, 11 Subat 2020 itibariyle bildirilen 72.314 vakadan %2’sinin 19 yasindan
kiigiik bireyler oldugunu bildirmistir (Zimmermann & Curtis, 2020). Yapilan arastirmalara
gore cocuklarda COVID-19un hafif seyrettigi bilinmektedir. Cin’de yapilan bir COVID-19
calismasinda, vakalarin %55°1 hafif ya da asemptomatik, %40°1 orta siddette, %5°1 siddetli ve
%1°den diisiik olarak ta kritik oldugu gériilmiistiir (Bicer & Ilhan, 2020; Dong et al., 2020).
Cocuklarda COVID-19 enfeksiyonu kulugka donemi 1-14 giin arasinda olup genellikle 3-7
giindiir. Cocuklar ¢ogunlukla 1-2 hafta icinde iyilesmektedir. Agir vakalarda, septik sok,
metabolik asidoz, kanama ve pihtilasma disfonksiyonu goriilebilmektedir (Esen ve ark.,
2020).

Cocuklar, yetiskinlere gore daha az etkilenmis gibi goriinse de COVID-19 hastaligina
yakalanabilmektedir (Biger & ilhan, 2020). Yaslh ve mevcut kronik hastaliga sahip olan
nufiislarda agir semptomlarin goriilmesi bu gruplara odaklanilmasina neden olmaktadir. Bu
stiregte ¢cocuk saghigi geri planda kalabilmektedir. COVID-19 pandemisi cocuklar1 sadece
fiziksel saglik ilizerinden etkilemeyecek bir siirectir. Ayni1 zamanda, ¢ocuklar ruh sagligi,
giivenlikleri, sosyal gelisimleri, mahremiyetleri tizerine de etki yapacaktir (Biilbiil, 2020). Bu
derlemede pandemiyle birlikte degisen yasam kosullarinin, cocuk saghigi tizerindeki etkilerini
degerlendirmek amaglanmustir.

Pandemi Donemi Cocuklarda Bagisiklama

Asilama, en etkili ve giivenli koruyucu saglik hizmetlerinden biri olarak kabul edilmektedir
ve enfeksiyon hastaliklarinin mortalite ve morbiditesini azaltmakla dogrudan iliskili bir
miidahaledir (Yiiksel & Kara Uzun, 2021). Ulkemizde birinci basamak saglik hizmetleri
kapsaminda “Bebek, Cocuk ve Ergen izlem Protokolleri” kullanilarak izlemler yapilmakta ve
Saghk Bakanhigi'nin “Cocukluk Cag1 Asi1 Takvimi’ne gore asilama faaliyetleri
yiiriitiilmektedir (Oztiirk & Aksu, 2020).

Salgin nedeniyle giderek artan Oliimler, alinmasi gereken oOnlemler, ¢ocuklarin evde
tutulmasi ve sadece gerektiginde doktora gotiiriilmesi seklinde verilen mesajlar ile COVID-
19°dan korkan ebeveynler, ¢ocuklarmm rutin ‘saglam c¢ocuk’ muayenelerini ertelemeye,
asilarini yaptirmamaya baslamislardir (Yalaki, 2020). Bu durum as1 takviminde gecikmelere,
rutin taramalarda ve sevklerde aksakliklara sebep olmaktadir. Asilardaki gecikmeler as1 ile
Onlenebilir hastaliklarin ikincil salginlara yol acabilecegine dair endise yaratmaktadir
(Ozdogru & Cetin, 2020). Massachusetts Saglik Departmani, Nisan aymm ilk iki haftasinda
as1 dozlarinin bir onceki yila gore %68 azaldigin1 saptamistir. Minnesota Eyaleti, kizamik,
kabakulak ve kizamikg¢ik asis1 dozlarmin 2020 yili Mart sonuna dogru %71 oraninda
diistiglini  bildirmistir. Yine benzer sekilde Amerika’da pediatrik elektronik saglik
kayitlarmin karsilastirmasina gore Nisan aymda kizamik, kabakulak, kizamik¢ik as1
uygulamasinda %50; difteri ve bogmaca asilarinda %42; HPV asilarinda %73’liik bir disiis
oldugu saptanmustir (Yalaki, 2020).
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Amerikan Pediatri Akademisi (AAP) cocuk hekimlerinin, biitiin yenidoganlarimn,
bebeklerin, ¢ocuklarin ve ergenlerin, uygun taramalar, tam fizik muayene ve laboratuvar
muayeneleri dahil olmak iizere saglam ¢ocuk takiplerinin COVID-19 6nlemlerine de dikkat
ederek devam edilmesini onermektedir (Oztiirk & Aksu, 2020; Yalaki, 2020). T.C. Saglik
Bakanlig1 pandemi doneminde bagigiklama hizmetlerinin saglik kuruluslarinda nlemlere
uygun sekilde aksatilmadan siirdiiriildiigiinii belirtmektedir. Ebeveynlerin ¢ocuklarin asilanma
durumlarimi takip etmesi, as1 zamani geldiginde aile hekimleriyle iletisime gegerek asi
uygulamalar1 konusunda bilgi almalarina yonelik Onerilerde bulunulmaktadir (Oztirk &
Aksu, 2020).

Pandemi Donemi Cocuklarda Beslenme Durumu

Cocuklarin beslenme durumu besin alimi1 ve hastalik durumundan etkilenmektedir. Besin
alimi ve hasta olma durumu ise birbirleriyle iliskilidir. Yeterli besin alamayan cocuklar
enfeksiyonlara daha acik hale gelir (Ersoy &Yardimci, 2020). Pandemi donemi hanelerde
yasanan gelir kaybi, Ozellikle yoksul hanelerde c¢ocuklar1 olumsuz yonde etkilemektedir
(Bilbil, 2020). COVID-19 ile ilgili ekonomik miicadeleler, daha fazla aileyi yoksulluga
itebilir ve aileleri kira ve ilag gibi diger ihtiyag¢lar1 karsilamak igin yiyecek se¢imlerinde daha
sagliksiz yiyeceklere yonelmeye zorlayabilir (Zemrani et al., 2021). Bu tiir hanelerde giin
icinde evde yeterli beslenme sansi bulamayan c¢ocuklar i¢in okul yemekleri bir avantaj
saglamaktadir. UNICEF giincel raporu, 143 iilkede 368,5 milyon ¢ocugun, okul yemekleri
araciligi ile giinliik besin ihtiyacimi1 karsilamakta oldugunu gostermektedir. Ancak, pandemi
doneminde okula gidemeyen ¢ocuklar bu kaynaktan yoksun kalmis olup, yetersiz beslenme
olasihiginin artis gosterdigi diisiiniilebilir (Bilbiil, 2020). Diger yandan pandemiyle birlikte
evde kalan ¢ocuklarin diger giinlere gore daha fazla kalori alma egiliminde (Biilbiil, 2020)
oldugunu gosteren ¢alismalar mevcuttur. Pandemi dénemi Kanada’da yapilan bir ¢calismada,
cocuklarmm %42’sinde daha fazla yemek yeme davranisi ve %55’inde cips, kurabiye gibi
atistirmaliklarin tiiketiminde artis oldugu bildirilmektedir. Ayni calismada ebeveyn ve
cocuklarin mutfakta gegirilen siirelerinin arttigin1 da vurgulanmaktadir (Carroll et al., 2020).
Isvigre’de yapilan bir calismada ise cocuklarin %40’inda hem yemek yeme hem de
atistrmalik yiyecek tiiketiminde artis oldugu saptanmistir (Zemrani et al., 2021). Yapilan
baska bir arastrmada 597 c¢ocugun %41,5’inin kilo aldig1 ebeveynleri tarafindan
belirtilmektedir (Adibelli & Siimen, 2020). Asir1 kalori alimi1 nedeniyle kilo artis1 veya
obezite gelisimi kolaylagsmaktadir. COVID-19 pandemisi ¢ocuklarda obeziteye neden
olabilecegi gibi obezite de COVID-19 enfeksiyonu igin risk faktorii olmaktadir (Biilbiil,
2020).

Pandemi Doneminde Cocuklarda Hareket Kisithhigi/Hareketsizlik

Cocuklarin salgin dénemi boyunca evde hareketsiz gegirilen zaman ve okullarm egitimini
uzaktan siirdiirmesi nedeniyle ev igerisinde bilgisayar, telefon, tablet gibi teknolojik cihazlarla
gecirilen siire artabilmekte dolayisiyla hareket azalmakta ve bu nedenle ileri yaslarda viicut
kompozisyonlarmda ve sagliklarnin korunmasmnda bir takim bozukluklar meydana
gelebilecegi bildirilmektedir (Celik & Yenal, 2020).

Zemrani ve arkadaslarmin aktardigma gore (2021), italya’da obez g¢ocuklar iizerinde
yapilan bir arastirma, pandemi Oncesiyle karsilastirildiginda fiziksel aktivite i¢in harcanan
stirenin 2,3 saat/hafta azalmis oldugunu gdstermektedir. Kanada’da yapilan bir ¢aligmada,
cocuklarin %52’sinde fiziksel aktivitede azalma oldugu kaydedilmektedir (Carroll et al.,
2020). Isvigre’de yapilan bir calisma ise giinliik hafif diizey fiziksel aktivite yapma oraninda
pandemi Oncesine gore iki kat azalma oldugunu gostermektedir (Zemrani et al., 2021).
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Cocuklarda yasanilan bu hareketsiz yasam tarzi saglik sorunlarini gelistirebilir ve ciddi
sayilabilecek yeni hastaliklar ortaya ¢ikabilir (Celik & Yenal, 2020).

Cocuk ve Teknoloji Kullanimi

Okul ¢agindaki ¢ocuklar i¢in okul ve arkadaglari, bireysel ve grup faaliyetleri agisindan
son derece dnemlidir. COVID-19 pandemisi nedeniyle okullar ve toplu hayatin siirdiiriildigi
bircok ortam kapatilarak hastaligin yayilim hizinin 6niine gegilmesine calisilmaktadir.
Okullarin kapanmast ve ¢ogu iilkede yiiriirlige koyulan sokaga ¢ikma yasagi uygulamalari
sebebiyle evde kalan ¢ocuklarin (Pembecioglu, 2020) internet kullanimi 6nceki donemlere
gore artarak ve zarar gorme riskleri de yiikseltmektedir. Olusabilecek riskler; video ve oyun
bagimlilhig, siirekli ¢evrimici olma istegi, (Deslandes & Coutinho, 2020), siber zorbalik, siber
taciz (Unver & Kog, 2017), mahremiyetin ihlal edilmesi, uyku yoksunlugu (Bulut, 2021) ve
gorme bozukluklar: seklinde siralanabilir. Ozellikle de pandemi siirecinde, dersler ¢evrimici
ortama tasmmis ve ¢ocuklar bir anlamda daha fazla bilgisayar, akilli cep telefonu ve sosyal
medya kullanmak zorunda kalmiglardir (Bulut, 2021). Yapilan bir ¢alismada cocuklarin
%69,3’linlin internet kullanma egiliminin arttig1 belirtilmektedir (Adibelli & Siimen, 2020).
Salgin tehlikesi bittiginde de ¢ocuklarin sosyal medya kullanimlarmin devam edecegi tahmin
edilmektedir (Bulut, 2021).

Sosyal medyada yer alan haber ve iceriklerle ilgilenen ¢cocuklarin pandemiye iliskin genel
bilgi diizeyleri artabilmektedir. Bununla beraber hastalanma korkusu, siirecin belirsizligi,
hastaligin kendisine veya aile bireylerine bulasacagi korkusu, yasadigi yerin giivensiz
olduguna yonelik degerlendirmeler yogun bir kaygi kaynagi olusturabilir (Kaya, 2020;
Pembecioglu, 2020). Haberlere veya sosyal medyaya ¢ok fazla zaman ayrilmasi, kaygi
uyandirabilecek yayinlarm takibi, cocuklarda stres diizeyinin artmasina neden olabilecektir.
Amerikan Pediatri Akademisi, ¢cocuklarin teknolojik cihaz kullanimini yonelik bazi 6nerilerde
bulunmaktadir. Bunlar; sosyal medya kullanimina belli bir sinir konulmasi, arkadaslariyla ne
kadar siire ¢evrimi¢i video oyunlar1 oynayabilecekleri ve cihazlarinin geceleri nerede sarj
olacagi konusunda bir plan yapilmasi gerektigidir. Ebeveynlerin onlara hatirlatmasi yerine,
cocuklar1 “teknolojik 6zdenetim” uygulamasi ve televizyonu, tableti veya video oyununu
kendilerinin farkinda olarak kapatmalarmi o6gretmek gerektigini vurgulamaktadir (AAP,
2020).

Pandemide Cocugun Zaman Y o6netimi

Cocuk ve ergenlere sokaga ¢ikma yasagi getirilmesinin bu yas grubunun yasam bicimini ve
zaman yonetimini onemli Olgiide degistirdigi sOylenebilir. Pandemi siirecinde ¢ocuk ve
ergenler zamani daha ¢ok kendi yonetir hale gelmistir (Sahin, 2020).

Yapilan bazi arastirmalar gézden gegirildiginde; Kanada’da ¢ocuklarin %87’inde (Carroll
et al., 2020), Isvicre’ de ise %75’ inde ekrana bakma siiresinin artis gosterdigi belirtilmektedir
(Zemrani et al., 2021). Cocuklar ders ve ddevler disinda bos zamaninda ekrana bakmayi tercih
etmektedir (Carroll et al., 2020). Tiirkiye’de zaman yonetimi hakkinda yapilan bir ¢aligmada,
yedi giin icerisinde 08:00 ile 22:00 saatleri arasindaki zamanlarda yapacagi etkinlikler
arasinda erkeklerde oyun oynama, kizlarda televizyon seyretme tercihlerinin birinci sirada
oldugu, ders calisma etkinliklerinin bunlardan sonra geldigi saptanmistir (Sahin, 2020).
Uzaktan 6gretimin devam ettigi donemde 6grencilerin ders ¢alisma etkinliklerini ilk sirada
tercih etmemesi pandeminin egitime olumsuz etkilerinden biri olarak disiiniilebilir.
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Pandemide Cocuklarda Uyku Sorunu

Pandemi ile birlikte olusan belirsizlik kisilerde kaygi ve korkuyu tetiklemektedir (Dogan &
Diizel, 2020). Bu stresli donemin etkilerini ¢ocuklar yiiksek ol¢iide yasamaktadirlar. Degisen
yasam kosullariyla beraber okul ¢agi cocuklarinda goriilen bu etkiler; huzursuzluk,
saldirganlik, anne-babaya bagimlilik, konsantrasyon sorunlari, yasindan kiigiik davranislar
sergileme ve uyku bozukluklar1 seklinde siralanabilir. Cocuklarda uyku bozuklugu; uyumaya
direng, yataga girmeyi istememe, gece uzun siire uyanik kalma, tek basmma uyumaktan
korkma, kabus gorme, altin1 1slatma gibi davranislar seklinde goriilebilir (Gen¢dogan &
Giilbahge, 2020). Pandemi déneminde 7-13 yas arasinda 597 ¢ocugu kapsayan bir ¢alismada,
cocuklarin %34,2’sinin uyku egiliminde oldugu ve daha fazla uyuduklar1 saptanmistir.
Arastirmada sokaga ¢ikma kisitlamasi sonucu uyku egiliminin arttigini bildiren ebeveynlerin
cocuklarmmin benlik saygist puanlarmin daha diisiik oldugu gorilmiistiir. Cocuklarin giin
icinde ev ortamimda cokg¢a bos vakit gecirmeleri ve okullarin kapanmasi nedeniyle sabah
erken kalkmak zorunda kalmamalarmm uyku egilimini artirmis olabilecegi bildirilmistir
(Adibelli & Stimen, 2020). Yapilan bagka bir ¢alismada, ¢ocuklarin giinliik uyku stirelerinde
%10-15’inde artis, %15-20’sinde ise azalis oldugu saptanmistir (Carroll et al., 2021).
Pandemi donemi yapilan baska bir ¢alismaya gore, pandemi doneminde ¢ocuklarda; uykuya
dalma siiresinin gecikmesi, uyku siiresi, uykuda solunum bozulmas1 ve giin i¢inde uykululuk
durumlarinm yiiksek oldugu belirlenmistir. Ozellikle ev ici stres ve viriis hakkinda olusan
kayginin yogunluguna gore uyku sorunlarmin artig gosterdigi tespit edilmistir. Pandemi
doneminde her yastan bireyde oldugu gibi ¢ocuklarin da diizenli ve kaliteli uyku uyumalar1
direnglerini arttiracagi i¢cin olduk¢a onemlidir ve bu konuya dikkat edilmesi gerekmektedir
(Gengdogan & Giilbahge, 2020).

Pandemide Thmal ve Istismar Durumu

Pandemi siirecinde okullarin kapanmasi ile birlikte biitiin zamanini evde geciren ¢ocuklar
ebeveynlerinin gozetiminde kalmaktadirlar. Bu siirecte ruh sagligi iyi olmayan ebeveynlerin,
cocuklarm ruh saghgini da negatif olarak etkilemesi olasidir (Biger& ilhan, 2020). Cocuklar
sokaga ¢ikma yasagi kapsaminda zorunlu olarak evde oldugu icin ¢alisan ebeveynlerin
cocuklarinda ihmal, ¢alismayanlarin ¢ocuklarinda fiziksel, s6zel ve psikolojik istismar riski
ortaya c¢ikmaktadir (Ergonen ve ark., 2020). Arastirma sonuclari, okullarmn kapatildigi
donemlerde cocuklar i¢in savunmasizlik ve istismarm arttigini gostermektedir. Pandemi
doneminde ebeveynler ve cocuklar artan stres, medya baskist ve korkuyla yasamaktadir.
Krizin ekonomik etkisi ebeveynlik stresini, istismar1 ve c¢ocuklara yonelik siddeti
arttirmaktadir (Cluver et al., 2020; Griffith, 2020). Amerika’da yapilan bir arastirmada ¢ocuk
thmal ve istismar durumuna iliskin acil servise yapilan yatislarda bir yi1l dnceye gore; 0-4
yasta %1,8 oraninda, 5-11 yasta %0,6 oraninda artis oldugu bildirilmektedir (Swedo et al.,
2020). Pandemi doneminde cocuklarin rutin saglk taramalar1 ve izlemlerinde aksamalar
olabilmektedir. Okullarin kapali olmas1 ve sokaga ¢ikma yasagi nedeniyle ¢ocuklarin saglik
calisanlarina, 6gretmenlere ve sosyal hizmet c¢alisanlarina ulasamamalari, ¢ocuk ihmal ve
istismarini saptama sansini azaltmaktadir (Ergonen ve ark., 2020; Humphreys et al., 2020).

COVID-19 Pandemisi Siirecinde Cocuk Saghginda Halk Saghg: Hemsiresinin Rolii

Halk sagligi hemsirelerinin miidahalesinin odaginda; sagligi koruma, gelistirme ve erken
teshis uygulamalar1 yer almaktadir. Toplumda meydana gelen giincel olaylar1 takip ederek
olusabilecek risklere karsi koruyucu onlemler alinmasi dnemlidir. Pandemi gibi olagandis1
durumlarda her yas grubundan oldugu gibi ¢ocuklarin da saglik gereksinimi hem fizyolojik
hem de psikososyal acidan artmaktadir. Gelecegin yetiskinleri olan cocuklarm saglik
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gereksinimlerinin erken teshisi ve miidahalesi toplum sagligi i¢in 6nemlidir. Hemsirelere
pandemi ve sonrasinda ¢ocuklara yonelik; bagisiklama, saglik izlemlerinin yapilmasi,
ebeveyni bilgilendirme ve destekleme, bulasici hastaliklar1 6nleme ve giivenlik dnlemlerini
saglama gibi roller diismektedir (Baysal, 2020).

Sonuc ve Oneriler

Literatilir incelendiginde ¢ocuklarin rutin taramalarmin aksadigir goriilmektedir. Yoksul
aileye sahip ¢ocuklarda gereginden az beslenme goriiliirken, durumu iyi olan ailelere sahip
cocuklarda gereginden fazla beslenme davranisi meydana gelmektedir. Pandeminin etkileri
arasinda hareket kisitlilig1 sorunu da karsimiza ¢ikmaktadir. Bunun yaninda ¢ocuklarda uyku
sorunlari, fazla teknolojik ara¢ kullanimi, zaman yonetiminde yetersizlikler ve cocuklara
yonelik ithmal ve istismar riskinin arttig1 goriilmektedir. Toplum kuruluslarmin ¢ocuklarin
saglhigina, giivenligine yonelik alacagi kararlar son derece 6nemlidir. Bu konuda;

* Pandemi doneminde as1 uygulamalar1 ve izlemlerin telefon araciligiyla hatirlatilmasi
ve Aile Saglig1 Merkezi’ne bagvurulacak durumlarda randevu sisteminin kullanilmasi

* Birimlere gelen cocuklarda olas1 bir ithmal ve istismar belirtilerinin aranmasi ve risk
altinda oldugu diisiiniilen ¢ocuklarm izlem sikligmnin arttirilmasi

* Bagisikligi korumak i¢in dengeli ve ¢esitli bir diyetin tercih edilmesi ve islenmis
gidalar yerine evde hazirlanmis yiyeceklerin tiiketilmesi

*  Ekonomik anlamda zorluk yasayan ailelere beslenme desteginin kuruluslar tarafindan
saglanmasi

*  Cocugun evde enerjisini atabilecegi fiziksel hareketlilik konusunda ev i¢i aktivite
alanlar1 olusturulmasi

* Medyay1 etkin kullanarak fiziksel aktivite, beslenme, uyku saatleri ve teknoloji
kullanim1 konusunda ¢ocugun dikkatini ¢gekecek animasyonlarin gelistirilmesi

* Giin i¢inde uyuma ve uyanma saatleri, yemek yeme saatleri gibi belli rutinlerin
Olusturulmas1 ve c¢ocugun uyuyacagi odada teknolojik ara¢ bulundurulmamasi seklinde
oneriler siralanabilir.
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