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Bu calisma, saglik ¢alisanlarinin olumlu ¢ocukluk yagsantilariyla akilli telefon bagimliligt arasinda bir iliski olup
olmadigim tespit etmek amaciyla yapilmustir. iliskisel tanimlayici tipteki calisma Batman Egitim ve Arastirma
Hastanesinde (BEAH) gorev yapan 491(198 erkek, 293 kadin) saglik ¢aliganin katilimiyla ger¢eklestirilmistir.
Veriler “Tanitic1 Ozellikler Formu (TOF), Akilli Telefon Bagimliligi Olgegi (ATB-KF) ve Olumlu Cocukluk
Yasantilar1 Olgegi (OCYO)” ile toplanmustir. Saglik calisanlarinda olumlu ¢ocukluk yasantilari ile akili telefon
bagimlilig1 arasinda negatif ve anlamli bir iliskinin oldugu saptanmustir. Ayrica olumlu ¢ocukluk yasantilarinin
akilli telefon bagimliligini anlamli bir sekilde yordadigi (p<.000) ve akilli telefon bagimliligin varyansinin %4’ tinii
olusturdugu ortaya ¢ikmistir. Olumlu ¢ocukluk yasantilari akilli telefon bagimliligini azaltmada 6énemli bir
yordayici oldugu saptanmustir.

Anahtar kelimeler: Akilli telefon, Bagimlilik, Olumlu ¢ocukluk yasantilari.

ABSTRACT

This study was conducted to determine whether there is a relationship between the positive childhood experiences
of health workers and smartphone addiction. The descriptive study was carried out with the participation of 491
healthcare professionals working in Batman Training and Research Hospital (BTRH). The data were collected
with the “Descriptive Characteristics Form (DCF), Smartphone Addiction Scale (SAS-SF) and Positive Childhood
Experiences Scale (PCES)”. It has been determined that there is a negative and significant relationship between
positive childhood experiences and smartphone addiction in healthcare workers. In addition, it was revealed that
positive childhood experiences significantly predicted smartphone addiction (p<.000) and constituted 4% of the
variance of smartphone addiction. In summary, positive childhood experiences were found to be an important
predictor of reducing smartphone addiction.

Keywords: Addiction, Positive childhood experiences, Smartphone.
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GIRIS

Glintimiizde; akilli telefonlarin tuslu telefonlara gore, sosyal medya takip ozellikleri,
fotograf ve video g¢ekme, internet erisimi, oyun oynama gibi &zellikleri bulundugundan
yalnizca haberlesmek icin kullanilan bir ara¢ olmaktan ¢ikip her insanin giinliik yagaminin
vazgecilmez ve kullanimi kontrol edilemeyen davranigsal bir ara¢ haline gelmistir. Bu
kontrolsiiz ve asir1 kullanilma karsimiza akilli telefon bagimliligi olarak ¢ikmaktadir (Giinal
ve Pekgetin, 2019). Tiirkiye’de 2021 yilinda Tiirkiye Istatistik Kurumu’nun (TUIK) hane halki
bilisim teknolojileri kullanim arastirmasinda genis bant ile internete erisim saglayan hanelerin
orant %92.0 oldugunu tespit etmistir. Bir dnceki yil genis bant internet erisim imkanina sahip
hanelerin oran1 %89.9 olarak bulunmustur (TUIK, 2021). 16-74 yas grubundaki tiim bireylerin
%80.5'inin, 2021 y1l1 ilk {i¢ ayinda interneti diizenli olarak kullandig: tespit edilmistir. Diizenli
internet kullanimi bir 6nceki y1l %76.5 oldugu saptanmustir (Giinal ve Pekgetin, 2019; TUIK,
2021). Yapilan bir arastirmaya gore bireylerde %96.9’unda cep telefonu veya akilli telefona
sahip oldugunu ortaya ¢ikmistir (Giinal ve Pekgetin, 2019). Akilli telefonu kullanan kisiler
arasinda saglik calisanlar1 oldukga genis bir grubu olusturmaktadir. Ayrica akilli telefon ile
ilgili cok sayida aragtirma bulunmasina ragmen saglik calisanlar ile ilgili ¢cok az calismaya
rastlanmistir. Bundan dolayr bu c¢alismanin literatiire katki saglayacagi diistiniilmektedir.
Ghogare ve digerleri (2022) saglik bilimleri &grencileri lizerine yaptigi bir ¢aligmada,
ogrencilerin %45.1 inin akilli telefon bagimliligina sahip oldugunu tespit etmistir.

Akilli telefonlarin genis 6zellikleri insanlarin yagaminmi kolaylastirmakta, haz almasin
saglamakta; ancak sagladigi avantajlarin yaninda insanlarin akilli telefona olan bagimliligini da
tetikleyebilmektedir. Akilli telefon kullanimina tolerans gelistikce ya da kullanimi
engellendikge kiside tipki diger bagimlilik tiirlerinde oldugu gibi gerginlik, huzursuzluk, 6fke
patlamalari, sinirlilik ve yoksunluk belirtileri goriilmektedir (Yayan, Arikan, Saban, Bas ve
Ozcan, 2016). Bu tiir belirtilerin insanlarin ¢ocukluk déneminde yasanilan yasantilar ile ilgili
olabilecegi distliniilmektedir. Ciinkii cocukluk donemindeki yasantilar insanlarin sonraki
donemlerinde de davranislar1 lizerinde ciddi etkilere neden olabilmektedir. Bundan dolay1
insanlarin yasam boyu gelisiminde ¢gocukluk dénemi yasantilarinin niteligi 6ne ¢ikan konularin
basinda yer almaktadir. Bunun i¢in literatiirde bir¢ok kuramci, ¢ocukluk donemi yasantilarini
merkeze almistir (Cervone ve Pervin, 2018; Celik, Kay ve Inci, 2019; Cigek, 2020; Cicek ve
Ceri, 2021; Kay ve Saglam, 2021). Olumlu ¢ocukluk yasantilari, bireylerin kendilerini glivende
hissettikleri bir ortamda biiylimesi, sosyal iliskilere dahil olma firsatlarina sahip olmasi,

ebeveynleriyle olumlu bir etkilesim icerisinde biiylimesi ve duygusal yeterlilikleri 6grenmesi

1645
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stirecidir. Ayrica ¢gocuk-ebeveyn arasinda kaliteli, verimli ve seffaf bir iligkinin olmas1 anlamina
da gelmektedir (Cigek ve Ceri, 2021; Masoom Ali, Yildirim, Abdul Hussain ve Vostanis, 2020).
Dogan ve Yavuz yaptigi ¢aligmada olumlu ¢ocukluk yasantilarinin yetigkinlerin psikolojik
saglamliklariyla pozitif yonde anlamli bir iligkisinin oldugunu saptamistir. Yani ¢alismaya
katilan yetiskinlerin olumlu ¢ocukluk yasant1 diizeyleri arttik¢a psikolojik saglamlik diizeyleri
de yiikselmektedir (Dogan ve Yavuz, 2020). Bunun i¢in akilli telefon bagimliliginin gelecekte
toplumun ruhsal ve bedensel gelisimine daha fazla etki edecegi diisliniilmektedir. Giinliik
ortalama akilli telefonu kullanim siiresi ile akilli telefon bagimlilig1 arasinda anlamli bir iligki
oldugu tespit edilmistir (Giinal ve Pekgetin, 2019). Daysal ve Yilmazel tarafindan yapilan
calismada akilli telefon bagimlilig1 ergenlerde diisiik akademik basari, uyku bozukluklari,
obezite, diisikk benlik saygist ve depresyon gibi fiziksel ve ruhsal sorunlar yaygin olarak
saptanmistir (Daysal ve Yilmazel, 2020). Sanli ve Kavak yaptiklari ¢aligmada ergenlerin akran
iligkilerinin akilli telefon bagimliligini etkiledigini saptamistir (Sanl ve Kavak, 2022).

Alkall telefonlar insanlarin birbiri ile iletisim kurmasini, mesajlasmasi, imkanlar dahilinde
goriintiilii gériisme saglamak ve internette sorf yapmak gibi bir¢ok olumlu yonii vardir (Giinal
ve Pekgetin, 2019). Ancak insanlarin belli bir yerden sonra akilli telefonlar1 uzun siire ve asiri
kullanmasi ruhsal ve fiziksel bir¢ok olumsuzluklara da neden olabilmektedir (Daysal ve
Yilmazel, 2020). Bu arastirmada saglik calisanlarinin olumlu cocukluk yasantilar1 ile akilli
telefon bagimlilig: arasindaki iligkinin karsilastirilmasi yapilacaktir. Arastirma kapsaminda su
sorulara yanit aranmistir:

e Saglik calisanlarinin akilli telefon bagimlilig1 nasildir?

e Saglik ¢alisanlarinin olumlu ¢ocukluk yasantilar1 diizeyleri nasildir?

e Saglik calisanlarinin olumlu ¢ocukluk yasantilari ve akilli telefon bagimlilig: diizeyleri
demografik 6zelliklere gore farklilagmakta midir?

e Saglik ¢alisanlarinin olumlu ¢ocukluk yasantilari ve akilli telefon bagimlilig1 arasinda

iliski var midir?

GEREC VE YONTEM

Aragtirmanin O6rneklemini hastanede gorev yapan saglik calisanlarindan olup ve
arastirmaya katilmaya goniillii olan 491 saglik ¢alisan1 olusturmaktadir.

Arastirmaya Alinma Kriterleri:

e Saglik calisani olma

e [letisime ve is birligine acik olma

¢ 18 yasindan biiyiik olma
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Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Aragtirmanin evreni Batman Egitim ve Arastirma Hastanesinde (BEAH) gorev yapan
saglik ¢alisanlarindan olusturulmustur. Arastirmanin 6rneklemini arastirmaya katilmayi kabul
eden biitlin saglik calisanlari olusturmustur. Arastirma toplam 491 saglik calisani ile

tamamlanmaistir.

Arastirmanin Amaci ve Tiirii
Aragtirma iligkisel tanimlayici olarak yapilmistir. Bu c¢alisma saglik c¢alisanlarinin
olumlu c¢ocukluk yasantilariyla akilli telefon bagimliligi arasinda bir iligkinin var olup

olmadigini bulmak amaciyla yapilmistir.

Veri Toplama Araclarn

Arastirmanin verilerini toplamak i¢in Tanitic1 Ozellikler Formu (TOF), Olumlu Cocukluk
Yasantilar1 Olgegi (OCYO) ve Akilli Telefon Bagimlihigi Olgegi Kisa Formu (ATB-KF)
kullanilmistir. TOF arastirmacilar tarafindan literatiir taranarak olusturulan saglik ¢alisanlarmin
sosyo-demografik Ozelliklerini iceren toplam 8 sorudan (yas, cinsiyet, vb...) meydana

gelmektedir.

Akill Telefon Bagimliik Olcegi Kisa 0Formu (ATB-KF)

ATB ilk olarak Kwon tarafindan Young’in gelistirmis oldugu internet bagimlilig1 ve
akilli telefonlarin gelecegiyle alakali maddelerden olusturulmustur (Kwon, Kim, Cho ve Yang,
2013). Tiirk¢eye Demirci ve arkadaslari tarafindan uyarlanmistir (Demirci, Orhan, Demirdas,
Akpmnar ve Sert, 2014). ATB-KF’nin gecerlilik ve giivenilirligi ise Noyan ve arkadaslar
tarafindan yapmistir (Noyan, Dar¢in, Nurmedov, Yilmaz ve Dilbaz, 2015). ATB-KF cronbach
alpha kat sayisi 0.92 olarak tespit edilmistir. ATB 6’1 Likert tipinde 10 maddeden
olusmaktadir. Olgekten elde edilen yiiksek puanlar ATB riskinin yiiksek oldugunu ifade eder.
Olgekten 10-60 arasinda puan alinabilmektedir. Bu ¢alismada 6lgegin cronbach alpha degeri.
86 olarak bulunmustur.

Olumlu Cocukluk Yasantilar1 Ol¢egi (OCYO)

OCYO, Bethell vd. (2019) tarafindan gelistirilmistir (Bethell, Jones, Gombojav,
Linkenbach ve Sege, 2019). Cigek ve Ceri (2021) tarafindan Tiirkge gegerlik ve giivenirlik
calismas1 yapilmistir (Cigek ve Ceri, 2021). Olgek 7 maddeli ve 5'li Likert tipine sahiptir.
Olgekteki biitiin maddeler diiz puanlanmaktadir. Olgekten 7-35 arasinda puan alinabilmektedir.
Yiiksek puanlar, katilimcilarin cocukluk donemlerinde daha fazla olumlu c¢ocukluk

deneyimleri yasadigini gostermektedir. OCYO, katilimcilarin 18 yasindan &nceki olumlu
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deneyimlerini dl¢mektedir. Bunun ig¢in OCYO, 18 yas ve iizeri kisiler iizerinde

uygulanmaktadir. Bu ¢alismada 6l¢egin cronbach alpha degeri. 75 olarak bulunmustur.

Verilerin Toplanmasi

Veriler 11-25 Ekim 2022 tarihleri arasinda Batman Egitim ve Arastirma Hastanesinde
calisan saglik personellerinden toplanmistir. Veri toplama formlar1 saglik ¢alisanlarinin uygun
durumlarina gore arastirmaci tarafindan uygulanmistir. Veri araclarinin doldurulmasi ortalama
5-10 dakika almistir. Saglik calisanlarinin takildigir sorulara yorum yapilmadan agiklama

yapilmustir.

Verilerin Degerlendirilmesi
Verilerin analizinde (SPSS) 25.0 paket programi kullanilmigtir. Verilerin analizinde
bagimsiz gruplarda t testi, ortalama, regresyon, yiizdelik dagilim ve basit korelasyon

uygulanmstir.

Arastirmanin Etik Yonii

Arastirmanin yapilabilmesi icin énce, Batman Universitesi Saglik Bilimleri Girisimsel
Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulundan (2022/08-04) onay alinmistir. Daha sonra
Batman Egitim ve Arastirma Hastanesi ve Il Saglik Miidiirliigiinden kurum izni alinmistir.
Saglik calisanlarina arastirmanin amaci hakkinda bilgi verilip, sézel ve yazili onamlar

alimmustir. Saglik ¢alisanlarinin istedikleri zaman arastirmadan cekilebilecekleri belirtilmistir.

BULGULAR

Tablo 1. Saglik Calisanlarinin Tanitict Ozelliklerine Gore Dagilimi (n=491)

Tamitic1 Ozellikler S %

Yas

18-25 215 43.8
26-40 240 48.9
41 yas ve iizeri 36 7.3
Erkek 198 40.3
Kadin 293 59.7
Medeni Durum

Evli 250 50.9
Bekar 241 49.1
Ogrenim Durumu

Ortadgretim 3 0.6
Lise 23 4.7
On Lisans 135 27.5
Lisans ve iizeri 330 67.2
Aile Tipiniz

Cekirdek aile 400 815
Genis aile 87 17.7
Pargalanmus aile 4 0.8
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Babamizin Egitim Diizeyi

Okur-yazar 79 16.1
Ortaokul 256 52.1
Lise 105 214
Universite ve iizeri 51 10.4
Annenizin Egitim Diizeyi

Okur-yazar 214 43.6
Ortaokul 234 47.7
Lise ve {izeri 43 8.8
Sigara veya alkol kullamyor musunuz?

Evet 155 31.6
Hayir 316 64.4
Biraktim 20 4.1

Saglik c¢alisanlarinin tanitic1 6zelliklilerine bakildiginda degiskenlerin dagiliminin
homojen oldugu goriilmiistiir. Saglik calisanlarinin %59.7’sinin kadin, %92.7’sinin 18-40 yas
araliginda, %50.9’unun evli, %67.2’sinin lisans mezunu, %81.5’inin ¢ekirdek aile yapisina
sahip oldugu, %52.1’inin babasinin ortaokul mezunu, %47.7’sinin annesinin ortaokul mezunu,

%64.4’unun sigara veya alkol kullanmadig belirlenmistir (Tablo 1).

Tablo 2. Betimsel Istatistikler ve Degiskenler Arasindaki liski

. Olumlu Akilh Cron

Olg¢ek Cocukluk Telefon Ort. SS Basikhik  Carpikhik )
- - Alpha

Yasantilar1  Bagimhihgi

Olumlu

Cocukluk - -.160™ 23.52 5.10 -0.38 -0.263 75

Yasantilan

Akilh

Telefon -.160™ - 32.98 10.07 0.42 -0.389 .86

Bagimhihg

“* Korelasyon 0.001 diizeyinde anlamlidir.

Tablo 2’ye bakildiginda Olumlu Cocukluk Yasantilar1 ile Akili Telefon Bagimlilig:

arasinda negatif ve anlamli bir iliskinin oldugu goriilmektedir.

Tablo 3. Regresyon Analiniz Sonuglarina Gére Olumlu Cocukluk Yagantilarinin Akilli Telefon Kullanimina
Etkisi

Degisken B B t Sig.
F (5,993) =162.025, R=.051. R?=.042, 4R%*=.041, p<0.000
Olumlu Cocukluk Yagantilari -.216 -.110 17.904 0.000™

Bagimli Degisken: Akilli telefon bagimliligt

Tablo 3’e bakildiginda Olumlu Cocukluk Yasantilarimin Akilli Telefon Bagimliligini
anlamli bir sekilde yordadigir (p<.000) ve Akilli Telefon Bagimliligin varyansinin %4 ni
olusturdugu goriilmektedir. Ozetle olumlu gocukluk yasantilar1 akilli telefon bagimliligim

azaltmada 6nemli bir yordayici oldugu saptanmaistir.
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TARTISMA

Saglik ¢alisanlarinin olumlu ¢ocukluk yasantilar: ile akilli telefon bagimlilig1 arasindaki
iliskiyi ortaya ¢ikarmak i¢in yapilan arastirmanin bulgulari literatiir dogrultusunda tartigilmastir.

Yapilan literatiir taramasinda saglik ¢alisanlar iizerinde teknoloji ile ilgili calismalar
olmakla birlikte; Akilli telefon bagimliligi ile olumlu ¢ocukluk yasantilariyla ilgili saglik
calisanlar1 ilizerinde yapilan bir ¢aligmaya rastlanmamistir. Bu baglamda arastirma bulgulari
literatiirde ilk olma oOzelligi tasimaktadir. Kisiler lizerinde literatiirde ¢ok sayida olumsuz
cocukluk yasantilari ile ilgili caligmaya rastlanirken, olumlu ¢ocukluk yasantilari ile ilgili ¢ok
az ¢alisma bulunmaktadir.

Arastirmadan elde edilen bulgulara gore saglik calisanlarinin %92.7’sinin 18-40 yas
araliginda oldugu goriilmiistiir (Tablo 1). Bu yiizden akilli telefon kullanim diizeyinin geng
yetiskinlerde yliksek oldugu soylenebilir. Literatiire bakildiginda benzer ¢alismalarin oldugu
goriilmektedir. Ozsoy ve Kulu saglk calisanlar iizerinde yaptiklari ¢alismada doktorlarin yas
ortalamasinin 34.31, hemsirelerin 31.52 ve hemsirelik fakdiltesi 6grencilerinin 22.63 oldugunu
tespit etmistir. Ayrica cep telefonu kullanimi sirasiyla; hekimlerin %100, hemsirelerin %98.7
ve hemsirelik béliimii 6grencilerinin %97.1 inin cep telefonu kullandig saptanmustir (Ozsoy ve
Kulu, 2021). Balci, Karako¢ ve Ogiit arkadaslarmin saghk calisanlar iizerinde yaptiklari
calismada geng yastaki ¢alisanlarda sosyal medya bagimliliginin daha fazla oldugunu ve saglik
calisanlarinin yas ortalamasi arttik¢a sosyal medya bagimliliginin azaldig1 saptanmistir (Balci,
Karakog ve Ogiit, 2020).

Arastirmada olumlu ¢ocukluk yasantilari ile akili telefon bagimliligi arasinda negatif
yonde ve anlamli bir iligskinin oldugu saptanmistir (Tablo 2). Bu durum ¢ocukluk yasantilarinin
saglik calisanlarinin davraniglar: tizerinde etkili olabilecegini ortaya koymaktadir. Olumlu bir
cocukluk yasantis1 geciren saglik calisanlarinda akilli telefon bagimliligi diizeyinin disiik,
cocukluk doneminde olumsuz yasantilar geciren bireylerde yiiksek olabilecegi 6n goriilmiistiir.
Cocukluk ¢aginin nasil gectigi biitiin insanlar i¢in 6nemli olmaktadir. Literatiire bakildiginda
benzer caligmalarin oldugu goriilmektedir. Dogan ve Yavuz yetiskinler iizerinde yaptigi
caligmalarinda olumlu ¢ocukluk deneyimlerinin yetigskinlerin psikolojik saglamligi pozitif
yonde ve anlamli diizeyde yordadigini saptamistir (Dogan ve Yavuz, 2020). Tunca olumlu bir
cocukluk yasantisinin kadinlarin mutlu olmasinda pozitif yonde onemli bir yordayicisi
oldugunu saptanmistir (Tunca, 2022). Crouch ve arkadaglarinin ¢ocuklar iizerinde yaptiklari
arastirmada olumlu g¢ocukluk deneyimlerinin okul basarisi iizerinde etkili oldugunu ifade

etmistir (Crouch, Radcliff, Merrell, Hung ve Bennett, 2021). Cicek, Tanriverdi, Sanl ve Bulus
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tarafindan gencg yetigkinler iizerinde yapilan caligmada geng yetiskinlerin sosyal hissetme
algilar1 ve demokratik ebeveyn tutumlari birlikte ele alindiginda daha az akilli telefon
bagimlilig1 yasadiklarini saptamistir (Cigek vd, 2021). Dogan ve Aydin yetiskinler tizerinde
yaptig1 calismada olumlu ¢ocukluk yasantilarinin yetiskinlerin mutluluk diizeyini pozitif yonde
anlamli bir sekilde yordagini saptamistir (Dogan ve Aydin, 2021). Kocatiirk ve Cicek tarafindan
tiniversite 0grencileri tlizerinde yapilan calismada olumlu ¢ocukluk deneyimlerinin kisinin
benlik saygisim ve dayanikliligimi onemli Olgiide pozitif yonde yordadigini saptamistir
(Kocatiirk ve Cicek, 2021). Arastirma bulgulari, olumlu ¢ocukluk yasantilart ile akili telefon
bagimlilig1 arasinda negatif yonde ve anlamli bir iliskinin oldugunu gostermektedir (Tablo 2).
Yani olumsuz ¢ocukluk yasantilarinin insanlarin gelecek donemdeki hayatlari {izerinde negatif
yonde bir etki biraktig1 sdylenebilir. Literatiirde bu bulguyu destekleyen ¢alismalara rastlamak
miimkiindiir. Akcan ve Tasoren tarafindan geng yetigkinler iizerinde yapilan ¢alismada olumsuz
bir ¢cocukluk ¢ag1 geciren geng yetiskinlerin depresyon diizeyinin yiiksek oldugunu bulmustur
(Akcan ve Tasoren, 2020). Crandall ve arkadaslarinin olumsuz cocukluk yasantilarinin
yetiskinlerin saglhigini nasil etkiledigi ile ilgili yaptiklar1 ¢alismada olumsuz bir ¢ocukluk
gegcirenlerin yetiskinlik saglik puanlarinin diisiik oldugunu tespit etmistir (Crandall vd., 2019).
Daines ve arkadaglarinin olumsuz ¢ocukluk deneyimleri ile ilgili yaptiklari ¢calismada olumsuz
cocukluk deneyimlerinin yetiskinlikte aile sagligini, bireysel, fiziksel ve zihinsel olarak negatif
yonde etkiledigini gostermistir (Daines, Hansen, Novilla ve Crandall, 2021).

Arastirmada olumlu cocukluk yasantilarimin akilli telefon bagimliligin1 anlamli bir
sekilde yordadigi (p<.000) ve akilli telefon bagimliligin varyansinin %4’ni olusturdugu
goriilmektedir (Tablo 3). Ozetle olumlu ¢ocukluk yasantilari akilli telefon bagimliligini
azaltmada onemli bir yordayici oldugu saptanmustir. Literatiirde benzer ¢alismalar var olup
calismamizi desteklemektedir. Dogan ve Aydin ¢alismalarinda olumlu bir cocukluk deneyimi
geciren yetigkin bireylerin, mutluluga iliskin varyansin yaklasik olarak %?23’{linii, yasam
doyumunun ise %24 ’{inii pozitif yonde bir iliski oldugunu saptamistir (Dogan ve Aydin, 2021).
Tas tarafindan lisans 6grencileri lizerinde yapilan ¢alismada olumlu ¢ocukluk yasantilarinin
Ogrencilerin 6z-saygi diizeyini arttirdigini ve bireysel yaraticilik lizerinde anlamli bir etkisinin
oldugu sonucuna ulagsmistir. Dolayisiyla kisilerin ¢ocukluk caglarinda yasadiklari olumlu
duygu ve deneyimlerin yetiskinlik donemleri icinde Onemli sonuglar ortaya koydugu
saptanmustir (Tas, 2022). Ayanoglu ve arkadaglarinin yaptig1 ¢alismada ¢ocukluk déneminde
goriilen sosyal ve davranigsal sorunlarin kalicili§i daha sonraki yillarda ortaya ¢ikabilmekte,

bununla ilgili yapilmis ¢caligmalarin genel degerlendirmesine baktiklarinda mutlaka yetiskinlik
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doneminde travma olarak yansimasinin oldugu goériilmektedir (Ayanoglu vd., 2019). Craig ve
arkadaslar1 Florida'da toplum temelli islenen bir sugtan ceza alan hiikiimlii genglerden olusan
bir kohort calismasinda olumlu c¢ocukluk deneyimleri olan hiikiimliilerin tekrardan suca
karigma oranlarinin olumsuz ¢ocukluk deneyimi olanlara gore daha diisiik oldugunu belirtmistir
(Craig, Wolff ve Baglivio, 2022). Crandall ve arkadaslarinin olumlu ¢ocukluk yasantilarinin
yetigkinlerin sagligini nasil etkiledigi ile ilgili yaptiklar1 ¢alismada olumlu bir ¢ocukluk
gecirenlerin yetiskinlik saglik puanlariin yiliksek oldugunu saptamistir (Crandall vd., 2019).
Daines ve arkadaslarinin olumlu c¢ocukluk yasantilar ile ilgili yaptiklar1 ¢alismada olumlu
cocukluk yasantilarinin yetiskinlikte aile sagligini, bireysel, fiziksel ve zihinsel olarak pozitif

yonde katki sagladiginin ifade etmistir (Daines vd., 2021).
SONUC VE ONERILER

Insanlarin dogumdan itibaren hayatlarinin hangi asamasinda neler yasadigi onun gelecegi
tizerinde etkili oldugu acik¢a goriilmektedir. Kisinin ¢ocukluk déneminde yasamis oldugu
olumlu veya olumsuz deneyimlerinin kisiligi izerinde iz biraktig1 degerlendirmesi yapilabilir.
Teknolojinin ve internet aginin hizla gelismesiyle birlikte akilli telefon kullanimi hizla
artmaktadir. Ancak akilli telefonu kontrollii kullanmayan kisilerin belli bir zamandan sonra
bagimlilik seviyesinde kullandig1 ve bu kisilerin ¢cocukluk donemlerine bakildiginda daha ¢ok
olumsuz ¢ocukluk deneyimleri olan kisilerin oldugu goriilmektedir. Saglik ¢alisanlarinda da bu
durumun benzer oldugu sdylenebilir. Bundan dolay1r kisilerin daha olumlu bir ¢ocukluk
deneyimi yasamalari i¢in aileler bu konuda egitilebilir. Asir1 akilli telefon kullanimin bagimlilik
yaptigindan teknoloji ve internet kullanimlar ile ilgili daha fazla bilgilendirme ve egitimler

diizenlenebilir.

Arastirmanin Simirhhiklar:
Aragtirma Batman Egitim ve Arastirma Hastanesinin saghk c¢alisanlan ile
sinirlandirilmigtir. Bundan dolayr arastirma sonuglar1 Tiirkiye’deki tiim saglik calisanlarina

genellenemez.
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Bu ¢aligmanin amaci, Covid-19 tanili bireylerin karantina siirecinde algiladiklari sosyal destegin yalnizliga etkisini
belirlemektir. Kesitsel tiirdeki bu arastirmaya 231 Covid—19 tanili birey dahil edildi. Arastirma bes aile saglig
merkezinde Ocak-Subat 2021 tarihleri arasinda yiiriitiildii. “Tanitict Ozellikler Formu”, “Cok Boyutlu Algilanan
Sosyal Destek Olcegi (CBASDO)” ve “UCLA-Yalmzlik Olgcegi (UCLA-YO)” verilerin toplanmasinda kullanildi.
Veriler online anket yontemiyle toplandi. Bireylerin CBASD ve UCLA-YO toplam puan ortalamalari sirasiyla
55.51+£19.02, 46.78+13.04 olarak bulundu. CBASD 6lgegi ile UCLA-YO arasinda negatif yonlii giiclii bir iligki
saptand1 (r=-0.730; p<0.05). Ayrica, regresyon analizi sonucunda, algilanan sosyal destegin yalnizligt %53
oraninda yordadigi belirlendi. Aragtirmada bireylerin algiladiklari sosyal destegin ve yalnizliklarinin orta diizey
oldugu tespit edildi. Bireylerin algilanan sosyal destek diizeyinin artmasiyla yalnmzlik diizeylerinin de azaldig1
soylenebilir. Ayrica, karantina siirecinde Covid-19 tanili bireylerin algiladiklari sosyal destek yalnizlik diizeylerini
etkileyebilir.

Anahtar kelimeler: Algilanan sosyal destek, Covid-19, Yalmzlik.

ABSTRACT

The aim of this study is to evaluate the effect of perceived social support on loneliness in individuals diagnosed
with Covid-19 during lockdown period. This cross-sectional type study included 231 individuals diagnosed with
Covid-19. The study was conducted in five family health center between January and February 2021. ‘Descriptive
Characteristics Form’, ‘Multidimensional Scale of Perceived Social Support (MSPSS)’, and ‘UCLA Loneliness
Scale (UCLA-LS)’ were used to collect the data. The data were collected by using an online survey method. The
total mean MSPSS and UCLA-LS scores were found to be 55.51£19.02, 46.78+13.04, respectively. There was a
statistically negative and strong correlation between MSPSS and UCLA-LS total mean scores (p<0.05. r=-0.730).
Furthermore, as a result of the regression analysis, it was determined that perceived social support predicted
loneliness at a rate 53%. In the study, it was found that the individuals had moderate level of perceived social
support and loneliness. It can be said that as perceived social support level of individuals increases, their loneliness
level also decreases. Furthermore, the level of perceived social support of individuals diagnosed with Covid-19
during lockdown period may affect their loneliness levels.

Keywords: Covid-19, Loneliness, Perceived social support.
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GIRIS

Covid-19 pandemisi (coronavirus disease) biitiin diinyay: etkisi altina almis durumdadir.
Biitiin iilkeler viriisiin yayilmasin1 onlemek icin ciddi kisitlamalarin alinmasi gerektigini
zorunlu hale getirmislerdir. Bir¢ok hiikiimet acil bir sekilde halkin evde kalmasi1 gerektigini ya
da viriisten etkilenenler i¢in ise karantina uygulamasini baslatmislardir. Covid-19 pandemisi
diinyanin her yerinde bireylerin fiziksel saglifinin yani sira psikolojik sagliklarimi da
etkilemistir (Consonni. Tlesca, Dalla Bella, Bersano ve Laurla, 2021).

Sosyal mesafe, fiziksel temastan kaginma ve arkadas, akraba vs. ziyaretlerin
yapilamamasi gibi yeni yasam kosullari birgok zorlugu da beraberinde getirmistir (Gubler,
Makowski ve Troche, 2021). Karantina nedeniyle yeni yasam kosullarina uyum saglamada
yasanan zorluklar ve rahatsiz edici 6nlemler ciddi psikolojik sorunlarin meydana gelmesine
neden olmustur (Folk, Okabe-Miyamoto, Dunn ve Lyubomirsky, 2020; Holmes vd., 2020).
Yapilan aragtirmalar karantinanin yalnizlik duygusunu arttirma gibi olumsuz sonuglarinin
oldugunu ve gesitli psikolojik sorunlara yol agabildigini belirtmistir (Brooks vd., 2020;
Grossman, Hoffman, Palgi ve Shrira, 2021). Bu, Stepteo ve Fancourt (2020) ve Killgore,
Cloonan, Taylor ve Dailey (2020) ¢alismalarinda bireylerin Covid-19 pandemisi boyunca
yalnizlik diizeylerinin daha yiiksek oldugunu bildirmislerdir (Bu, Steptoe ve Fancourt, 2020;
Killgore, Cloonan, Taylor ve Dailey, 2020). Ayrica, pandemi siirecinde sosyal temas ve
aktivitelerin sinirlandirilmasinin bireylerin yalnizlik duygusunu arttirabilecegi de bildirilmistir
(APA, 2020; Miller. 2020).

Sosyal destek; bireylerin topluma, gruplara ve diger bireylere sosyal baglar yoluyla
erigimini ifade etmektedir (Chou vd., 2020). Sosyal iliskiler, bireylerin yasamlarinin temel
unsurunu olusturmaktadir. Sosyal destegin bireylerin fiziksel ve ruh sagligina biiyiik 6l¢iide
katki saglayabildigi belirtilmektedir (Paykani, Zimet, Esmaeili, Khajedaluee ve Khajedaluee,
2020). Xiao, Zhang, Kong, Li ve Yang (2020) calismasinda Covid-19 pandemisi boyunca,
psikolojik problemleri iyilestirmede sosyal destegin etkilerini dogrulamislardir (Xiao, Zhang,
Kong, Li ve Yang, 2020). Labrague, De los Santos ve Falguera (2021) calismasinda sosyal
destek sistemi daha yiiksek olan bireylerin daha az yalmzlik duygusu yasadiklarini
belirtmislerdir (Labrague, De los Santos ve Falguera, 2021).

Bireyler pandemi donemlerinde sosyal izolasyon gereken durumlarda aile, arkadas, okul,
is hayat1 gibi sosyal destek sistemlerinden uzaklasabilmektedirler. Kiiltiiriimiizde 6zellikle
hastalik siirecinde anne-baba, kardesler ya da yakin ¢evreden alinan sosyal destegin 6nemli

oldugu ve bireyi rahatlattigi soylenebilir (Celik ve Avsar, 2022). Bu durum goz oniine

1656



ISSN: 2147-7892, Cilt 11 Say1 3 (2023) 1655-1667 doi: 10.33715/inonusaglik.1161748
Covid-19 Tanih Bireylerin Karantina Siirecinde Algiladiklari Sosyal Destegin Yalnizliga Etkisi
Tiilay YILDIRIM USENMEZ

alindiginda Covid-19 pandemisi boyunca algilanan sosyal destegin bireylerin ruh sagligin
korumada ve yalmzlikla basa ¢ikmada etkili bir yol olabilecegi diisiiniilebilir. Biitiinciil
hemsirelik bakiminin verilmesi amaciyla bireylerin bakim ve tedavilerinin yapildigt
kurumlarda ve filyasyon ekiplerinde Konsiiltasyon Liyezon Psikiyatrisi (KLP) birimleri
kurulabilir (Dagli, Biiyiikbayram ve Arabaci, 2020). Ayrica bu birimler araciliiyla yapilacak
miidahalelerin bireylerin sosyal destek sistemlerinin gili¢lendirilmesini sosyal izolasyonun ve
yalnizligin olumsuz sonuglarinin iistesinden gelebilmede katki saglayacagi diisiiniilebilir.

Bu aragtirmada, karantina siirecindeki Covid-19 tanili bireylerin algiladiklar1 sosyal
destegin yalnizliklarini etkileyebilecegi varsayilmistir. Ayrica, bu arastirma Covid-19 tanili
bireylerin karantina siirecinde algiladiklar1 sosyal destegin yalnizliga etkisinin belirlenmesi
amactyla yiiriitiilmiistiir. Arastirmanin sorular1 su sekildedir;

e Covid-19 tanili bireylerin karantina siirecinde algiladiklar1 sosyal destek diizeyleri
nasildir?

e Covid-19 tanili bireylerin karantina siirecinde yalnizlik diizeyleri nasildir?

e Covid-19 tanili bireylerin karantina siirecinde algiladiklar1 sosyal destek ile yalnizlik

diizeyleri arasinda bir iliski var midir?
GEREC VE YONTEM

Arastirmanin Tiirii

Aragtirma kesitsel tiirdedir.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Aragtirmanin evrenini, Ocak-Subat 2021 tarihleri arasinda Tiirkiye’nin Giineydogusunda
bulunan bir ildeki 5 aile sagligi merkezine (ASM) kayith karantinada bulunan toplam 560
Covid-19 tanili birey olusturdu. 20 birey aragtirmaya katilmak istemedi. 40 birey ise
aragtirmaya alinma kriterlerine uymadig i¢in aragtirmaya alinmadi. Yapilan G* power analizi
ile arastirmanin 6rneklem blytikligl, %95 giiven araliginda, 0.03 etki biiyiikliigi ve 0.95
evreni temsil etme giicii ile 231 birey olarak saptandi. Bireylere ASM kayitlarina gére numara
verildi. Bireyler, basit rastgele sayilar tablosu kullanilarak basit rastgele 6rnekleme yontemiyle

secildi.

Arastirmaya Alinma Kriterleri
e 18 yas ve lizeri olma

¢ Arastirmaya katilmak isteme
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e Okuma — yazma biliyor olma
e Covid-19 (pozitif) tanis1 alma

e Karantina stirecinde olma

Arastirmadan Dislanma Kriterleri
e Demans ve/ veya diger organik mental bozuklugun olmasi
e Mental retardasyon bulunmasi

e Herhangi bir psikiyatrik tani almis olma

Verilerin Toplanmasi ve Analizi

Karantinada bulunan Covid-19 tanili bireylerin iletisim bilgileri ASM’lerinden elde
edildi. Bireylerle iletisim kurularak arastirma hakkinda bilgi verildi. Tamtict Ozellikler Formu,
Cok Boyutlu Algilanan Sosyal Destek Olgegi ve UCLA-Yalmzlik Olgegi Google Froms

uygulamasinda hazirlanarak veriler online anket yontemiyle toplandi.

Tamtic1 Ozellikler Formu
Bu form aragtirmacilar tarafindan literatiir dogrultusunda olusturulmustur. Form yas,
cinsiyet, medeni durum, egitim diizeyi, birlikte yasadig1 kisiler gibi sorulardan olusmaktadir

(Grey, Arora, Thomas, Tohme ve Abi-Habib, 2020; Ozmete ve Pak, 2020).

Cok Boyutlu Algilanan Sosyal Destek Olcegi (CBASDO)

Zimet vd. (1988), gelistirdigi ve (Zimet, Dahlem ve Zimet, 1988) ilk olarak Tiirkce
uyarlama calismasini Eker ve Arkar (1995) yapti. Eker vd. (2001) ise gbzden gecirdi ve dlgegin
Cronbach’s o katsayist 0.89 olarak hesapland: (Eker, Arkar ve Yaldiz, 2001). Olgek; aile (4
soru), arkadas (4 soru) ve diger insanlar (4 soru) olmak {izere 3 alt boyut icermektedir. 12
maddeden olusan olgek ve 7°li likert (1=Kesinlikle hayir- 7=Kesinlikle evet) tiiriinde
derecelendirilmektedir. Olgegin min-max puan araligi 12-84’diir. Olgekten alinan puanin
yiikseldikge algilanan sosyal destegin de yiikseldigi belirtilmistir. Bu arastirmada. Cronbach’s
a kat sayis1 0.93 tiir.

UCLA-Yalmzlik Ol¢egi (UCLA-YO)

Russell vd. (1980) tarafindan gelistirilen 6lgegin (Russell, Peplau ve Cutrona, 1980),
Tiirkge gecerlilik ve gilivenilirlik ¢alismasin1 Demir (1989) yapti ve 6lgegin Cronbach’s o
katsayisin1 0.96 olarak hesapladi (Demir, 1989). Olgek, 20 sorudan olusmakta ve dortlii

derecelenmektedir. Sorularin on tanesi diiz, on tanesi de ters yonde kodlanmaktadir. Olgegin
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puan aralig1 20-80°dir. Olgekten alman puan aralifi; 50-64 yiiksek diizey, 35-49 orta diizey,
20-34 diisiik diizey yalnmizlig1 belirtmektedir. Bu aragtirmada. Cronbach’s a kat sayis1 0.91°dir.

Verilerin Analizi

SPSS 25.0 program1 verilerin analizinde kullanilarak arastirma i¢in p<0.05 6énemli kabul
edildi. Cronbach’s a katsayist ol¢eklerin i¢ tutarlilik analizine kullanildi. Verilerin analizinde;
yiizdelik dagilim tanitict Ozellikler igin; aritmetik ortalama Olgeklerin toplam puan
ortalamalarinin belirlenmek i¢in; ANOVA, Kruskall Wallis Testi, bagimsiz gruplarda t-testi
tanitic1 6zellikler ve oOlgeklerin karsilastirilmak igin; Pearson korelasyon analizi olgeklerin
karsilagtirilmak igin ve Linear regresyon analizi ise olgeklerin birbirlerini nasil etkiledigini

belirlemek i¢in uygulandi.

Arastirmamin Simirhiliklar:

Bu arastirmanin sinirliliklarindan ilki arastirmanin kesitsel yontemle yapilmasi ve bu
sebeple nedenselligin yeterince arastirilamamasidir. Ikincisi ise, arastirmanin tek il merkezinde
yiirlitiilmesinden dolay1 benzer sosyo-kiiltiirel 6zellikleri olan bireylerle yiiriitiilmiis olmasidir.
Ayrica, pandemi siirecinin zor kosullar1 altinda Covid pozitif tanis1 alarak karantinada bulunan
bireylere ulagmada yasanan sikintilar arastirmanin zor yanini olusturmaktadir. Covid-19 tanili
231 bireyin algiladiklar1 sosyal destek ile yalnizlik diizeylerinin belirlenmesinin gelecekte
yapilmas1 planlanan girisimsel aragtirmalara 1s1k tutmasit da arastirmanin gii¢lii yanini

olusturmaktadir.

Arastirmanin Etik Yonii

Aragtirmaya baslamadan 6nce, Indnii Universitesi Bilimsel Arastirma ve Yaymn Etigi
Kurulundan onay (Onay Numarasi: 2021/1477) ve Saglik Bakanligindan resmi izin alindi.
Bireylere arastirmanin amaci agiklanarak verdikleri bilgilerin gizli tutulacagi ve istedikleri anda
arastirmadan ¢ekilebilecekleri belirtildi Ayrica, arastirma Helsinki Deklarasyonu Prensipleri’ne
uygun olarak ve bireylerden online form araciligiyla ‘Bilgilendirilmis Goniillii Onam Formu’

ile yazili izin alinarak gergeklestirildi.
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BULGULAR
Tablo 1. Bireylerin Tanitici Ozelliklerine Gére CBASDO Alt Boyut ve Toplam Puan Ortalamalar1 ve Yalnizlik Toplam Puan Ortalamasinin Karsilastiriimas: (N=231)
Tamtic1 Ozellikler N % Aile Diger insan Arkadas CBASDO Yalmzlik Toplam
Yas gruplar
18-28 94 40.7 21.70+6.27 17.26+9.34 21.60+6.44 60.57+£17.97 43.06+9.84
29-39 59 255 23.2545.62 16.18+9.56 19.08+7.54 58.52+18.33 43.89+13.09
40-50 50 21.6 21.3245.20 13.54+8.85 14.74+7.77 49.60+18.15 52.08+13.57
51-61 28 12.1 18.25+6.25 10.64+7.21 13.85+7.99 42.75+17.54 55.92+14.43
Test Degeri KW=13.521 KW=13.157 KW=32.808 KW=25.124 KW=27.473
Onemlilik p=.004 p=.004 p=.000 p=.000 p=.000
Cinsiyet
Erkek 128 55.4 21.71+£6.02 16.33£9.19 18.70+7.79 56.75£19.17 46.85+13.29
Kadin 103 44.6 21.44+6.06 14.19+9.31 18.33+£7.90 53.97+18.81 46.70+12.79
Test Degeri t=0.340 t=1.750 t=0.359 t=1.107 t=0.83
Onemlilik p=.734 p=.081 p=.720 p=.269 p=.934
Egitim diizeyi
Ilkokul 20 8.7 16.80+5.60 10.45+6.03 11.85+6.43 39.10+£14.54 57.00£11.04
Ortaokul 30 13.0 19.50+5.27 9.86+7.78 11.10+£6.92 40.46+17.25 60.00£13.25
Lise 46 19.9 20.63+6.47 14.34+9.04 17.21£7.96 52.19+18.16 49.17+13.54
On lisans veya Lisans 124 53.7 23.1145.68 17.7649.35 21.68+6.26 62.56£16.79 41.63+£9.50
Yiiksek Lisans veya Doktora 11 4.8 23.00+4.07 16.8148.75 21.00+£5.49 60.81£13.78 41.51£10.20
Test Degeri KW=26.028 KW=23.936 KW=55.507 KW=50.407 KW=55.049
Onemlilik p=.000 p=.000 p=.000 p=.000 p=.000
Medeni durum
Evli 122 52.8 22.88+5.60 16.32+9.11 18.19+7.62 57.40+18.11 45.43+11.98
Bekar 109 47.2 20.15+6.19 14.32+9.40 18.91+8.06 53.39+19.86 48.30+14.04
Test Degeri t=3.518 t=1.645 t=-.698 t=1.607 t=-1.675
Onemlilik p=.001 p=.101 p=.486 p=.109 p=.095
Birlikte yasadigimiz Kisiler
Anne ve/veya baba 69 29.9 19.97+6.70 14.39+9.36 19.63+7.69 54.00+19.13 46.47+11.38
Es ve/veya ¢ocuklar 122 52.8 23.09+5.37 16.18+9.15 18.13+£7.63 57.40£18.00 45.86+11.97
Yalniz Diger(kardes. 23 10.0 20.08+6.52 15.474+9.98 18.394+9.41 53.95+24.05 51.35£19.59
akraba. arkadas) 17 7.4 19.5244.33 13.5249.15 17.114£7.63 50.17+18.12 49.21+15.63
Test Degeri KW=16.38 KW=2.842 KW=27.170 KW=2.937 KW=1.691
Onemlilik p=.001 p=.417 p=.538 p=.401 p=.639
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Bu arastirmada, bireylerin %40.7’sinin 18-28 yas grubunda, %55.4’linlin erkek,
%353.7’inin On lisans veya lisans mezunu, %52.8’inin evli, % 52.8’inin birlikte yasadigi kisiler
olarak es ve/veya ¢ocuklariyla yasadigi belirlendi (Tablo 1).

Bireylerin tanitic1 6zelliklerine géore CBASDO alt boyutlari ve toplam puan ortalamasi
karsilastirildiginda; yas gruplari ile aile, diger insan, arkadas alt boyutlar1 ve CBASDO toplam
puan ortalamasi arasinda istatistiksel olarak 6nemli fark bulundu (p<0.05). Cinsiyet ile
CBASDO toplam puan ortalamasi ve alt boyutlar1 arasinda istatistiksel olarak énemli fark
bulunmad1 (p>0.05). Egitim diizeyi ile aile, diger insan, arkadas alt boyutlar1 ve CBASDO
toplam puan ortalamas: arasinda istatistiksel olarak énemli fark bulundu (p<0.05). Medeni
durum ile aile alt boyutu arasinda fark istatistiksel olarak dnemli bulunurken, diger insan,
arkadas alt boyutlar1 ve CBASDO toplam puan ortalamasi arasinda istatistiksel olarak Snemli
fark bulunmadi (p>0.05). Birlikte yasanilan kisiler ile aile alt boyutu arasinda fark istatistiksel
olarak 6nemli bulunurken, diger insan, arkadas alt boyutlar1 ve CBASDO toplam puan
ortalamasi arasinda istatistiksel olarak dnemli fark bulunmadi (p>0.05) (Tablo 1).

Bu arastirmada, bireylerin tanitic1 6zelikleri gére UCLA-YO toplam puan ortalamasi
karsilastirildiginda; yalnizlik toplam puan ortalamasi ile yas gruplari, egitim diizeyi arasinda
istatistiksel olarak onemli fark bulunurken (p<0.05); medeni durum, cinsiyet ve birlikte
yasanilan kisiler ile istatistiksel olarak dnemli fark bulunmadi (p>0.05) (Tablo 1).

Tablo 2. CBASDO Toplam Puan Ortalamast ile Yalnizlik Olgegi Toplam Puan Ortalamas1 Arasindaki Iliski ve
Regresyon Analizi Sonuglari

UCLA-YO
i *kk
Ort+SS (46.78+13.04) Regression - Correlation**
CBASDO R R? B T *p ' F
df2

Qriess r 0730
(55.51£19.02)  0.73 0.3 -0.75 -16.168  0.000 1229  261.404 *p 0.000
*p<0.05

**Pearson korelasyon analizi
***Linear regresyon analizi

Bu arastirmaya katilan bireylerin. CBASDO’den aldiklar1 toplam puan ortalamasinin
55.51£19.02. UCLA-YO’den aldiklari toplam puan ortalamasmin 46.78+13.04 oldugu
belirlendi. Olgek toplam puan ortalamalarina gore; bireylerin algiladiklari sosyal destek ve
yalmzlik diizeylerinin orta diizey oldugu saptand1 (Tablo 2).

Bu arastirmada. UCLA-YO toplam puan ortalamalar1 ile CBASDO toplam puan
ortalamasi arasinda istatistiksel olarak negatif yonli giiglii bir iligki tespit edildi. Bu sonuglar

dogrultusunda, bireylerin algilanan sosyal destek diizeyinin artmasiyla yalnizlik diizeylerinin
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de azaldig1 sOylenebilir. Ayrica, yapilan regresyon analizi sonucunda algilanan sosyal destegin

yalnizlig1 %53 oraninda yordadigi da belirlendi (Tablo 2).
TARTISMA

Covid-19 tanili bireylerin karantina siirecinde algiladiklar1 sosyal destegin yalnizliga
etkisinin belirlemesi amaciyla yiiriitiilmiis olan bu arastirmanin bulgular literatiir 1$181nda
tartisilmagtir.

Bu arastirmada; 6lgek toplam puan ortalamasina gore bireylerin algiladiklari sosyal
destegin orta diizey oldugu belirlendi. Ozmete ve Pak (2020) Tiirkiye’de Covid-19 pandemi
stirecinde yaptiklar1 toplum temelli ¢alismada, bireylerin algiladiklar1 sosyal destegin yiiksek
oldugunu bulmuslardir (Ozmete ve Pak, 2020). Lin. Liu. Niu ve Longobardi (2020)
calismasinda algilanan sosyal destegin orta diizey oldugunu bulmuslardir (Lin, Liu, Niu ve
Longobardi, 2020). Bu arastirmanin sonuglar1 6nceki arastirmalarin sonuglari ile benzerlik
gostermektedir.

Bu arastirmada, algilanan sosyal destek toplam puan ortalamasi ile yas gruplari arasinda
istatistiksel olarak onemli fark bulundu. Yasin artmasiyla algilanan sosyal destek toplam
puaninin azaldigr belirlendi. Luchetti vd. (2020) calismasinda yaslt bireylerin algiladiklar
sosyal destegin daha yiiksek oldugunu bulmuslardir (Luchetti vd., 2020). Grey, Arora, Thomas,
Tohme ve Abi-Habib (2020) ¢alismasinda yas ile sosyal destek arasinda bir iliski bulmuslardir
(Grey, Arora, Thomas, Tohme ve Abi-Habib, 2020). Ozmete ve Pak (2020) ¢alismasinda yas
ile sosyal destek arasinda fark bulmamislardir (Ozmete ve Pak, 2020). Karantina siirecinde daha
ileri yas grubundaki bireylerin sosyal etkilesimlerinin zorunlu bir nedenle sinirlandirilmasi,
algiladiklari sosyal destegin de azalmasina neden olabilir. Algilanan sosyal destek toplam puan
ortalamasi ile cinsiyet arasinda istatistiksel olarak 6nemli fark bulunmadi. Grey, Arora,
Thomas, Tohme ve Abi-Habib (2020) ve Ozmete ve Pak (2020) ¢alismalarinda cinsiyet ile
sosyal destek arasinda onemli bir fark bulmamisladir (Grey, Arora, Thomas, Tohme ve Abi-
Habib, 2020; Ozmete ve Pak, 2020). Algilanan sosyal destek toplam puan ortalamasi ile egitim
diizeyi arasinda istatistiksel olarak 6nemli fark bulundu. Egitim diizeyi yiiksek olan bireylerin
algiladiklar1 sosyal destek toplam puaninin arttig1 belirlendi. Grey, Arora, Thomas, Tohme ve
Abi-Habib (2020) caligmasinda egitim diizeyi ile sosyal destek arasinda bir fark bulmamislardir
(Grey, Arora, Thomas, Tohme ve Abi-Habib, 2020). Ozmete ve Pak (2020) calismasinda egitim
diizeyi ile sosyal destek arasinda anlamli bir fark bulmuslardir (Ozmete ve Pak, 2020).
Karantina siirecinde egitim diizeyi yiiksek olan bireyler fizyolojik ihtiyaclarinin yani sira

psikososyal destege de gereksinim duyduklarmi daha fazla dile getirebilirler. Bu sebeple
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cevrelerinden daha fazla sosyal destek aldiklari diisiiniilebilir. Algilanan sosyal destek toplam
puan ortalamasi ile medeni durum arasinda istatistiksel olarak énemli fark bulunmadi. Fakat
medeni durum ile aile destegi alt boyutu arasinda énemli fark bulundu. Ozmete ve Pak (2020)
calismasinda medeni durum ile sosyal destek arasinda anlamli bir fark bulmuslardir (Ozmete
ve Pak, 2020). Algilanan sosyal destek toplam puan ortalamasi ile birlikte yasanilan kisiler
arasinda istatistiksel olarak 6nemli fark bulunmadi. Fakat birlikte yasanilan kisiler ile aile
destegi alt boyutu arasinda 6nemli fark bulundu. Es ve/veya c¢ocuklariyla birlikte yasayanlarin
algiladiklar1 sosyal destek puanlarinin daha yiiksek oldugu belirlendi. Bireyler karantina
stirecinde aile destegine ihtiya¢ duyarlar. Bu sebeple, bireylerin giiglii bir sosyal destek kaynagi
olarak aileleriyle birlikte olmalari, algiladiklar1 sosyal destege de katki saglayabilir.

Bu arastirmada; Olgek toplam puan ortalamasina goére bireylerin yalmizliklarinin orta
diizey oldugu belirlendi. Li ve Wang (2020) calismasinda Covid-19 geg¢irmis ve gecirmekte
olan bireylerin, hi¢ Covid-19 gecirmemis olanlara gore yalnizlik diizeylerinin daha yiiksek
oldugunu bulmuslardir (Li ve Wang, 2020). Tso ve Par (2020) caligmasinda pandemi siirecinde
bireylerin orta diizey yalnizliga sahip olduklarin1 bulmuslardir (Tso ve Par, 2020). Labrague,
De los Santos ve Falguera (2021) g¢alismasinda Covid-19 pandemisi boyunca karantina
stirecindeki hemsirelik 6grencilerinin yiiksek diizey yalnizliga sahip olduklarini bildirmislerdir
(Labrague, De los Santos ve Falguera, 2021). Killgore, Cloonan, Taylor ve Dailey (2020)
calismasinda Covid-19 pandemi siirecinde yasanan sosyal izolasyonun bireylerin yalmzlik
diizeyini arttirdigin1 bildirmislerdir (Killgore, Cloonan, Taylor ve Dailey, 2020). Macdonald ve
Hiiliir (2021) yapmis olduklari c¢alismada pandemi siirecinin yash bireylerin yalnizlik
duygularin1 olumsuz etkiledigini belirtmislerdir (Macdonald ve Hiiliir, 2021). Bu arastirmanin
bulgular1 Onceki arastirmalarla benzerlik gostermektedir. Bireylerin karantina nedeniyle
giinlerce izole edilmeleri bireylerin sosyallesmelerini ve diger bireylerle yakin mesafede
bulunma olanaklarini sinirlandirmaktadir. Onceki arastirmalar da goz oniine alindiginda
pandemi siireci nedeniyle yasanan zorunlu izolasyonun bireylerin yalnizlik duygularini
olumsuz etkiledigi sdylenebilir.

Bu arastirmada, yalmizlik toplam puan ortalamasi ile yas gruplar arasinda istatistiksel
olarak 6nemli fark bulundu. Yasin artmasiyla yalnizlik toplam puaninin da artis gosterdigi
belirlendi. Tilburg, Steinmetz, Stolte, Roest ve Vries (2020) pandemi siirecinde yasl bireylerin
yalnizlik diizeylerinin arttigin1 bulmuslardir (Tilburg, Steinmetz, Stolte, Roest ve Vries, 2020).
Luchetti vd. (2020) c¢alismasinda pandemi siirecinin 65 yas iizeri bireylerin yalmzlik

diizeylerini arttigini belirtmislerdir (Luchetti vd., 2020). Genglerin normal yasamlarinda daha
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fazla sosyal aktiviteyle mesgul olduklar1 ve pandemi siirecinde de teknoloji araciliiyla
sosyalliklerini siirdiirmeye devam ettirdikleri i¢in yalnizlik duygularinin daha az oldugu
sOylenebilir. Ayrica, daha riskli grupta olan ileri yastaki bireylerin karantinadan dolayi
aileleriyle, akrabalariyla goriisememeleri ve 6zlem duygularinin artmasi bireylerin kendilerini
daha yalniz hissetmelerine neden olabilir. Yalnizlik toplam puan ortalamasi ile cinsiyet ve
medeni durum arasinda istatistiksel olarak 6nemli fark bulunmadi. Cetin ve Anuk (2020) ve
Parlapani vd. (2020) pandemi siirecinde yaptiklar1 ¢alismada cinsiyet ile yalmizlik arasinda
iliski bulmamiglardir (Cetin ve Anuk, 2020; Parlapani vd., 2020). Lee, Cadigan ve Rhew (2020)
caligmasinda karantina siirecinde kadinlarin yalnizlik diizeyinde artis oldugunu bildirmislerdir
(Lee, Cadigan ve Rhew, 2020). Wong vd. (2020) ¢alismasinda kadinlarda sosyal yalnizligin
arttigmi bulmuslardir (Wong vd., 2020). Onceki arastirmalar arasinda cinsiyet ile yalmzlik
arasindaki iliskide farkliliklar bulunmaktadir. Yalnizlik subjektif ve ig¢sel bir kavramdir ve
fiziksel izolasyonla es anlamli degildir. Her iki cinsten bireyler de yalnizlik duysunu
yasabilirler. Bu arastirmada, yalnizlik toplam puan ortalamasi ile egitim diizeyi arasinda
istatistiksel olarak 6nemli fark bulundu. Egitim diizeyinin artmasiyla yalnizlik toplam puaninin
azaldig1 belirlendi. Bu, Stepteo ve Fancourt (2020) yaptiklar1 ¢aligmada egitim diizeyi daha
diisiik olan bireylerin yalnizliklarinin daha yiiksek oldugunu bulmusladir (Bu, Stepteo ve
Fancourt. 2020). Bu arastirmaya katilan bireylerin ¢ogunun {iniversite mezunu olmasindan
dolayr bu sonu¢ ortaya ¢ikmis olabilir. Karantina siirecinde egitimli bireylerin daha fazla
aktiviteyle mesgul olmalar1 yalnizlik duygularini azaltmis olabilir. Yalmzlik toplam puan
ortalamasi ile birlikte yasanilan kisiler arasinda istatistiksel olarak 6nemli fark bulunmadi.
Fakat yalni1z yagayanlarin yalnizlik toplam puanlarinin daha yiiksek oldugu belirlendi. Parlapani
vd. (2020) calismasinda yalniz yasayanlarin ailesiyle yasayanlara gore yalnizliklarinin daha
yiiksek oldugunu bulmusladir (Parlapani vd., 2020). Bu, Stepteo ve Fancourt (2020) ve Wong
vd. (2020) ¢alismalarinda yalniz yasayanlarin daha yiiksek yalnizlik diizeyine sahip olduklarini
bulmuslardir (Bu, Stepteo ve Fancourt. 2020; Wong vd., 2020). Bir partnerle yasamanin
yalmzlik duygusuna koruyucu bir faktor oldugu belirtilmistir (Killgore, Taylor, Cloonan ve
Dailey, 2020). Ozellikle zorlu karantina siirecinde, bireylerin baskalariyla yasamalar1 kisiler
arasi iletisim kurmalarin1 ve dolayisiyla sosyal etkilesimde bulunarak yalmizlik duygularinin
azalmasini saglayabilir.

Bu arastirmada, bireylerin algiladiklar1 sosyal destek ile yalmizlik diizeyleri arasinda
istatistiksel olarak negatif yonde giiclii bir iliski oldugu bulundu. Bireylerin algiladiklari sosyal

destegin artmasiyla yalmizlik diizeylerinin de azaldigi sOylenebilir. Ayrica bireylerin
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algiladiklar1 sosyal destegin yalmzhigi %53 oraninda yordadigi da belirlendi. Onceki
arastirmalarda, sosyal destek ile yalnizlik arasinda negatif yonde orta diizey bir iliski oldugu
belirlenmistir (Lin, Liu, Niu ve Longobardi, 2020; Grey, Arora, Thomas, Tohme ve Abi-Habib,
2020). Lee, Cadigan ve Rhew (2020) ¢alismasinda daha diisiik sosyal destege sahip olmanin
daha yiiksek yalnizliga neden oldugunu belirtmislerdir (Lee, Cadigan ve Rhew, 2020). Losada-
Baltar vd. (2021) algilanan sosyal destegin daha yiiksek olmasinin yalnizliga kars1 koruyucu
bir mekanizma oldugunu belirtmislerdir (Losada-Baltar vd., 2021). Ayrica, sosyal mesafe ve
karantina prosediirlerinin uygulanmasi yalnizliga ve algilanan sosyal destek eksikligine de yol
acabilir (Santini vd., 2020). Bu aragtirmanin sonuglart Onceki arastirmalarla benzerlik
gostermektedir. Bireylerin algiladiklar1 sosyal destegin artmasi caresizlik, degersizlik vs.
diistincelerini Onleyerek ve kisiler arasi etkilesimlerini arttirarak yalnizlik diizeylerinin
azalmasini saglayabilir. Ayrica sosyal destek sistemlerinin arttirilmasi karantina siirecinde olan
bireylerin Covid-19’un ruhsal etkileriyle daha etkin bir sekilde bas edebilmelerini,
dayanikliliklarini ve iyi oluslarini arttirarak yalnizlik duygularinin azaltilmasini saglayabilecegi

de soylenebilir.
SONUC

Bu arastirmada, bireylerin algiladiklar1 sosyal destek ve yalmzlik diizeylerinin orta
oldugu belirlendi. Ayrica, algilanan sosyal destek ile yalnizlik lgegi arasinda negatif yonli
giiclii bir iligki oldugu da belirlendi. Bu arastirmanin sonuglar1 dogrultusunda; hemsirelerin
karantinadaki bireylerin yalnizliklarin1 azaltmak i¢in sosyal destek sistemlerinin arttirilmasini
saglayan girisimler gelistirmeleri Onerilebilir (Karantina siirecinde olan bireylerin teknoloji
araciliiyla aileleriyle ya da yakinlariyla goriigmeleri saglanabilir). Bunun yani sira, gelecekte

planlanan girisimsel arastirmalara 151k tutabilecegi de sdylenebilir.

Not
Bu arastirma. IV. International Conference on Covid-19 Studies (17-19 Nisan. 2021.

Istanbul. Turkey) Kongresinde S6zel Bildiri olarak sunulmustur.
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Calismanin amaci, ticari agiklik olgusu ile ¢ocuk ve geng sagligi arasindaki iligkisinin incelenmesidir. Calisma
orneklemini BRICS-T (Brezilya, Rusya, Hindistan, Cin, Giiney Afrika ve Tiirkiye) iilkeleri olugturmaktadir.
Calisma 1990-2021 yillar1 arast donemde asimetrik bilesenler 15181inda analiz edilmistir. Degiskenler arasindaki
koentegrasyon analizi i¢in ARDL (Auto Regressive Distributed Lag) sinir testi yaklagimi kullanilmistir.
Degiskenlerin nedensellik iliskisi ise Breitung-Candelon Frekans alani metodu ile ¢dziimlenmis ve son olarak
parametre tahmininde OLS ve FMOLS yontemleri kullanilmistir. Parametre sonuglarina gore; BRICS-T
tilkelerinde ticari agiklik oraninda meydana gelen artis, cocuk ve geng dliimleri lizerinde azaltict etki yaratmakta
ve toplum sagliginin gelisimi {izerine katkilar sunmaktadir.

Anahtar kelimeler: Cocuk 6liimii, Geng 6liimii, Nedensellik, Ticari agiklik.

ABSTRACT

The aim of the study is to examine the relationship between the phenomenon of commercial openness and child
and youth health. The study sample consists of BRICS-T (Brazil, Russia, India, China, South Africa and Turkey)
countries. The study was analyzed in the light of asymmetric components in the period between 1990-2021. ARDL
(Auto Regressive Distributed Lag) bounds test approach was used for co-integration analysis between variables.
The causality relationship of the variables was analyzed with the Breitung Candelon frequency domain method,
and finally, OLS and FMOLS methods were used in parameter estimation. According to the parameter results, the
increase in trade openness in BRICS-T countries has a reducing effect on child and youth mortality and contributes
to the improvement of public health.

Keywords: Commercial opening, Causality, Child mortality, Teen mortality.
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GIRIS

Kiiresel Olcekte, iktisadi faaliyetlerin serbestlesmesinin bir yansimasi veya sonucu olan
ticari agiklik; bir tilkenin diger tilkeler ile gerceklestirdigi ticari faaliyetlerinde ne 6l¢giide serbest
ya da kat1 politikalar uyguladiginin bir ifadesidir. Bilman (2014) tarafindan ticari agiklik
kavrami; uluslararasi diizeyde mal ve hizmet hareketlerinin hizlanmasina yonelik engellerin
azaltilmasi ya da kaldirilmasi seklinde tanimlamigtir. Ugur (2019) tarafindan ise s6z konusu
kavram; iilkeler arasinda gerceklesen ticari iligskiler neticesinde uyguladiklar: politikalarin
serbestlik derecesini gostermekte yani yerel ve uluslararasi aktérlerin emtia ve hizmet
akimlarini engelsiz ve giderek artan bir halde serbestlestirmesi seklinde tanimlamistir. Mal ve
hizmet hareketlerinin kiiresel ol¢ekte hizlanmasinin iktisadi bir yansimasi oldugu gibi ayrica
bu etkinin iktisadi olmayan birgok faktorle de etkilesim/etkilenme/etkileme iligkisi igerisinde
oldugu bilinen bir gergekliktir. Uluslararas: ticarete konu olan saglik sektoriiniin tiretim
faktorleri arasinda saglik {iriinleri ve ekipmanlar1 yer alirken, bu faktérlerin nihai ¢iktist ise
insan saglhigidir (Erdemli ve Celik, 2022). Bu dogrultuda iilkelerdeki ticari agiklik diizeyi, saglik
sisteminin hem girdileri hem de ¢iktilar1 {izerinde muhtemel etkiler olusturmasina zemin
hazirlamaktadir. Ticari agiklik ve saglik iliskisi perspektifinde ¢6ziimlenen etkilesimlerden biri
de ticari aciklik ile cocuk ve geng saghigi iliskisidir.

Birlesmis Milletler Cocuk Oliimleri Tahmini Ajanslar Arast Grubu (UNIGME), 2022
raporuna gore: 2021 yilinda 5 milyon ¢ocugun heniiz 5 yasina gelmeden 61diigii; 1.9 milyon
bebegin olii dogdugu; 5 ile 24 yas grubunda 2.1 milyon kisinin yasamini kaybettigi ve bu
rakamin yarisinin 15 ile 24 yas aras1 genglerin olusturdugu belirtilmistir. S6z konusu raporda
Olimlerin altinda yatan temel sebepler arasinda: beslenme yetersizligi, as1 yetersizligi,
sanitasyonun saglanamamasi, anne ve ¢ocuk bakiminda gerekli saglik hizmet ve iiriinlerin
temin edilememesi, yer almaktadir.

S6z konusu raporda tespit edilen sorunlar kapsaminda ticari agiklik, cocuk ve geng sagligi
iliskisi teorik ¢ergevede incelendiginde;

e Beslenme yetersizligi sorununun giivenli gida teminini kapsaminda ele alindig:
goriilmektedir (Erdemli ve Celik, 2022). Kiiresellesmenin olumsuz ¢iktilar1 arasinda yer alan
gida krizi ve aglik olgusu diinya igin dnemli bir tehdit haline gelmistir (Coskun, 2019). Bu
sorundan diinyanin arindirilmas: siirecinde gida arzi ve gida talebinde esitligin saglanmasi
gerekmektedir (Cinemre, 2000). Diinyadaki gida arz fazlaligina sahip bazi iilkeler veya

bolgelerdeki gidalarin beslenme yetersizliginin oldugu iilkelere aktarilmasi siirecinde izlenecek
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olan ticari agiklik politikast uzun vadede ¢ocuk ve geng Oliimlerinin azaltilmasina olanak
saglamaktadir (Dihtmer ve Abdulai, 2019).

e As1 yetersizligi sorunu da 6zellikle iilkelerin iktisadi yapilari ile yakin iligki igersindedir.
Bu kapsamda yiiksek ve yliksek orta gelirli iilkelerin as1 gereksinimleri karsilama diizeyi, gelir
diizeyi diisiik olan iilkelere kiyasla daha yiiksektir. Bu durum 6zellikle Covid-19 salgimi
stirecinde kendini tekrardan ortaya ¢ikarmistir ve salgin siirecinde en yliksek gelir diizeyine
sahip tlkeler, en diisiik iilkelere kiyasla 10 kat daha hizli bir sekilde asilanmistir (Diinya
Bankasi, 2021). Bu sorunun ¢6ziimii noktasinda tilkelerin ticari aciklik diizeylerini artirilmasi
hususu katki saglayabilir. Grossman ve Helpman’na (2003) gore ticari agiklik diizeyi dort temel
faktor ile iktisadi biiylime siirecini etkilemektedir. Bu faktorler; dis ticaret islemleri kapsaminda
teknik bilgi transferine olanak saglamasi, artan rekabet kosullar1 kapsaminda sirketlerin yeni
teknoloji bulma konusunda gizil giiglerini ortaya ¢ikarmalari, kiiresel sirketler arasinda artan
rekabet diizeyi ve son olarak {ilkelerarasi dis ticaret kaynaklarinin yeniden dagiliminin
saglamasi, seklindedir. Bu kapsamda as1 yetersizligi olan bolge veya iilkelerde ticari agiklik
diizeyinin artiritlmasi ve buna bagli olarak ekonomik biiyiime siirecinin tesis edilmesi s6z
konusu tilkelerin as1 yetersizligi sorununda arinmalarina katki saglayacaktir. Quilici, Smith ve
Signorelli (2015) asilamanin salt saglik boyutunda ele alinmasinin dogru bir yaklasim
olmayacagimi vurgulamislardir ve bu kapsamda asilanma ile toplumlarin saglik durumlarinin
korunmasinin iktisadi perspektifte iilkelerin ekonomik biiylime siire¢lerine katk1 saglayacagini
belirtmislerdir.

e Anne ve ¢cocuk bakiminda gerekli saglik hizmetleri ve tiriinlerinin temin edilememesi,
anne ve ¢ocuklarin kalitsal hastaliklara yakalanmalarina ve hatta dliimlerine neden olmaktadir.
Bu kapsamda ¢ocuklarin bakimi i¢in gerekli olan mal ve hizmetlere ulasilmasi noktasinda
iilkelerin ticari aciklik seviyeleri olduk¢a onemli bir unsur olarak karsimiza g¢ikmaktadir.
Ulkelerin ticari agiklik diizeyi s6z konusu iiriinlere ulasim olanaklarimi artirmakta ve ¢ocuk ile
anne 6liimlerinin azaltilmasina katki saglamaktadir (De Silva ve Lee, 2018 aktaran Erdemli ve
Celik, 2022).

25 Eyliil 2015 tarihinde Birlesmis Milletler (BM) tiyesi devletler tarafindan 2030 yilina
kadar hayata gecirilmek {izere 17 ana hedef ve 169 alt hedeften olusan siirdiiriilebilir kalkinma
hedefleri kabul edilmistir. Ana hedefler arasinda yer alan “Saglikli Bireyler”, “A¢liga Son”,
“Yoksulluga Son”, “Insana Yakisir Is ve Ekonomik Biiyiime”, “Esitsizliklerin Azaltilmas1” ve
“Temiz Su ve Sthhi Kosullar” gibi faktorler esasen saglikli bir diinyanin olusturulmasi i¢in

birbirileriyle etkilesim iceresinde olan konulardir. Ancak siirdiiriilebilir kalkinmanin
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saglanmas1 noktasinda saglik faktorii basat bir konumdadir. Bu kapsamda saglik faktoriintin

temel alindig1 bir kompozisyonda , ekonomi ile iligskisinin potansiyel mekanizmasini soyledir

(Quilic vd., 2015).

Emek Arzi
Ekonomik
Emek Verimliligi Cikt1
.

Sekil 1. Saglik ve Ekonomi Arasindaki Potansiyel Mekanizma

Sekil-1 incelendiginde iinlii filozof Desiderius Erasmus’a atfedilen ‘Onleme tedaviden
daha iyidir’ ifadesinin 6neminin tekrardan ortaya ¢iktig1 goriilmektedir (Petrarca, Midulla ve
Openshaw, 2018). Bu kapsamda ticari agiklik perspektifinde dnleme programlarinin devreye
sokulmasi1 ¢ocuk ve geng dliimlerinin azaltilmasi stirecine katki saglayacaktir. Ayrica tilkelerin
saglik diizeylerinde yasanan iyilesme; egitim, emek arzi, emek verimliligi, yatirim, tasarruf ve
harcama diizeyleri etkilesim igerisine girmek suretiyle iilke ekonomilerinin ¢ikt1 diizeyleri
tizerinde artisa katki saglayacaktir. Ticari agiklik olgusu ile gocuk ve geng¢ sagligi arasindaki
iliskinin ¢ozlimlemesini amaglayan bu ¢alisma bes ana béliimden olusmaktadir. Bu kapsamda
¢alismanin ikinci boliimiinde bu alanda yapilmis ampirik ¢aligmalar hakkinda literatiir 6zetine
yer verilmistir. Ugiincii boliimde arastirmanin gereg ve yontemi hakkinda bilgiler sunulmustur.
Dordiinci bolimde birim kok, esbiitiinlesme, parametre tahmincileri ve nedensellik test
sonuglar1 gergevesinde arastirma bulgulart aktarilmistir. Elde edilen analizler kapsaminda
bulgularin yorumlandigi ¢alismanin besinci boliimiinde ise sonu¢ kismi ve galismaya dair

degerlendirmeler yer almaktadir.

Literatiir
Ekonomi literatiiriinde genellikle saglik sektdriinde yapilan harcamalar ile ekonomik

biiylime iligkisini inceleyen arastirmalar yogun bir sekilde yapildigi goriilmektedir. Bu
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kapsamda ticari agiklik diizeyi ile ¢ocuk ve geng¢ oliimii iliskisini inceleyen arastirma sayisi
oldukca smirhidir. S6z konusu iligkiyi inceleyen arastirmalara asagida yer verilmistir.

Byaro, Nkonoki ve Mayaya (2021) yaptiklar1 arastirmada ticari agiklik ve ¢ocuk 6liimleri
iligkisini 33 Sahra Alt1 Afrika bdlgesi i¢in incelemislerdir. Arastirma sonucunda ticari agiklik
diizeyindeki %10’luk bir artisin bes yas alt1 61iim oranin1 %0.25 seviyesinde diistirdiigiinii tespit
etmiglerdir. Ayrica hiikiimetlerin ticari agiklik seviyelerini artirilmasi amaciyla ithalat
vergilerinin kaldirilmasini 6nermislerdir.

Tahir (2020) 1970-2015 yillart arasinda ticari agiklik diizeyi ile dogumdan beklenen
yasam siiresi arasindaki iligkiyi Cin devleti 6zelinde incelemistir. Arastirma kapsamina uzun
doneme ticari agiklik diizeyi ile dogumdan beklenen yasam siiresi arasinda pozitif bir iligkinin
varligini tespit etmistir.

Novignon, Atakorah ve Djossou (2018) yaptiklar1 arastirmada ticari agikligin saglik
tizerine etkilerini 42 Sahra Alt1 Afrika bolgesi icin incelemislerdir. Arastirma kapsaminda;
ticari aciklik diizeyi ile yasam beklentisi arasinda pozitif yonlii bir iliski, bebek 6liim orani ile
ticari aciklik diizeyi arasinda negatif ve anlamli bir iligkinin varligini tespit etmislerdir.

Dithmer ve Abdulai, (2019) yaptiklar1 aragtirmada ticari dis aciklik ve g¢ocuk sagligi
iligkisini 1960-2013 yillar1 arasinda ve 66 lilke 6zelinde incelemiglerdir. Aragtirmada; yolsuzluk
diizeyinin az oldugu, 6zel sektoriin gelisiminin tesvik edildigi ve siyasi istikrarin bulundugu
tilkelerde, ticari dis agikligin ¢ocuk sagligi lizerine pozitif katki sagladigini tespit etmisglerdir.

Owen ve Wu (2007) yaptiklar1 arastirmada ticari dis agiklik ve saglik iliskisini 1960-1995
yillar1 arasinda 219 iilke ozelinde incelemislerdir. Arastirmada gelismekte olan iilkeler
grubundaki ticari aciklik diizeyi ile bebek Oliimleri ve yasam beklentisi arasinda giiglii bir
iligkisinin varligini tespit etmislerdir.

Manavgat (2020) yaptig1 aragtirmada ticari dis agiklik ile saglik diizeyi arasindaki iligkiyi
1990-2017 yillar1 arasinda iist-orta gelir grubunda yer alan 13 Orta Dogu ve Asya Ulkesi
kapsaminda incelemistir. Arastirmada ticari agiklik diizeyi ile bebek 6liimii ve yasam beklentisi
arasinda giiclii bir iligkisinin varligin tespit etmislerdir.

Literatiir incelemesi ¢ercevesinde genellikle ticari agiklik seviyesinin artirilmasinin gocuk
Oliimlerinin  azaltilmasina ve ortalama yasam siiresinin uzamasina katki sagladigi
goriilmektedir. Ancak Ringkvist’e (2016) gore ticari agiklik seviyesi ile saglik iligkisi
nedenselliginin makro iktisadi faktorlerle agiklanmasinin miimkiin olamayacagi bu kapsamda
mikro yaklasim perspektifinde iliskinin tespitinin daha uygun olacag belirtilmistir. Barlow

(2018) ise ticaretin daha fazla serbestlesmesinin diisiik ve orta gelirli iilkelerde ¢ocuk
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oliimlerinin azaltilmasi icin bir olanak saglayabilecegini ancak bu etkinin kesin olmadigini

ifade etmistir.
GEREC VE YONTEM

Arastirmanin Amaci ve Tiirii

Bu arastirmanin amaci BRICS-T iilkelerinde ticari agiklik diizeyi ile ¢ocuk ve geng
saglig arasindaki nedensellik iligkisinin donemsel olarak arastirilmasi ve bu iligskinin yonii ve
boyutunun tespit edilmesidir. Elde edilecek bulgular, iktisadi gelisim ile birlikte dis aciklik
diizeyini artirmaya galisan {ilkelerde bu ekonomik doniisiimiin insan sagligi tizerindeki etkisine

dair ampirik kanitlar sunacaktir.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirma gelismekte olan tilkeler i¢inde son yillarda diinya ticaretindeki pay1 hizla artan
tilkelerden BRICS-T (Brezilya, Rusya, Hindistan, Cin, Giiney Afrika ve Tiirkiye) iilkelerine
yonelik 1990-2021 yillarina ait zaman serisi verileri kullanilarak gerceklestirilmistir. Bazi
degiskenlere ait verilerin 1990 yilindan itibaren hesaplanmasindan 6tiirii incelenen donemde

kisit kullanilmak durumunda kalinmastir.

Verilerin Toplanmasi ve Analizi
Calismada kullanilan tiim degiskenlere ait veriler Diinya Bankas1 (World Bank) online
veri taban1 yardimiyla elde edilmistir. Ampirik modelin tahmini i¢in E-Views 9.0 ve Gauss 6.0

paket programlart kullanilmistir.

Arastirmamin Simirhiliklar
Arastirmanin BRICS-T f{ilkelerine yonelik olmasi ve 1990-2021 donemini kapsamasi

calismanin siirhiliklar: arasinda yer almaktadir.
BULGULAR

Calismanin bu boliimiinde BRICS-T iilkeleri i¢in ticari agiklik ile ¢cocuk ve geng sagligi
iliskisine yonelik olarak ampirik analiz yapilmaktadir. Bu iilkelerin segilme gerekgesi yiiksek
dis ticaret hacmine sahip olup gelismekte olan iilkeler grubunda yer almalaridir. Dolayisiyla dis
aciklik orani artan {ilkelerde saglik gostergelerinin iyilesmesi beklendiginden arastirma
konusuna uygun iilke grubu niteligi tasimaktadirlar. Bu arastirma kapsaminda oncelikle veri,

model ve degisken bilgilerine sonrasinda ise yontem ve ampirik bulgulara yer verilmistir.
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Veri, Model ve Degiskenler

Ticari agiklik ve ¢ocuk sagligi iliskisi ile ticari agiklik ve geng¢ saglig iliskisine yonelik
olusturulan 2 ayr1 ampirik modelin fonksiyonel ifadesi asagidaki gibidir. Calismanin agiklayici
bilgileri Tablo 1°de gosterilmektedir.

Model 1: CHD = f(TRADE) Model 2: YGD = f(TRADE)
Model 1: CHD, = B, — B, TRADE, Model 2: YGD, = B, — B, TRADE,

Tablo 1. Modelde Kullanilan Veri ve Degiskenler

Degisken Aciklama Donem Kaynak
CHD 1000 Canli Dogum Basina Cocuk Oliimii 1990-2021 Diinya Bankas1 (WB)
YGD 1000 Geng Basina Oliim Orani 1990-2021 Diinya Bankas1 (WB)
TRADE (Ihracat + Ithalat) / Gayri Safi Yurti¢i Hasila 1990-2021 Diinya Bankas1 (WB)

Ampirik Bulgular

Calismanin ampirik bulgular kisminda oncelikle degiskenlerin birim kok tasiyip
tasimadiginin anlasilmasi i¢cin ADF birim kok testi yapilmistir. Duraganlik diizeyi test edilen
seriler arasindaki esbiitiinlesmenin varligi i¢in ARDL sinir testi, nedenselligin tespiti i¢in ise
Candelon Frekans alani nedensellik testi kullanilmistir. Son olarak katsayr tahmincileri

kullanilmis ve sirastyla bulgular degerlendirilip yorumlanmustir.

Birim Kok Test Sonuglari

Birim kok testleri, degiskenlerin duraganlik seviyelerinin sinanmasi i¢in ekonometrik
analizlerde siklikla uygulanmakta ve dnem arz etmektedir. Ciinkii serilerin birim kok tagima
durumlarinin net olarak bilinmemesi elde edilen test sonuglarinin tutarsiz veya sapmali
yorumlanmasina neden olabilmektedir. Birim kok test analizine gore herhangi bir degiskene ait
seride I(0) sonucu elde edilmis ise diizey degerinde, I(1) sonucu elde edilmis ise serinin birincil
farkinda, 1(2) sonucu elde edilmis ise serinin ikincil farkinda duragan oldugu yani birim kok
tasimadigl anlamina gelmektedir. Bu baglamda siklikla kullanilan ve literatiirde kabul edilen
ADF (Augmented Dickey Fuller) birim kok testi yardimiyla analiz edilen serilere ait hipotezler
asagidaki gibi olusturulmaktadir (Celik, Kiing ve Acar, 2020):

Ho; a > 0, birim kok igermektedir, yani seri duragan degildir.

Hi; a <0, birim kok icermemektedir, yani seri duragandir.

Tablo 2’de BRICS-T iilkelerine ait serilerin birim kok test sonuglar1 yer almaktadir. Bu
sonuglar biitiin olarak degerlendirildiginde, CHD, YGD ve TRADE degiskenlerinin diizey
degerlerinde birim kok tasidigi goriilmektedir. Bu sifir hipotezinin kabul edildigi yani alternatif

hipotezin reddedildigi anlamina gelmektedir. Serilerin birinci farki alindiginda tiim degiskenler
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hem sabitli modelde hem sabit+trendli modelde duragan hale gelmistir. Dolayisiyla alternatif

hipotez kabul edilmis olup sifir hipotezi reddedilmistir.

Tablo 2. Birim K6k Testi Sonuglari

BREZILYA
Degiskenler ADF o Degiskenler ADF
CHD -12.445 (0.00)*** s CHD -6.679 (0.00)***
Sabit YGD -1.925 (0.31) = YGD -8.356 (0.00)***

: TRADE -0.108 (0.93) L TRADE -4.301 (0.00)***

f CHD -0.901 (0.94) e CHD -5.587 (0.00)***
Sabit + =
Trend YGD -2.905 (0.17) = YGD -9.683 (0.00)***

TRADE -1.181 (0.89) TRADE -4.320 (0.00)***
RUSYA
Degiskenler ADF o Degiskenler ADF
. CHD -1.633 (0.45) S CHD -3.999 (0.00)::
Sabit YGD -0.841 (0.79) = YGD -2.659 (0.00)

: TRADE -5.022 (0.00)*** w TRADE -5.166 (0.00)***

f Sabit + CHD -1.661 (0.34) § CHD -3.455 (0.00)***
Trend YGD -1.120 (0.90) = YGD -3.281 (0.00)***

TRADE -8.262 (0.00)*** TRADE -5.004 (0.00)***
HINDISTAN
Degiskenler ADF o Degiskenler ADF
. CHD -2.106 (0.24) S CHD -3.024 (0.00):::

. Sabit YGD -0.013 (0.95) = YGD -3.212 (0.00)

f TRADE -1.450 (0.54) L; TRADE -4.708 (0.00)***
Sabit + CHD -1.552 (0.98) £ CHD -3.186 (0.00)***
Trend YGD -2.526 (0.31) = YGD -3.681 (0.00)***

TRADE -1.167 (0.89) TRADE -4.720 (0.00)***
CiN
Degiskenler ADF o Degiskenler ADF
. CHD -2.947 (0.05)* S CHD -3.666 (0.00)*:*
Sabit YGD -0.770 (0.81) = YGD -11.060 (0.00)

: TRADE -1.867 (0.34) w TRADE -4.190 (0.00)***

f CHD -3.591 (0.04)** g CHD -3.820 (0.00)***
Sabit + =
Frend YGD -1.419 (0.83) = YGD -10.971 (0.00)***

TRADE -1.161 (0.90) TRADE -4.445 (0.00)***
GUNEY AFRIKA
Degiskenler ADF o Degiskenler ADF
. CHD -0.213 (0.93)* _ S CHD -2.900 (0.00):::
Sabit YGD -3.998 (0.00) = YGD -3.593 (0.00)

: TRADE -1.728 (0.40) w TRADE -6.387 (0.00)***

f Sabit + CHD -1.864 (0.64) § CHD -3.218 (0.00)***
Frend YGD -5.123 (0.00)*** = YGD -4.304 (0.00)***

TRADE -2.916 (0.17) TRADE -5.583 (0.00)***
TURKIYE
Degiskenler ADF o Degiskenler ADF
_ CHD -3.093 (0.03)** S CHD -4.679 (0.00)::
Sabit YGD -2.179 (0.21) = YGD -7.824 (0.00)

: TRADE -1.073 (0.71) w TRADE -5.081 (0.00)***

f Sabit + CHD -2.093 (0.52) § CHD -4.191 (0.00)***
Frend YGD -1.228 (0.88) = YGD -8.370 (0.00)***

TRADE -3.174 (0.11) TRADE -4.972 (0.00)***

Not: Parantez igindeki degerler olasilik degerlerini gostermektedir. *** | ** ve * degerleri sirastyla %1. %5 ve

%10 anlam seviyelerinde serilerin duraganliklarim géstermektedir.

1675



ISSN: 2147-7892, Cilt 11 Say1 3 (2023) 1668-1683 doi: 10.33715/inonusaglik.1289573
Frekans Alaninda Ticari Ac¢iklik ile Cocuk ve Geng Saghig iliskisi: BRICS-T Ulkeleri igin Ampirik Bir Analiz.
Atilla UNLU, Siileyman CELIK

ARDL Sinir Testi Sonuclar

Gecikmesi Dagitilmis Otoregresif Sinir Testi olarak tanimlanan (Auto Regressive
Distributed Lag) ARDL metodu kullanilarak uzun doénemde CHD, YGD ve TRADE
degiskenleri arasindaki esbiitiinlesme iligkisinin varligi analiz edilmistir. Bu yaklasimin tercih
edilmesindeki nedenlerden biri, degiskenlerin I1(0) veya I(1) olduguna bakilmaksizin
uygulanabilir 6zellikte olmasidir (Pesaran, Shin ve Smith, 2001).

Bir diger dikkat ¢eken ve kullanicilarina avantaj saglayan 6zelligi ise Engle-Granger
metoduna gore kisitsiz hata diizeltme modeli agisindan (UECM) istatistiksel olarak daha
anlamli sonuglar verebilmesidir (Narayan ve Narayan, 2005).

Son olarak esbiitlinlesme iliskisinin tutarl bir sekilde analiz edilebilmesi i¢in gerekli olan
cok sayida gbzlem ve drnekleme sahip olma sarti, ARDL simir testinde kiiciik fakat yeterli
sayidaki ornekleme de uygulanabilir olmasiyla, diger esbiitiinlesme analizlerinden kendisini
ayiran ve tercih edilen bir test olmasini saglamaktadir. Bundan dolayi arastirmada degiskenlere
ait seriler arasindaki esbiitiinlesik iliskinin varliginin sinanmasi i¢cin ARDL simir testi

kullanilmis olup uygulamaya ait sonuglar Tablo 3’te gosterilmektedir.

Tablo 3. ARDL Smnir Testi Sonuglari

BREZILYA

Model 1 F Istatistigi Model 2 F Istatistigi

5.585 4,557
RUSYA

Model 1 F istatistigi Model 2 F istatistigi

7.289 4,581
HINDISTAN

Model 1 F Istatistigi Model 2 F Istatistigi

8.414 10.593
CiN

Model 1 F Istatistigi Model 2 F Istatistigi

45.456 9.387
GUNEY AFRIKA

Model 1 F Istatistigi Model 2 F Istatistigi

3.634 4.997
TURKIYE

Model 1 F Istatistigi Model 2 F Istatistigi
6.198 7.112

Kritik Deger 10) 1(2) 10) 1()

10% 3.02 351 10% 3.02 351

5% 3.62 4.6 5% 3.62 4.16

2.5% 418 4.79 2.5% 418 4.79

1% 494 558 1% 494 558

Pesaran, Shin ve Smith (2001) tarafindan asimptotik olarak tiiretilen ve %1, %5, %10
anlam diizeylerinde hesaplanan F istatistigi degeri, uzun donemde iliskinin varligina dair bilgi
sunmaktadir. Sayet F istatistik degeri, kritik degerin {ist sinir degerinden daha biiyiik ise bu

durum degiskenler arasinda esbiitiinlesme iliskisinin oldugunu gdstermektedir. Bu kapsamda
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Tablo 3’te yer alan BRICS-T iilkelerine ait model 1 F istatistik degerleri sirasiyla 5.585, 7.289,
8.414, 45.456, 3.634 ve 6.198 olarak hesaplanmistir. Bu degerler Pesaran’in %10 anlam
diizeyinin st siir degeri olan 3.51°1 astigindan dolayi tiim tilkelere yonelik kurulan model 1
icin seriler arasinda esbiitiinlesme iligkisi oldugu sonucu ortaya ¢ikmaktadir.

Model 2 i¢in F istatistik degerleri sirasiyla 4.557, 4.581, 10.593, 9.387, 4.997 ve 7.112
olarak hesaplanmistir. Bu degerler Pesaran’in %10 anlam diizeyinin iist sinir degeri olan 3.51°1
astigindan dolay1 tiim iilkelere yonelik kurulan model 2 i¢in de seriler arasinda esbiitiinlesme
iligkisinin oldugu goriilmektedir. Elde edilen esbiitiinlesme iliskisine doniik analiz sonuglar

literatiirle uygunluk tagimaktadir.

Breitung-Candelon Frekans Alani1 Nedensellik Test Sonuclar:

Frekans alan nedenselligi disindaki geleneksel nedensellik analizi metotlar1 degiskenler
arasindaki nedensellik iliskisini sadece bir test istatistigi icin incelerken, frekans alan
nedensellik metodu zaman periyodu igerisindeki farkli frekanslar icin de ilgili testleri
gerceklestirebilmektedir. Yani tek bir test istatistigi ile parametreler arasindaki iliskiyi
Ozetleyen klasik nedensellik analizlerinin tersi bir durum s6z konusudur. Frekans Alani
nedensellik metodunda farkli frekans istatistikleri ile nedensellik dinamikleri
incelenebilmektedir (Tutgun ve Kayhan, 2022: 147).

Esbiitiinlesme iligkisi tespit edilen modellere yonelik nedensellik analizi i¢in Breitung ve
Candelon (2006) tarafindan gelistirilen nedensellik testi kullanilmistir. Test kapsaminda kisa,
orta ve uzun déonem nedensellik tahminleri Frekans Alan1 nedensellik testi ile elde edilmistir.
Tablo 4’te goriildiigi gibi sirasiyla uzun donem frekanslarini 0.01 ve 0.05 olustururken, orta
donemi 1.00 ve 1.50 ve kisa donem frekanslarini ise 2.00 ve 2.50 olusturmaktadir. Tablo 4’te
tilkelere ait Breitung ve Candelon (2006) Frekans Alani nedensellik testine iliskin elde edilen
bulgular sirasiyla yer almaktadir.

Brezilya i¢in elde edilen model 1 sonuglari incelendiginde, TRADE degiskeninden CHD
degiskenine dogru uzun donemde nedensellik tespit edilmezken, kisa ve orta donemde
nedenselligin varligi gozlenmistir. CHD degiskeninden TRADE degiskenine dogru ise tiim
donemlerde nedenselligin oldugu goriilmektedir. Model 2’de tam tersi durum s6z konusudur.
TRADE degiskeninden YGD degiskenine dogru uzun dénemde nedensellik gecerli iken kisa
ve orta donemde nedensellik tespit edilememistir. YGD degiskeninden TRADE degiskenine
dogru ise tiim donemlerde nedenselligin olduguna dair bulgular elde edilmistir.

Rusya’ya ait model 1 sonuglari, hem TRADE degiskeninden CHD degiskenine dogru
hem de CHD degiskeninden TRADE degiskenine dogru tiim donemlerde nedenselligin
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oldugunu gostermektedir. Model 2’de ise TRADE degiskeninden YGD degiskenine dogru orta
ve uzun donemde, YGD degiskeninden TRADE degiskenine dogru tiim doénemlerde
nedenselligin olduguna dair sonuglar elde edilmistir.

Hindistan i¢in model 1 ve model 2 sonuglari incelendiginde, TRADE degiskeninden hem
CHD hem de YGD degiskenine dogru uzun dénemde nedensellik tespit edilmis iken kisa ve
orta donemde nedenselligin olmadig1 gézlemlenmistir. CHD ve YGD degiskeninden TRADE
degiskenine dogru tiim donemlerde nedensellik tespit edilememistir.

Cin sonuglarma bakildiginda TRADE degiskeninden CHD degiskenine dogru orta ve
uzun donemlerde nedensellik var iken kisa donemde nedenselligin olmadig goriilmektedir.
TRADE degiskeninden YGD degiskenine dogru sadece uzun donemde nedensellik var iken
YGD degiskeninden TRADE degiskenine dogru tiim donemlerde nedenselligin olmadigi
yoniinde sonuglara ulagilmistir. Gliney Afrika i¢in model 1 sonuglari, TRADE degiskeninden
CHD degiskenine dogru ve CHD degiskeninden TRADE degiskenine dogru tiim donemlerde
nedenselligin oldugunu gostermektedir. Model 2 sonuclarina gore, hem TRADE degiskeninden
YGD degiskenine hem de YGD degiskeninden TRADE degiskenine dogru uzun dénemde
nedenselligin varlig1 gézlenirken kisa ve orta donemde nedensellik tespit edilememistir.

Son olarak Tiirkiye’ye ait sonuglar incelendiginde, TRADE degiskeninden CHD
degiskenine dogru ve CHD degiskeninden TRADE degiskenine dogru uzun dénemde
nedensellik oldugu ancak kisa ve orta donemde nedenselligin olmadig: tespit edilmistir.
TRADE degiskeninden YGD degiskenine dogru sadece kisa ve orta donemde nedensellik tespit
edilmis iken YGD degiskeninden TRADE degiskenine dogru uzun dénemde nedenselligin

varligini ifade eden sonuglar gozlemlenmistir.

Tablo 4. Breitung ve Candelon (2006) Frekans Alaninda Nedensellik Test Sonuglart

BREZILYA
o Uzun déonem Orta Donem Kisa Donem
! 0.01 0.05 1.00 1.50 2.0 2.50
MODEL 1 TRADE # CHD 0.675 0.679 4.429%*  5240***  4.666**  4.317**
CHD #> TRADE 3.748**  3.464**  3.762**  3.994**  4072**  4.103**
MODEL 2 TRADE #£ YGD  8.445***  8.452***  4,683** 0.898 0.263 0.202
YGD #> TRADE 2.838* 2.839* 4.187**  4.016**  3.896**  3.843**
RUSYA
MODEL 1 TRADE #> CHD 4.008**  4.007**  3.392** 2282 5.773*** 7 857***
CHD # TRADE 10.535*** 10.984*** 1,183 0.498 0.349 0.299
MODEL 2 TRADE #> YGD 4.144**  4144**  3.755** 2112 1.151 2.338
YGD #> TRADE  15.807*** 15.767*** 3542*%  4023*** 527]%** 5 AQg***
HINDiISTAN
MODEL 1 TRADE #> CHD 2.848* 2.858* 2.496 1.133 0.316 0.316
CHD #> TRADE 1.721 2.290 1.730 1.117 0.941 0.882
MODEL 2 TRADE #> YGD 4.144**  4144**  3.755** 2112 1.151 2.338
YGD #> TRADE 2.296 2.317 2.187 1.676 1.210 1.081
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CiN

MODEL 1 TRADE #> CHD  12.938*** 12 954*** 10.350*** 5387*** 1152 0.279
CHD #> TRADE  5.203*** 5231*** (845 0.618 0.585 0.579

MODEL 2 TRADE # YGD  12.286*** 12.292*** (.078 0.735 1.690 2.090
YGD #> TRADE 0.248 0.234 0.473 0.539 0.746 1.046

GUNEY AFRIKA

MODEL 1 TRADE #> CHD  5.930%** 5.891*** 5 241%** g 175%** g 130%** 8 724***
CHD # TRADE  4.909**  4.843**  14.113*** 15060*** 15.152*** 15.162***

MODEL 2 TRADE £ YGD 5.611*** 5.624*** 3 268* 0.362 0.034 0.003
YGD #£> TRADE 2.596* 2.595* 0.675 1.053 1.182 1.235

TURKIYE

MODEL 1 TRADE £ CHD 3.286* 3.281* 0.859 2.645* 0.145 2.079
CHD # TRADE 3.279**  3.056* 2.314 0.745 0.371 0.269

MODEL 2 TRADE £ YGD 1.653 1.639 12.732%** 20.424%** 25.114*** 23.978***
YGD #> TRADE 2.385* 2.370* 1.660 2.214 2.314 1.264

Not: (2.T-2p) serbestlik derecesi ile F tablo degeri yaklasik 5.99'dir. 0 ve n.® € (0,n) arasinda yer alan her frekans
alani (@, ) igin. *** | ** ve * degerleri sirastyla %1. %5 ve %10 anlam seviyelerinde serilerin nedenselligin

varligint gostermektedir. Kritik degerler 0,01 igin 4,99, 0,05 igin 3,15, 0,10 i¢in 2,39.

Parametre Tahmin Sonuclar:

Seriler arasinda esbiitiinlesme ve nedensellik tespit edildikten sonra parametrelerin uzun
donem katsayilarinin tahmini degiskenler arasi iligkinin boyutunu ve yoniinii gostermesi
acisindan énemlidir. Dolayisiyla olusturulan modellere dair parametre katsayi tahmini i¢in, En
Kiigiik Kareler yontemi olan OLS (Ordinary Least Squares) ve Tam Modifiye Edilmis En
Kiigiik Kareler yontemi olan FMOLS (Fully Modified Ordinary Least Squares) uygulanmaistir.

Tablo 5. Parametre Tahmin Sonuglari

BREZILYA
Model 1 Model 2
OLS FMOLS OLS FMOLS
Degiskenler Katsay1 Olasihk  Katsay1  Olasihik Katsay1 Olasihk  Katsay1  Olasihk
TRADE -2.15 0.00%*** -2.62 0.00%*** -0.03 0.00%*** -0.03 0.00%***
Sabit Terim 81.55 0.00*** 91.31 0.00*** 8.67 0.00*** 8.74 0.00***
RUSYA
TRADE 0.13 0.09* 0.24 0.09* 0.08 0.03** 0.15 0.05**
Sabit Terim 6.89 0.12 0.77 0.92 491 0.03** 1.30 0.76
HINDISTAN
TRADE -1.99 0.00%*** -2.05 0.00%*** -0.17 0.00*** -0.17 0.00%***
Sabit Terim 145.82 0.00*** 145.39 0.00*** 15.92 0.00*** 15.72 0.00***
CIN
TRADE -0.71 0.00%*** -0.71 0.06* -0.01  0.03** -0.01 0.00%***
Sabit Terim 56.74 0.00*** 55.03 0.00*** 3.59 0.00*** 3.51 0.00***
GUNEY AFRIKA
TRADE -0.75  0.02** -1.01 0.09* -0.01  0.03** -0.09 0.00%***
Sabit Terim 94.10 0.00*** 104.84  0.00*** 20.77 0.00*** 23.89  0.04**
TURKIYE
TRADE -1.73 0.00*** -2.08 0.00*** -0.13 0.00*** -0.15 0.00***

Sabit Terim 114.73  0.00%** 129.56 0.00*** 10.39 0.00*** 11.45 0.00***
Not: *** **ye * degerleri sirasiyla %1, %5 ve %10 anlam seviyelerinde degiskenlerin istatistiksel olarak anlamli
olduklar1 seviyeleri gostermektedir. FMOLS modellinde uzun déonem kovaryanslar Bartlett ¢cekirdegi ile secilmis
ve Newey-West tahmincisi kullanilmistir.
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Tablo 5’¢ gore tim iilkelerde hem model 1 hem de model 2 sonuglari, TRADE
parametresine ait katsayilarin anlamli oldugunu ve Rusya hari¢c CHD ile YGD f{izerindeki
etkisinin negatif oldugunu gostermektedir. Parametre tahmin yontemlerine gore;

e Brezilya i¢in OLS y6ntemine gore TRADE 1 birim artarsa CHD ve YGD sirasiyla -2.15
ve -0.03 birim, FMOLS yontemine gore ise TRADE 1 birim artarsa CHD ve YGD sirasiyla -
2.62 ve -0.03 birim azalmaktadir.

e Rusya i¢in OLS yontemine gére TRADE 1 birim artarsa CHD ve YGD sirasiyla 0.13
ve 0.03 birim, FMOLS yontemine gore ise TRADE 1 birim artarsa CHD ve YGD sirasiyla 0.24
ve 0.15 birim artmaktadir.

¢ Hindistan i¢cin OLS yontemine gére TRADE 1 birim artarsa CHD ve YGD sirasiyla -
1.99 ve -0.17 birim, FMOLS yontemine gore ise TRADE 1 birim artarsa CHD ve YGD sirasiyla
-2.05 ve -0.17 birim azalmaktadir.

¢ Cin i¢in OLS yontemine gore TRADE 1 birim artarsa CHD ve YGD sirasiyla -0.71 ve
-0.01 birim, FMOLS yontemine gore ise TRADE 1 birim artarsa CHD ve YGD sirastyla -0.71
ve -0.01 birim azalmaktadr.

¢ Gliney Afrika i¢in OLS yontemine gére TRADE 1 birim artarsa CHD ve YGD sirasiyla
-0.75 ve -0.01 birim, FMOLS yontemine gore ise TRADE 1 birim artarsa CHD ve YGD
sirastyla -0.71 ve -0.09 birim azalmaktadir.

o Tiirkiye i¢in OLS yontemine gére TRADE 1 birim artarsa CHD ve YGD sirasiyla -1.73
ve -0.13 birim, FMOLS yontemine goére ise TRADE 1 birim artarsa CHD ve YGD sirasiyla -
2.08 ve -0.15 birim azalmaktadir.

Ampirik bulgular genel olarak degerlendirildiginde, kurulan 2 modele yonelik yapilan
esbiitiinlesme testinde tiim iilkelerde s6z konusu modeller icin esbiitiinlesme iligkisinin varlig
tespit edilmistir. Esbiitiinlesme iliskisinin akabinde seriler arasindaki iliskinin kisa, orta ve uzun
donemde nedensellik iliskisi incelenmistir. Brezilya hari¢ diger tiim {ilkelerde ticari agiklik ve
cocuk saglig iliskisinde uzun dénem nedensellik tespit edilmistir. Kisa ve orta donemde ise
iilkeden iilkeye farkli nedensellik iligkileri gézlemlenmistir. Ticari agiklik ve geng saglig
arasindaki nedensellik analizinde Tiirkiye hari¢ tiim ilkelerde uzun donemde nedensellik
oldugu goriilmiistiir. Kisa ve orta donem sonuglari tilkeden tilkeye farklilik gostermekle birlikte,
secili lilke grubunun ekseriyetinde kisa donemde nedensellik olmadigma dair bulgular elde
edilmistir. Son olarak katsay1 tahmincileri kullanilmis, esbiitiinlesme ve nedensellik iligkisini

destekler sonuglar elde edilmistir. Parametre katsayilar1 anlamli bulunmus ve seriler arasindaki
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iliskinin Rusya harig ters yonli oldugu gézlenmistir. Yani ticari agiklik oraninda meydana gelen

art1s 6llim oranlarinda azalisa dolayisiyla ¢ocuk ve geng sagligi lizerinde pozitif etkiye sahiptir.
SONUC

Insan Haklar1 Evrensel Bildirgesi’'nde ve Diinya Saglik Orgiitii Kurulus Bildirgesinde
saglik hakki “Irk, din, politik inang ve ekonomik gii¢ ayricalig1 olmaksizin herkesin olabilen en
yiiksek diizeyde saglik hizmetinden yararlanma hakki" seklinde tanimlanmistir. Ancak tilkeler
arasindaki gelir dagiliminin esit olmamasi1 2021 yilinda her 4.4 sanayide bir gocuk veya gencin
hayatim1 kaybetmesine yol agmistir (UNICEF, 2022). Bu durum 6nlenebilir ¢ocuk ve geng
6liimlerinin azaltilmas1 siirecinde {ilkelerin sosyoekonomik kosullarinin basat bir faktér oldugu
gercegini ortaya c¢ikarmaktadir. Az gelismis veya gelismekte olan iilkelerin salt bir sekilde
gelismis olan ilkelerden ayni veya nakdi yardim beklemesi s6z konusu sorunun diinya
giindeminde kalmasina neden olmaktadir. Bu kapsamda {ilkelerin iktisadi refah diizeylerinin
artirlmasina yonelik politikalar izlenmesi, saglik hizmetlerine, ekipmanlarina vb. bir¢ok
faktore ulasilmasi siirecine katki saglayacaktir. Bu durumun literatiire yansimasi ise ticari
aciklik lizerine insa edilen ekonomi politikalarinin cocuk ve geng saglig iizerindeki etkilerini
¢oziimlenmesi seklinde olugsmustur. Bu ¢alismada gelismekte olan iilkeler i¢inde son yillarda
diinya ticaretindeki pay:1 hizla artan BRICS-T iilkelerine yonelik 1990-2021 yillar1 arasinda
ticari agiklik diizeyi ile ¢ocuk ve gen¢ Oliimleri arasindaki iliskinin ¢oziimlenmesi
amaclanmastir.

Calisma kapsaminda elde edilen test sonuglarinin tutarsiz veya sapmali yorumlanmasinin
Oniine gegebilmek adina yapilan birim kok testi sonuglari ¢ergevesinde s6z konusu iilkelere ait
degiskenlerin birinci farki alindiginda tiim degiskenler hem sabitli modelde hem sabit+trendli
modelde duragan hale geldigi tespit edilmistir. Ardindan s6z konusu degiskenler arasindaki
koentegrasyon analizi icin ARDL (Auto Regressive Distributed Lag) sinir testi yaklasimi
perspektifinde 2 model kullanilmistir ve biitlin modellerde seriler arasinda uzun doénemde
esbiitiinlesme iligkisinin varligt gozlemlenmistir. Degiskenlerin donemsel nedensellik
iligkisinin tespitinde Breitung-Candelon Frekans alani yontemi kullanilmistir. Yapilan analiz
sonuglart kapsaminda Brezilya hari¢ diger tiim iilkelerde ticari aciklik ve cocuk sagligi
iliskisinde uzun dénem nedensellik tespit edilmistir. Kisa ve orta donemde ise iilkeden iilkeye
farkli nedensellik iligkileri gozlemlenmistir. Ticari agiklik ve gen¢ sagligi arasindaki
nedensellik analizinde Tiirkiye hari¢ tiim iilkelerde uzun donemde nedensellik oldugu
goriilmistiir. Kisa ve orta donem sonuglar iilkeden iilkeye farklilik gostermekle birlikte, secili

ilke grubunun ekseriyetinde kisa donemde nedensellik olmadigina dair bulgular elde edilmistir.
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Son olarak Parametre tahminci sonuglarinda elde edilen bulgular, her iki modelde analize konu
donem ic¢inde Rusya hari¢ diger 5 tilkede ticari acikli§in ¢ocuk ve geng sagligi iizerinde pozitif
etkiye sahip oldugunu gostermektedir. Elde edilen bulgular Byaro, Nkonoki ve Mayaya (2021),
Novignon, Atakorah ve Djossou (2018), Dihtmer ve Abdulai, (2019), Owen ve Wu (2007)
calismalarini destekler niteliktedir.

Aragtirma kapsaminda ticari agiklik diizeyindeki artisin, ¢ocuk ve geng Sliimleri iizerinde
azaltic1 etki olusturmasinin tespit edilmis olmasi1 bazi ¢ikarimlarin yapilmasini miimkiin hale
getirmistir. Bu baglamda, iilke ekonomilerinde yasanan pozitif gelismelerin siire¢ icerisinde
saglik gostergelerini olumlu etkileyecegi; saglik gostergelerinde yasanan bu olumlu
gelismelerin ise tekrardan tilke ekonomileri {izerinde olumlu sonuglar ortaya ¢ikaracagi; az
gelismis ve gelismekte olan iilkelerin ticari agiklik seviyeleri artirmalarina bagli olarak saglik
hizmetlerinde gerekli olan as1; ekipman ve malzemelerin temin edilmesi siirecindeki olusan
maliyetin, temin edilemedigi durumda olusan sosyal ve iktisadi maliyetten daha diisiik olacags;
ilkelerin ticari aciklik seviyelerini artirmasit kapsaminda yurt disindaki ilkelerden temin
ettikleri saglik hizmetlerinin ilerleyen siire¢lerde ihracatgisi konumuna gelme olasiligi
bulunmaktadir. Sonug olarak saglikli toplumlarin olusmasinda gii¢lii bir iktisadi yapinin varligi
elzemdir. Bu goriiniimiin saglanmasi siirecinde ticari agiklik diizeyinin 6nemli bir faktor oldugu
goriilmektedir. Bu dogrultuda azgelismis ve gelismekte olan iilkelerin ticari agiklik seviyesinin
artirllmasina yonelik politikalar1 izlemesi, s6z konusu iilkelerde cocuk ve geng sagligi iizerinde

olumlu gelismeler yasanmasina imkan saglayacaktir.
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0z

Bu aragtirmada, psikolojik saglamligin psikiyatrik semptomlar, saglik kaygisi ve siberkondria iligkisinde aracilik
roliiniin incelenmesi amaglanmistir. Bu ama¢ dogrultusunda 454 iiniversite 6grencisinin katilimi ile arastirma
yiiriitiilmiistiir. Katilimeilara Siberkondria Siddeti Olgegi, Kisa Psikolojik Saglamlik Olgegi, Kisa Semptom
Envanteri, Saglik Anksiyetesi Envanteri Kisa Formu uygulanmistir. Elde edilen sonuglara gore; saglik kaygisi ile
psikiyatrik semptomlar ve siberkondria arasinda anlamli ve pozitif bir iligki bulunmaktadir. Ayn1 zamanda,
psikiyatrik semptomlar ile siberkondria arasinda da anlamli ve pozitif bir iliski gézlemlenmistir. Psikolojik
saglamlik ile saglik kaygisi, psikiyatrik semptomlar ve siberkondria arasinda ise anlamli ve negatif bir iligki vardir.
Psikolojik saglamligin siberkondria ile iliskisi anlamli bulunmasina ragmen, psikolojik saglamligin siberkondria
ile psikiyatrik semptomlar ve saglik kaygisi arasindaki iliskide aracilik rolii olmadig1 gézlemlenmistir. Bulgular
literatiir 1s181nda tartigilmuis, arastirma ile ilgili sinirliliklara ve gelecek aragtirmacilar igin Onerilere yer verilmistir.

Anahtar kelimeler: Psikiyatrik semptomlar, Psikolojik saglamlik, Saglik kaygisi, Siberkondria.

ABSTRACT

In this research, it has been aimed to examine the mediating role of psychological resilience in the relationship
between psychiatric symptoms, health anxiety and cyberchondria. For this purpose, the research has been
conducted with the participation of 454 university students. Cyberchondria Severity Scale, Brief Psychological
Resilience Scale, Brief Symptom Inventory, Health Anxiety Inventory Short Form have been administered to the
participants. According to the results obtained, there is a significant and positive relationship between health
anxiety and psychiatric symptoms, as well as cyberchondria. Furthermore, a significant and positive relationship
was observed between psychiatric symptoms and cyberchondria. There is a significant and negative correlation
between psychological resilience and health anxiety, psychiatric symptoms, and cyberchondria. Although the
relationship between resilience and cyberchondria was found to be significant, it was observed that resilience did
not mediate the relationship between cyberchondria and psychiatric symptoms or health anxiety. The findings have
been discussed in the light of the literature, limitations of the study and suggestions for future researchers have
been included.

Keywords: Cyberchondria, Health anxiety, Psychiatric symptoms, Psychological resilience.
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GIRIS

Son yillarda 6zellikle internet kullaniminin hizla artmasiyla birlikte saglik alaninda
internet lizerinden hatali ve eksik bilgilere ulasmanin yarattig1 sorunlar karsimiza ¢ikmaktadir
(Unal ve Taylan, 2017). Bu sorunlarin en 6nemlilerinden biri de siberkondria olarak
tanimlanan, kisinin internet {izerinden edindigi bilgilerle kendisine yanlis tan1 koyma ve uygun
olmayan tedavi yontemlerini uygulama bigiminde ortaya ¢ikan psikolojik bir sorunun varligidir
(Starcevic ve Berle, 2013). Bu sorun sadece saglik egitimi almayan bireylerde goriilmekle
kalmayip saglik egitimi alan ya da almakta olan bireylerde de onemli bir durum olarak
karsimiza ¢ikmaktadir. Saglik alaninda egitim alan 6grencilerin, yakin zamanda inceledikleri
baz1 hastaliklara iliskin o hastaliklarin kendilerinde olduguna yonelik saglikla ilgili kaygi
yasamalart yaygin bir durumdur (Aulia, Marchira, Supriyanto ve Pratiti, 2020). Bu durum
internet iizerinden saglikla ilgili bilgilerin arastirilmasi seklinde de goriilebilmektedir.
Internette saglikla ilgili bilgi arama siklig1 arttik¢a siberkondria siddeti de dnemli 6lciide
artmaktadir (Bat1, Mandiracioglu, Govsa ve Cam, 2020).

Siberkondrianin prevelans: iilkelere gore farklilik gostermektedir. Biiyiik Britanya’daki
eriskinlerle yapilan bir ¢alismada internet araciligiyla saglik hakkinda bilgi arama davranisi
2007°den 2016’ya kadar %18’den %51°e yiikseldigi belirtilmektedir (Prescott, 2016).
Ulkemizde iiniversiteli dgrencilerle yapilan bir ¢alismada ise dgrencilerin %25 inin haftada en
az bir kez internetten saglikla ilgili bilgi aradiklar1 goriilmiistiir (Bati, Mandiracioglu, Govsa ve
Cam, 2020). Ulkemizde yapilan bir baska ¢alismada ise iiniversite dgrencilerinin internette
yazilan bilgilere gore kendisine tan1 koyma, doktorun bagsladig: tedaviyi yarim birakma ve
doktora internet bilgisine gore ilag yazmasi i¢in zorlama davraniglar: gosterdigi tespit edilmistir
(Altindis, Inci, Aslan ve Altindis, 2018). Yine internette saglkla ilgili bilgi aramanin saglik
kaygisini artirdigi ve bu iligkinin karsilikli oldugu belirtilmektedir (Muse, Manus, Leung,
Meghreblian ve Williams, 2012). Bu durumun internette saglik bilgisi aramas1 nedeniyle kisinin
kendi saglik durumuyla ilgili kaygi duymasi olarak agiklanan siberkondriayr agikladig
sOylenebilir (Selvi, Sayin, Turan ve Kandeger, 2018).

Bireylerin saglikla ilgili edindigi bilgileri ciddi bir hastaligin belirtisi seklinde yanlis
yorumlama egilimine bagli olarak psikiyatrik semptomlar ortaya ¢ikabilmektedir. Bu
semptomlara 6rnek olarak; problemli internet kullanim sorunlar (Kay ve Saglam, 2021),
belirsizlige tahammiilsiizlik (Duman, 2020), anksiyete, obsesif- kompulsif semptomlar
(Dogan, Acar ve Baynal Dogan, 2021; Durak Batigiin, Gor, Kémiircii ve Ertiirk, 2018; Fergus
ve Russel, 2016; Ozyildiz ve Alkan, 2022) ve depresyon (Elciyar ve Tasg1, 2017) gosterilebilir.
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Psikiyatrik semptomlar 6n planda oldugunda, bireylerde viicuduna asir1 sekilde odaklanma ve
normal bedensel hisleri asir1, zararli ve ¢ok rahatsiz edici olarak algilama davranislari
artabilmektedir (Koteles ve Witthoft, 2017). Bu dogrultuda saglik kaygisi ile iliskili oldugu
gosterilen siberkondrianin ortaya c¢ikan psikiyatrik semptomlarla da iliskili oldugu
diisiiniilmektedir (Dogan, Acar, Baynal Dogan, 2021; Fergus ve Russell, 2016; Ozyildiz ve
Alkan, 2022; Wilcox vd., 2022; Yilmaz, Bahadir ve Erdogan, 2021).

Bireyleri saglik kaygisina karsi koruyucu bazi faktorler bulunmaktadir. Bunlardan
bazilar1 saglik okuryazarlii, psikolojik saglamlik, egitim seviyesi ve cinsiyettir. Bu konuda
yapilan bir ¢aligmada ise psikolojik saglamligin kisilerin kaygi diizeyinin azalmasina sebep
oldugu tespit edilmistir (Xiao vd., 2020). Psikolojik saglamlik seviyeleri daha yiiksek olan
kisilerin, karsilastiklar1 ¢cevresel sorunlar, ruhsal sorunlar, sahip olduklar1 hastaliklar ve genel
olarak stresli yasam olaylarina kars1 basarili bir sekilde miicadele edebildikleri ifade edilebilir
(Artan, Atak, Karaman ve Cebeci, 2020). Saglik calisanlart ile yapilan bir ¢alismada psikiyatrik
semptomlar ile psikolojik saglamlik diizeyi iliskili bulunmustur. Calismada katilimcilarin
anksiyete, depresyon ve somatizasyon gibi psikiyatrik semptomlarinin diisiik diizeyde
bulunmasi psikolojik saglamlik diizeylerinin yiliksek olmasiyla iliskilendirilmistir (Cevizci ve
Miiezzin, 2019). Yapilan bagka bir ¢calismada psikolojik saglamligin saglik okuryazarligi ve
kaygi iliskisinde araci roliinlin oldugu da gosterilmistir (Xiao vd., 2020). Psikolojik saglamlik
diizeyi diisiik olan bireylerin stresi yonetme becerilerinin gelismedigi diisiiniilmektedir (Oz ve
Bahadir Yilmaz, 2009). Bu bireylerin saglik nedeniyle yasadiklar: stresli durumlarin etkisiyle
siberkondria davranigina yonelme olasiliklarinin daha yiiksek oldugu gériilmiistiir (Muse vd.
2012; Y1lmaz, Bahadir ve Erdogan, 2021).

Literatiirde siberkondrianin psikiyatrik semptomlar, saglik kaygist ve psikolojik
saglamlikla ayr1 ayr iligkisini gdsteren ¢alismalar mevcut olsa da siberkondrianin psikiyatrik
semptomlar, saglik kaygis1 ve psikolojik saglamlikla iliskisini birlikte ele alan bir ¢calismaya
rastlanmamistir. Calismanin evrenini olusturan Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksek Okulu
(SHMYO) 6grencileri egitim siirecinde gerek teorik gerekse de hastanelerin gesitli birimlerinde
tam zamanli uygulamali olarak saglikla ilgili egitim almaktadir. Ogrencilerin teorik ve
uygulamali olarak maruz kaldiklar1 saglikla ilgili bilgilerin ve hastane ortaminda cesitli
hastaliklara sahitlik etmesinin saglikla ilgili kaygilarini arttirabilecegi Ongoriilmektedir
(Ozdelikara, Alkan ve Mumcu, 2018). Bu gerekceler dogrultusunda bu ¢alismada SHMYO
ogrencilerinde siberkondrianin, saglik kaygisi, psikiyatrik semptomlar ve psikolojik saglamlik

bakimindan incelenmesi amaglanmistir. Ayrica yapilacak aragtirmanin siberkondrianin klinik
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belirtilerinin daha iyi taninmasini saglayarak bu 6grencilerin sosyal ve mesleki islevselliginin
tyilestirilmesine katki saglayabilecegi de diisiiniilmektedir.

Bu c¢alismada genel ama¢ dogrultusunda test edilmesi planlanan model ve arastirma
sorusu asagida verilmistir:

¢ Psikolojik saglamligin, saglik kaygisi, psikiyatrik semptomlar ve siberkondria siddeti

arasindaki iliskide aracilik etkisi var midir?

Saglik kaygisi

T, PsikolojikSaglamlik I Siberkondria

/_/r’

Psikiyatrik semptomlar

Sekil 1. Psikolojik saglamligin saglik kaygisi, psikiyatrik semptomlar ve siberkondria iligkisinde araci rolii

GEREC VE YONTEM

Bu arastirma, nicel arastirma yontemlerinden korelasyonel desende gerceklestirilmistir

(Biiytikoztiirk, Kilig Cakmak, Erkan Akglin, Karadeniz ve Demirel, 2016).

Katihmcilar

Bu arastirmanin  katilmcilart Indnii iiniversitesi Saghk Hizmetleri Meslek
Yiiksekokulu’nda egitim alan 550 {iniversite dgrencisinden olusmasi hedeflenmistir™ ancak
istekli 6grenciler arasindan uygun ornekleme teknigi ile 510 katilimciya ulasilabilmigtir. 23
ogrenci daha once psikiyatrik bir tam1 aldiini, 13 6grenci psikoterapi aldigini 1 6grenci
psikiyatrik ila¢ kullandigini ve 10 6grenci de arastirmaya katilmayi kabul etmedigini belirtmesi
ve 9 6grenci de 18-25 yas araliginda olmamasi nedeni ile aragtirmaya dahil edilmemistir.
Arastirmaya dahil edilen 454 katilimcinin % 77.8’1 kadin (n=353), %22.2’si1 erkektir (n=101).
Katilimeilarin yas araligi 18-25 arasinda degismekte olup, ortalamasi 19.99 (+1.30) dir.

Veri Toplama Araclarn
Kisisel Bilgi Formu

Katilimcilarin, cinsiyet, yas ve 6grenim gordiikleri boliim bilgilerinin yani sira, kronik
hastalik 6ykiisti, psikiyatrik tan1 durumu, psikiyatrik ilag kullanma durumuna iliskin bilgilerin

belirlenebilmesi amaciyla arastirmacilar tarafindan olusturulmustur.

" Oprenci say1s1 G*power’da 0=0.05 hata pay1, 1-p=0.80 (power), £2=0.02 etki biiyiikliigii ve {ic bagimsiz degisken
kriterlerine gore ¢oklu regresyon analizi i¢in hesaplanarak 550 olarak bulunmustur.
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Siberkondria Siddeti Olgegi (SSO-KF)

Katilimcilarin Siberkondria siddetini tespit edebilmek amaciyla Siberkondria Siddeti
Olgegi (SSO-KF) kullanilmustir. Orijinalinde 43 madde olan, McElroy ve Shevlin (2014)
tarafindan gelistirilen 6l¢egin 12 maddelik kisa formu, McElroy ve arkadaslari (2019)
tarafindan olusturulmustur. Kisa formunun Tiirk¢e’ye uyarlamasi ise Yam, Korkmaz ve Grifitz
(2021) tarafindan yapilmistir. Olgek, besli Likert tipi bir dlgek olup alinan puan 0-60 arasinda
degismektedir. Alinan yiiksek puan siberkondria diizeyinin yiiksek oldugunu gostermektedir.
Olgekte ters yonlii madde bulunmamaktadir. Faktor analizi sonuglarma gore; asirilik (1-3-6),
sikintt (4-8-9), giivence (5-11-12) ve zorlant1 (2-7-10) olmak iizere dort faktorlii bir yapiya
sahip olan dlgek icin madde faktor yiikleri 0.48 ile 0.90 arasinda degismektedir. Olgegin toplam
puani i¢in Cronbach Alpha i¢ tutarlilik katsayisi .89 olarak bulunmustur (Yam, Korkmaz ve
Grifitz, 2021).

Kisa Psikolojik Saglamlik Olcegi (KPSO)

Bu arastirmada, Smith ve arkadaslar1 (2008) tarafindan gelistirilmis olan Kisa Psikolojik
Saglamlik Olgegi, katilimcilarin psikolojik saglamligini 6lgebilmek amaciyla kullanilmustir.
Besli Likert tipinde olan 6l¢ek, alti maddelik bir 6z bildirim aracidir. Tiirk¢e’ye uyarlamasi ise
Dogan (2015) tarafindan yapilmistir. Olgekte 2, 4 ve 6. maddeler tersten kodlanmaktadir.
Yiiksek puanlar yliksek psikolojik saglamlik diizeyini ifade etmektedir. Tek faktorlii yapiy
destekleyen Olg¢egin i¢ tutarlik giivenirlik katsayisi .83’tiir. Gegerlik ¢aligmasi kapsaminda
benzer amagclar i¢in kullanilan Slgeklerle iligkisi incelendiginde, incelenen 6lceklerle anlaml

diizeyde iligkili oldugu gézlenmistir (Dogan, 2015).

Kisa Semptom Envanteri (KSE)

Katilimcilarin  psikolojik semptomlarin1 degerlendirmek amaciyla Derogatis (1992)
tarafindan gelistirilen Olgegin Tiirk¢e’ye uyarlamasi Sahin ve Durak (1994) tarafindan
yapilmigtir. Olgek, 53 maddeden olusmakta olup depresyon, kaygi, olumsuz benlik,
ofke/saldirganlik ve somatizasyon olmak iizere bes faktorlii yapiyr desteklemektedir. 0-4
arasinda puanlanan besli Likert tipi 6lgekte yiiksek puan, katilimcilarda gézlenen psikolojik
semptomlarin yiiksek oldugunu ifade etmektedir. Olgegin orijinalinde, alt boyutlarin ig
tutarlilik katsayilar1 .75 ile .87 arasinda de8ismekte iken, Tiirkce uyarlama g¢alismasinda
yetiskin 6rnekleminden elde edilen i¢ tutarlik katsayilar1 alt boyutlar i¢in .63 ile .86 arasinda
degismektedir (Sahin ve Durak, 1994).
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Saghk Anksiyetesi Envanteri Kisa Form (SKE-KF)

Katilimcilarin saglik kaygisini degerlendirebilmek amaciyla Salkovskis, Rimes, Warwick
ve Clark (2002) tarafindan gelistirilen SKE-KF kullanilacaktir. Olgek ilk olarak 64 maddelik
olarak gelistirilse de 18 maddelik kisa formu olusturulmustur. ilk 14 maddelik kisim
katilimcilarin sagliklarina yonelik duygu ve diisiincelerini sorgulayan ¢oktan se¢meli dort
secenekli yanitlar igeren maddelerden olusmaktadir. Diger dort madde ise katilimcilardan
kronik bir hastaliga sahip olduklarini varsaymalar1 halinde nasil bir durum iginde
olabileceklerine yonelik fikir yiiriitmelerini istemekte ve yine dort secenekli yanitlar igeren
maddelerden olusmaktadir. Tiirkge uyarlamasi, Aydemir ve arkadaslar1 (2013) tarafindan
yapilmustir. Tiirkge formunun Cronbach alfa degeri .92 iken test tekrar test giivenirligi de .57
olarak bulunmugtur. Tiim 6l¢ek i¢in Cronbach alfa degeri .87°dir. Yap1 gecerligi bedensel
belirtilere asir1 duyarlik ve bedensel hastaliklarla kaygi boyutlarini iceren iki faktorli yapiy1
desteklemistir (Aydemir vD., 2013).

islem

Bu ¢alismanin amact yardimci saglik hizmetleri konusunda egitim alan {iniversite
ogrencilerinde psikolojik saglamligin psikiyatrik semptomlar, saglik kaygisi ve siberkondria
iliskisinde aracilik etkisinin incelenmesidir. Calisma dncesinde Hasan Kalyoncu Universitesi
Etik Kurulundan gerekli onay (21.10.2022 tarih ve E-97105791-050.01.01-24957 say1l1 yazi)
alinmustir. Verilerin toplanmasi icin de Indnii Universitesi Saghk Hizmetleri Meslek
Yiiksekokulu Miidiirliigi’'nden yine gerekli resmi izin (9.11.2022 tarih ve 245865 sayil1) de
alimmustir. Bu ¢aligmanin dislama kriterleri psikiyatrik bir tanisinin olmasi, psikiyatrik bir
tedavi gérmiis ya da goriiyor olmasi olarak belirlenmistir. Verilerin toplanmas1 2022 giiz
donemi Kasim-Aralik aylari igerisinde gergeklestirilmistir.

Katilimcilara ilk etapta katilimci bilgilendirme ve onam formu verilmis, ¢calisma hakkinda
bilgilendirip ¢alismaya katilmaya onamlari alindiktan sonra, Kisisel Bilgi Formu, SSO-KF,
KPSO, SKE-KF ve KSE den olusan 6z bildirim 6lgekleri uygulanmigtir. Uygulama yaklasik

olarak 10 dakika siirmiistiir.

Verilerin istatistiksel Analizi

Arastirma bulgularina iligkin verilerin analizi SPSS 22 ve AMOS 16 paket programi
kullanilarak gerceklestirilmistir. Demografik verilere iligkin bilgileri elde ederken betimleyici
istatistikler kullanilmistir. Yol analizi gergeklestirebilmek icin yapisal esitlik modeli
kurulmustur. Her bir degisken i¢in ayr1 ayr1 gerekli varsayimlarin saglanip saglanmadigi

kontrol edilmis, normal dagilim bilgisi ¢arpiklik ve basiklik katsayilari ile incelenmistir. N

1689



ISSN: 2147-7892, Cilt 11 Say1 3 (2023) 1684-1696 doi: 10.33715/inonusaglik.1226112
Psikolojik Saglamligin Psikiyatrik Semptomlar Saglik Kaygis1 ve Siberkondria fliskisinde Aracilik Roliiniin incelenmesi
Duygu YUCEL, Hilal ASLAN, Osman Tolga ARICAK

(454)>300 olmasi sebebi ile carpiklik i¢cin mutlak degerin ikinin, basiklik icinse mutlak degerin
yedinin altinda olmasi nedeniyle dagilim normal olarak kabul edilmistir (Kim, 2013). Psikolojik
saglamlhigin saglik kaygisi, psikiyatrik semptomlar ve siberkondria iliskisinde aracilik roliinii
inceleyebilmek i¢in yapisal esitlik modellemesine (YEM) bagli olarak yol analizi kullanilmstir.
Saglik kaygisi, psikiyatrik semptomlar, siberkondria ve psikolojik saglamlik arasindaki iligki

de Pearson korelasyon analizi ile incelenmistir.
BULGULAR

Modelde yer alan degiskenler arasindaki iliski Tablo 1°de gosterilmistir. Elde edilen
veriler incelendiginde; saglik kaygisinin psikiyatrik semptomlar (r=.53) ve siberkondria (r=.44)
ile ayn1 zamanda psikiyatrik semptomlarin da siberkondria ile (r=.40) arasinda orta diizeyde
pozitif yonde anlamli bir iliski oldugu goriilmektedir. Psikolojik saglamligin ise saglik kaygisi
(r=-.37) ve psikiyatrik semptomlar (r=-.48) ile orta diizeyde, siberkondria ile arasinda diisiik

diizeyde negatif yonde anlamli bir iliski (r=-.19) oldugu goriilmektedir.

Tablo 1.Degiskenler Arasindaki Korelasyon

Ort. SS 1 2 3
1.Saglik kaygisi 13.97 7.05
2.Psikiyatrik semptomlar 60.85 35.93 53**
3.Psikolojik saglamlik 19.07 511 -37** -.48**
4.Siberkondria 26.37 8.53 A4 A40** - 19**

Not: n=454, M= Ortalama, SS=Standart Sapma, *p<0.05; **p<0.01; ***p<0.001

Saghk Kaygisi, Psikiyatrik Semptomlar Ve Psikolojik Saglamhk Degiskenlerine Gore
Siberkondrianin Yordanmasina iliskin Yol Analizi Sonuclar1

Saglik kaygisi, psikiyatrik semptomlar ve psikolojik saglamlik degiskenlerine gore
siberkondria puaninin anlamli bir sekilde yordanip yordanmadigini incelemek amaciyla yapisal
esitlik modellemesi (YEM)’e bagli olarak yol analizi kullanilmistir. Bu analiz i¢in ilk olarak
bilimsel veriler dogrultusunda degiskenler arasindaki beklenen iliski Oriintiileri belirlenerek
Model A (Bkz. Sekil 1) olusturulmustur, devaminda modelin uyum 1yiligi degerleri incelenmis,
tahmini modelin gozlemlenen verilerle uyum gosterip géstermedigi degerlendirilmistir. Model
A‘nm (Bkz. Sekil 1) uyum indeksleri y 2 /sd=0, NFI (Normed Fit Index)=1.00 ve CFI
(Comparative Fit Index)=1.00 olarak tespit edilmistir. Model A‘nin uyum indekslerinin kabul
edilen diizeylerini karsiladigi, miikemmel uyum gosterdigi soylenebilir (Marsh, Balla ve

Mcdonald, 1988).
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Saglik Kaygisi

53 Psikolojik Saglamlik ? Siberkondria

Psikiyatrik Semptom

25

Sekil 2. Psikolojik Saglamligin Saglik Kaygisi, Psikiyatrik Semptomlar Ve Siberkondria iliskisinde Arac1 Rolii
Not: Degiskenlerin birbirleri tizerindeki etkisi i¢in standardize edilmis regresyon katsayilar1 kullanilmistir.
*k—

= p<0.01.

Tablo 2. Model A i¢in standardize Olmamig Ve Standardize Regresyon Katsayilar

Bagimsiz Degisken Bagimh Degisken B SH B p

Saglik kaygisi -->  Psikolojik saglamlik -114 .035 -.158 .001
Psikiyatrik semptom -->  Psikolojik saglamlik -.057 .007 -.399 il
Psikolojik saglamlik --->  Siberkondria .083 .080 .050 297
Psikiyatrik semptom --->  Siberkondria .060 .012 251 il
Saglik kaygisi --->  Siberkondria .390 .060 322 il

*** p<.001. B=Standardize olmamis regresyon katsayisi, f =Standardize olmus regresyon katsayisi

Tablo 2°de saglik kaygisinin psikolojik saglamlik {izerindeki etkileri incelendiginde,
saglik kaygisindaki 1 puanlik artis, psikolojik saglamlik iizerinde .11 puanlik bir diislise sebep
olmaktadir (B=-.16, p=.001). Psikiyatrik semptomlardaki 1 puanlik artis, psikolojik saglamlik
tizerinde .06 puanlik bir diistise sebep olmaktadir (B=-.40, p=.001). Psikiyatrik semptomlardaki
bir puanlik artis siberkondria tizerinde.06 puanlik bir artiga (B=-.25, p<.001) sebep olmaktadir.
Saglik kaygis1 lizerindeki bir puanlik artis ise siberkondria tizerinde .39 puanlik bir artisa (B=-
.32, p<.001) sebep olmaktadir. Bu sonuglara gore psikolojik saglamligin siberkondrianin
psikiyatrik semptomlar ve saglik kaygisi ile olan iligkisinde aracilik roliiniin olmadigi

sOylenebilir (p>.05).
TARTISMA

Bu ¢aligmada saglik kaygisi, psikiyatrik semptomlar ve siberkondria arasindaki iligkide
psikolojik saglamhigin aracilik roliiniin incelenmesi amaglanmustir. Oncelikle degiskenler
arasindaki iliskiyi gorebilmek amaciyla yapilan korelasyon analizi sonucunda saglik kaygisi,
psikiyatrik semptomlar ve siberkondria arasinda pozitif yonde anlamli bir iliski oldugu
goriilmiistiir. Ancak literatiirde bu degiskenleri birlikte ele alan mevcut bir c¢aligmaya

rastlanilmamistir. Degiskenlerin ayr1 ayr iligkilerini ele alan caligsmalar ise bulgularimizi
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destekler nitelikte olup saglik kaygisi ve siberkondria arasindaki iliskinin (Fergus, 2015;
McMullana, Berleb, Arnaezd ve Starcevice, 2019; Selvi vd., 2018) ve saglik kaygisi ile
psikiyatrik semptomlar arasindaki iliskinin anlamli ve pozitif yonlii oldugunu gostermektedir
(Deacon ve Abramowitz, 2008; Noh ve Park, 2022). Saglik kaygisi, siberkondria ve psikiyatrik
semptomlarin iligkili bulunmasi bireylerin internette saglikla ilgili bilgi arama davranigi sonrasi
edindigi bilgileri yanlis yorumlamalar1 ve buna bagli olarak da saglik durumlariyla ilgili kaygi
duymalariyla agiklanabilir. Yapilan bir ¢alismada psikiyatrik semptomlarin ciddiyetinin artan
siberkondria diizeyini O6ngordiigii ve saglik kaygisinin bu iliskiye kismen aracilik ettigi
gosterilmistir (Santoro vd., 2022). Bu nedenle saglik kaygisini azaltmaya yonelik
miidahalelerin siberkondria riskini azaltmada rol oynayabilecegi diislinlilmiistiir. Yine saglik
kaygisiyla iligkili oldugu goézlenen psikiyatrik semptomlarin, siberkondria ile arasindaki
iliskinin de anlamli ve pozitif yonde oldugu bulgusu da literatiirde desteklenmektedir (Zheng
vd., 2021).

Psikolojik saglamligin ise saglik kaygisi, psikiyatrik semptomlar ve siberkondria ile
aralarinda negatif yonde anlamli bir iliski oldugu saptanmistir. Konuyla ilgili literatiir
incelendiginde bu sonuglar1 destekler nitelikte calismalar oldugu goriilmiistiir. Ornegin; Ran ve
digerlerinin (2020) ¢aligmalarinda depresyon, anksiyete ve somatizasyon gibi psikiyatrik
semptomlar ile psikolojik saglamlik arasinda anlamli ve negatif yonde bir iliski oldugu
gosterilmistir. Bir baska c¢aligmada da psikolojik saglamligin psikiyatrik semptomlarla
aralarinda anlamli bir iligski oldugu gosterilmistir (Lau, 2022). Bununla ilgili olarak literatiir
incelendiginde tip ogrencilerinin genellikle depresyon ve anksiyete gibi ruhsal sorunlar
yasadiklar1 ve bununda psikolojik saglamlik diizeyleriyle iligkili olabilecegi diisiiniilmiistiir
(Ramadianto, Kusumadewi, Agiananda ve Raharjanti, 2022). Psikolojik saglamligin artmasiyla
saglik kaygisinin ve internetten hastalikla ilgili bilgi arama davramisinin azaldigi da yine
gozlenmistir (Philippou vd., 2022; Xiao vd., 2020). Bu sonuglarin psikolojik saglamligin saglik
kaygisi, psikiyatrik semptomlar ve siberkondria ile negatif ve anlamli bir iliskisinin oldugu
bulgusunu da destekler nitelikte oldugu sdylenebilir.

Psikolojik saglamligin, psikiyatrik semptomlarin ve saglik kaygisinin siberkondria
tizerindeki etkisine bakildiginda saglik kaygisinin ve psikiyatrik semptomlarin siberkondria
tizerinde anlamli bir etkisi oldugu goriilmekle birlikte psikolojik saglamligin anlamli bir
etkisinin olmadig1 goriilmiistiir. Ayrica psikolojik saglamligin saglik kaygisi ve psikiyatrik
semptomlarin siberkondria iizerindeki etkisinde aracilik roliiniin olmadig: da goriilmektedir. Bu
bulgu beklenmeyen bir sonu¢ olmakla birlikte psikiyatrik semptomlarin psikolojik saglamlikla

iligkili oldugu bulgusu da goz oniline alindiginda calismaya dahil edilen kisilerin tamaminin
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psikiyatrik tant almamig olmasinin bu sonucu etkilemis olabilecegi diisliniilmektedir. Ayrica
katilimcilarin tamaminin saglik alaninda egitim goren kisilerden olusmasi, saglikla ilgili
konularda nasil yaklasacaklar1 hususunda bilgi sahibi olmalar1 (Cavusoglu ve Kaya, 2022), ayni
zamanda hastane ortaminda hastaliklara ve hastalara sahitlik ettik¢e bas etme becerilerinin ve
psikolojik saglamliklarinin etkilenmis olabilecegi diisiiniilmektedir. Bu durumun da psikolojik
saglamlhigin aracilik etkisini etkilemis olabilece8i sOylenebilir. Sonraki ¢alismalarda benzer
calismanin psikiyatrik tan1 almis klinik orneklemlerde tekrarlanmasinin aracilik etkisini

degerlendirmeye katki sunabilecegi beklenilmektedir.
SONUC VE ONERILER

Bu c¢alismada saglik kaygisi, psikiyatrik semptomlar ve siberkondria arasindaki iliskide
psikolojik saglamligin aracilik roliiniin incelenmesi amaglanmistir. Elde edilen sonuglar ise su
sekilde siralanabilir:

e Saglik kaygis1 ve siberkondria arasindaki iligskinin ve saglik kaygisi ile psikiyatrik
semptomlar arasindaki iliskinin anlamli ve pozitif yonli oldugu goriilmiistiir.

e Saglik kaygisiyla iligkili oldugu gozlenen psikiyatrik semptomlarin, siberkondria ile
arasindaki iliskinin de anlaml1 ve pozitif yonde oldugu bulunmustur.

e Psikolojik saglamligin saglik kaygisi, psikiyatrik semptomlar ve siberkondria ile
aralarinda negatif yonde anlaml bir iliski oldugu saptanmustir.

e Psikolojik saglamligin, psikiyatrik semptomlarin ve saglik kaygisinin siberkondria
tizerindeki etkisine bakildiginda saglik kaygisinin ve psikiyatrik semptomlarin siberkondria
tizerinde anlamli bir etkisi oldugu goriilmekle birlikte psikolojik saglamligin anlamli bir
etkisinin olmadig1 goriilmiistiir. Ayrica psikolojik saglamligin saglik kaygist ve psikiyatrik
semptomlarin siberkondria iizerindeki etkisinde aracilik roliiniin olmadigi da ortaya
konulmustur.

Bu c¢aligmanin sonuclar1 degerlendirilirken farkli sinirliliklar oldugu da goz oniinde
bulundurulmalidir. Caligmada kendini degerlendirmeye dayali formlar kullanildigindan, elde
edilen sonuclarin kendini tanima ve ifade etme becerilerinden etkilenmis olabilecegi
diistiniilmektedir. Bu c¢alismada elde edilen bazi bulgular literatiirde yeterli bilgiye
ulagilamamis olmasindan dolay1 yeterli diizeyde tartisilamamistir. Bu sebeple, ¢alismamizda
kullanilan degiskenleri iceren baska aragtirmalarin da yapilmasi, sonuglar hakkinda daha net

cikarimlar yapabilmemize yardimer olacaktir.
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ABSTRACT

This study was conducted to determine the prevalence of premenstrual syndrome (PMS) and its relationship with
lifestyle among undergraduate midwifery students at Aydin Adnan Menderes University. 288 undergraduate
female midwifery students were recruited for the study. While data on the anthropometric, socio-demographic,
menstrual and lifestyle characteristics of the participants were collected by using data collection form, the
premenstrual syndrome scale was utilised to determine the presence/absence of PMS in each participant. Student’s
T test, Mann Whitney U test, Pearson’s Chi-square test, Chi-square test, Fisher's Exact test and multiple logistic
regression analysis via Backward LR procedure were employed in comparing the groups with and without PMS
and determining the best predicting factors for PMS. The prevalence of PMS among the participants was 51.3%.
Additionally, whereas; fast-food consumption, taking vitamin /mineral supplements, poor income and expense
balance, generally feeling stressed, irregular sleep and feeling pain during menstruation had a statistically
significant positive relationship with PMS, consumption of white meat was found to be negatively related with
PMS. A significant proportion of the study’s population suffered from PMS. Therefore, more attention from
healthcare providers on the subject, the incorporation of PMS-related topics into educational curricula, social
support and lifestyle modifications are recommended.

Keywords: Lifestyle, Midwifery, Premenstrual syndrome, Prevalence, Student.
07/

Bu calisma, Aydin Adnan Menderes Universitesi ebelik lisans dgrencilerinde premenstriiel sendromun (PMS)
yayginligini ve yasam tarzi ile iligkisini belirlemek amaci ile yapildi. Calismaya ebelik boliimiinden 288 kadin
lisans 6grencisi dahil edildi. Katilimcilarin antropometrik, sosyo-demografik, menstriiel ve yasam tarzi dzellikleri
ile ilgili veriler veri toplama formu kullanilarak toplanirken, her katilimcida PMS olup olmadigini belirlemek i¢in
premenstriiel sendrom 6lgegi kullanildi. PMS olan ve olmayan gruplarin karsilastirilmasinda ve PMS'yi en iyi
ongoren faktorlerin belirlenmesinde; Student's T testi, Mann Whitney U testi, Pearson'un Ki-kare testi, Ki-kare
testi, Fisher'm kesin sonuglu olasilik testi ve coklu degiskenli geriye doniik adimsal elemeli lojistik regresyon
analizi kullanildi. Katilimcilar arasinda PMS prevalansi: %51.3 idi. Ayrica; fast-food tiiketimi, vitamin/mineral
takviyesi alma, gelir-gider dengesinin kotii olmasi, genel olarak stresli hissetme, diizensiz uyku ve adet doneminde
agr1 hissetme PMS ile istatistiksel olarak anlamli pozitif iliski gosterirken, beyaz et tiiketiminin PMS ile negatif
iliskili oldugu bulundu. Caligma popiilasyonunun 6nemli bir bolimii PMS'den muzdaripti. Bu nedenle, saglik
hizmeti verenlerin konuya daha fazla dikkat etmesi, PMS ile ilgili konularin egitim miifredatina dahil edilmesi,
sosyal destek ve yagam tarz1 degisiklikleri onerilmektedir.

Anahtar kelimeler: Ebelik, Ogrenci, Premenstriiel sendrom, Prevalans, Yasam tarzi.
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INTRODUCTION

Tibbi Women of child-bearing age all over the world experience menstruation, which
involves the desquamation of the endometrium, approximately once in a month as a marker of
their fertility. About 80% of women report symptoms related to the premenstrual period, and a
proportion of such women are eventually diagnosed with premenstrual syndrome (PMS)
(O’Brien et al., 2011). PMS is defined as constellation of somatic and psychological symptoms
that manifest during the luteal phase of the menstrual cycle, which resolve with the onset of
menstruation, and interfere with an individual’s life (O’Brien et al., 2011; World Health
Organisation [WHOY], 2022).

The worldwide prevalence of PMS among menstruating women reported in the most
recent meta-analysis, although relatively outdated compared to the time the present study was
conducted, is 48% (Direkvand-Moghadam, Sayehmiri, Delpisheh & Satar, 2014). The
prevalence for Turkey reported in the afore-mentioned study as 50% is consistent with the
reports (Kahyaoglu Sut & Mestogullari, 2016; Pinar & Oncel, 2011; Yilmaz-Akyuz & Aydin-
Kartal, 2019). Moreover, a recent systematic review and meta-analysis pooling the national
prevalence of PMS across Turkey reports a prevalence of 52.2% in Turkey (Erbil & Yiicesoy,
2023).

Factors found to be associated with PMS are mainly lifestyle factors and include smoking,
alcohol consumption, physical activity, yoga, caffeine consumption, stress, vitamin and mineral
intake, sleep and nutrition (Abeje & Berhanu, 2019; Bertone-Johnson et al., 2005; Bertone-
Johnson, Hankinson, Johnson & Manson, 2008, 2009; Cheng et al., 2013; Chocano-Bedoya et
al., 2011, 2013; Christy, Zeina, Safaa & Shafika, 2018; del Mar Fernandez, Regueira-Méndez
& Takkouche, 2019; Houghton et al., 2019; Kroll-Desrosiers et al., 2017; Mohebbi Dehnavi,
Jafarnejad & Sadeghi Goghary, 2018; Munishwar & Mishra, 2019; Perry, Judge, Millar &
McDonald, 2015; Pinar & Oncel, 2011; Rad, Sabzevary & Dehnavi, 2018; Rupa Vani, Veena,
Subitha, Hemanth Kumar & Bupathy, 2013; Seedhom, Mohammed & Mahfouz, 2013; Tar1
Selguk, Avelr & Alp Yilmaz, 2014; Tsai, 2016; Tschudin, Bertea & Zemp, 2010; Yamamoto,
Okazaki, Sakamoto & Funatsu, 2009; Yilmaz-Akyuz & Aydin-Kartal, 2019). Nonetheless, risk
factors related to socio-demographic and menstrual characteristics have been reported as well.
These include age, employment status, educational status, living area, marital status, parity,
body mass index (BMI), age at menarche, maternal/family history of PMS, length of menstrual
cycle, dysmenorrhoea, length of menstrual flow and amount of menstrual flow (Abeje &
Berhanu, 2019; A. Arafa, Mahmoud, Abu Salem & Mohamed, 2020; Bertone-Johnson,
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Hankinson, Willett, Johnson & Manson, 2010; del Mar Fernandez et al., 2019; ELBanna,
ELBbandrawy, Elhosary & Gabr, 2019; Kroll-Desrosiers et al., 2017; Oraby, Fawaz & EI-
Sharkawy, 2016; Pinar & Oncel, 2011; Rad et al., 2018; Seedhom et al., 2013; Tschudin et al.,
2010; Yamamoto et al., 2009).

The aetiology of PMS is barely understood. However, many studies have shown a strong
association between the symptoms of PMS and the cyclic changes in oestrogen and
progesterone levels (Hofmeister & Bodden, 2016). It has also been shown that there is a
requirement of ovarian activity and probably ovulation for the manifestation of premenstrual
symptoms (O’Brien et al., 2011). The effect of oestrogen and progesterone on serotonin, -
aminobutyric acid, and dopamine probably explains the mood related symptoms of PMS. These
in turn affect the renin-angiotensin-aldosterone system which may also be the reason for
bloating and swelling that occur during the luteal phase (Hofmeister & Bodden, 2016).
Anxiety/tension, mood swings, appetite changes/food cravings, cramps, decreased interest in
activities, difficulties in concentrating, irritability, abdominal bloating, breast tenderness,
crying spells, insomnia, headache, migraine, back joint, muscle pains, discomfort and pain in
the abdomen, fatigue, atypical depressive characteristics, hostility/anger and deterioration in
social functionality are among the wide range of symptoms reported to be associated with PMS
(Freeman et al., 2011; Nworie, Aluh & Onyekwum, 2018; Pinar & Oncel, 2011).

In the diagnosis of PMS, it is essential for symptoms to occur during all or part of the 2-
week luteal phase and resolve during or shortly after menstruation (O’Brien et al., 2011).
Additionally, symptoms should not be an exacerbation of an underlying disorder since certain
ailments such as diabetes, migraine, epilepsy, asthma, and depression or other mental disorders,
although existent throughout the entire menstrual cycle, could intensify during the luteal phase
(Hofmeister & Bodden, 2016; O’Brien et al., 2011). Attention should be paid to the possible
presence of independent co-morbidities such as migraine, anaemia, endometriosis and
hypothyroidism which exhibit symptoms similar to those of PMS (Hofmeister & Bodden, 2016;
O’Brien et al., 2011). According to the American College of Obstetricians and Gynecologists
(ACOG) diagnostic criteria, if the patient reports at least one each of the defined affective
symptoms (angry outbursts, anxiety, confusion, depression, irritability and social withdrawal)
and somatic symptoms (abdominal bloating, breast tenderness and swelling, headache, joint or
muscle pain, swelling of extremities and weight gain) during the five days before menstruation

in each of the three previous menstrual cycles, they have PMS (Hofmeister & Bodden, 2016).
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Having a prevalence of such a significant degree, PMS is truly a global health issue
among women all over the world, and various attempts to manage the situation has resulted in
an expanding body of evidence of the association of PMS with lifestyle. Consequently, while
treatment options such as selective serotonin reuptake inhibitors, oral contraceptives and
gonadotropin-releasing hormone agonists have been traditionally recommended for the
management of PMS, the focus has recently gradually shifted from medical/surgical
interventions to lifestyle modifications (Hofmeister & Bodden, 2016). A growing demand on
the knowledge about which lifestyle factors are evidently related with PMS development and
its occurrence as well as their mechanisms has led to the need for more studies that examine
and confirm the potential relationship between PMS and lifestyle choices. In view of this, the
present study was carried out with the aim of determining the prevalence of PMS and its
relationship with lifestyle among the midwifery students of the Faculty of Health Sciences of
Aydin Adnan Menderes University.

MATERIALS AND METHOD

Objective and Type

The research was an analytic and cross-sectional study conducted between October 2019
and August 2020 with the aim of determining the prevalence of PMS and its relationship with
lifestyle among the midwifery students of the Faculty of Health Sciences of Aydin Adnan
Menderes University.

Population and Sample

The population of the research comprised undergraduate female students in the
Midwifery Department of Aydin Adnan Menderes University (N=377). Although the entire
population was included in the study in order to increase its strength, the sample size amounted
to 228 students after collection of data and application of both inclusion criteria (volunteering
to participate in the research, studying at the Midwifery Department of Aydin Adnan Menderes
University Faculty of Health Sciences and being a female) and exclusion criteria (not having
any mental disorder, not using any anti-depressants and not using combined oral

contraceptives).

Collection and Analysis of Data
Data on the anthropometric, socio-demographic, menstrual and lifestyle characteristics of
the participants were collected using a data collection form developed by the researchers based

on another study (del Mar Fernandez et al., 2019). The premenstrual syndrome scale (PMSS)
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was utilised to determine the presence/absence of PMS in each participant. Student’s T test,
Mann Whitney U test, Pearson’s Chi-square test, Chi-square test, Fisher's Exact test and
multiple logistic regression analysis via Backward LR procedure were employed in comparing
the groups with and without PMS and determining the best predicting factors for PMS.

Premenstrual Syndrome Scale (PMSS)

The PMSS is a 44-item 5-point Likert type scale developed by Basaran Gengdogan that
measures the severity of premenstrual symptoms (Geng¢dogan, 2006). The PMSS consists of
items/statements describing the symptoms of PMS under 9 main sub-sections; firstly,
depressive feelings, then anxiety, fatigue, nervousness, depressive thoughts, pain, changes in
appetite, changes in sleep pattern, and lastly bloating. The total PMSS score is obtained by
adding up the sum-scores of each sub-section. The minimum total score that may be obtained
from this scale is 44 points whereas the maximum total score is 220 points. A total score of 132
points (50%) and above indicates the presence of PMS. For a more detailed diagnosis: a score
of 44 points indicates the absence of PMS, a score of 45-103 points indicates mild PMS, a score

of 104-163 points indicates moderate PMS, and a score of 164-220 points indicates severe PMS.

Limitations

Recall bias could affect accurate recollection of symptom experience. Moreover, the fact
that symptoms were self-reported could lead to either over-estimation or under-estimation of
the severity of symptoms depending on how the participant perceived it. Another weakness of
this study is that it was conducted on a student population which may have different features
compared to the general population. This implies that the result may not be liberally generalised

to the general population as would easily be in the case of a population-based study.

Ethics

Written permission was obtained from the Faculty of Health Sciences, Aydin Adnan
Menderes University for the implementation of the research. The research protocol was
approved by the Ethics Committee of the Faculty of Health Sciences Clinical Research
Advisory Commission (29/08/2020-E.44527).

RESULTS

Descriptive statistics on the socio-demographic characteristics, the menstrual
characteristics as well as the descriptive statistics in terms of the risk factors related to PMS are

shown in Table 1, Table 2, and Table 3 respectively.

1701



ISSN: 2147-7892, Cilt 11 Say1 3 (2023) 1697-1714 doi: 10.33715/inonusaglik.1289969
The Prevalence of Premenstrual Syndrome Among Midwifery Students and Its Relationship with Lifestyle
Priscilla Ampofoa OFEI, Siindiiz Ozlem ALTINKAYA

Table 1. Socio-Demographic Characteristics of the Participants of the Study

Characteristic (n=228) mean+SD
Age (years) 20.1£1.3
Body weight (kg) 59.0+10.9
Height (m) 1.634+0.063
Body mass index (kg / m?) 22.2+4.24
Characteristic (n=228) n (%)
Class

1t year 65 (28.5%)
2" year 58 (25.4%)
39 year 61 (26.8%)
4™ year 44 (19.3%)
Employment status 8 (3.5%)
Income level of family

Income > expenditure 18 (7.9%)
Income = expenditure 88 (38.6%)
Income < expenditure 122 (53.5%)
Having health insurance 182 (79.8%)
Family type

Nuclear 206 (90.4%)
Extended 19 (8.3%)
Broken 3 (1.3%)
Living area (where the participant has lived longest)

Urban 91 (39.9%)
Suburban 78 (34.2%)
Rural 59 (25.9%)
Marital status

Married 4 (1.8%)
Single 224 (98.2%)

Table 2. Menstrual Characteristics of the Participants Included in the Study

Characteristic (n=228) median (min— max)
Age at menarche (years) 13 (10-15)
Length of cycle (days) 28 (18-50)
Length of flow (days) 6 (2-8)
Characteristic (n=228) n (%)
Regular cycle

Yes 195 (85.5%)
No 33 (14.5%)
Menstrual pain

Yes 168 (73.7%)
No 60 (26.3%)
Use of analgesics for Menstrual Pain

Yes 90 (39.5%)
No 138 (60.5%)
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Table 3. Risk Factors Related to PMS of the Participants of the Study

Characteristic (n=228)

n (%)

Currently smoking

No 186 (81.6%)
Yes 42 (18.4%)
Alcohol use

No 189 (82.9%)
Yes 39 (17.1%)
Physical activities

No 169 (74.1%)
Yes 59 (25.9%)
Yoga / Meditation

No 221 (96.9%)
Yes 7 (3.1%)
Characteristic (n=228) median(min-max)
Frequency of smoking (pieces / day) 7 (1-20)
Frequency of physical exercise (times / week) 4 (1-7)
Frequency of alcohol consumption 1(1-7)
(times/week)

Frequency of yoga/meditation (times / week) 1(1-4)
Coffee consumption (cups / day) 1 (0-6)
Tea consumption (cups / day) 2 (0-10)
Frequency of water intake (glasses (200ml) / day) 7 (2-16)
Characteristic (n=228) n (%)

Adding extra salt before tasting

Yes

No

Type of drinking water

Mains water

Commercially sold water

Mineral water

Water obtained by purification device
Premenstrual complaint in mother or sister
Yes

No

Inability to control anger sometimes
Yes

No

When anger is especially uncontrollable
Before menstruation

During menstruation

Always

Generally feeling stressed

Yes

No

Areas affected by menstrual discomforts
Academic

Social

Professional

Family / home life

Presence of chronic disease
Constant medication

Use of contraceptive method
Vitamin / mineral supplement

Sleep pattern

Regular sleep

Irregular sleep

61 (26.8%)
167 (73.2%)

23 (10.1%)
159 (69.7%)
19 (8.3%)
55 (24.1%)

115 (50.4%)
113 (49.6%)

203 (89.0%)
25 (11.0%)

139 (68.5%)
46 (22.6%)
18 (8.9%)

150 (65.8%)
78 (34.2%)

108 (47.4%)
158 (69.3%)
26 (11.4%)
66 (28.9%)
17 (7.5%)
13 (5.7%)
6 (2.6%)
31 (13.6%)

107 (46.9%)
121 (53.1%)
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The mean PMSS score of the participants was 131.6 + 35.98 and PMSS scores ranged
from 44 to 220. According to the 132-cut-off point, 111 (48.7%) participants were PMS
negative while 117 (51.3%) were PMS positive. All variables determined as p <0.10 as a result
of univariate statistical analyses (Table 4, Table 5, Table 6) were included in the multivariate
logistic regression model as candidate factors. When other possible factors were adjusted for,
it was observed that fast food consumption triggered PMS development, and this was
statistically significant (OR = 3.291; 95% CI. 1.881-5.755 and p <0.001). The probability of
PMS occurrence among participants taking vitamin/mineral supplement was statistically
significant 6,832 times (95% CI: 2.256-20.688) (p <0.001). While the odds of PMS occurrence
significantly increased by 6.994 times (95% CI. 1.396-35.048) among those whose family
income equated expenditure (income = expenditure) as compared to those whose family income
was higher than expenditure (income > expenditure) (p = 0.018); the odds of PMS occurrence
among those with family income less than expenditure (income<expenditure) increased by
11.725 times (95% CI: 2.417-56.877) (p=0.002). Furthermore, generally feeling stressed
significantly increased the odds of PMS occurrence by 2.892 times (95% CI: 1.466-5.707)
(p=0.002). Regardless of other factors, the incidence of PMS decreased significantly as white
meat consumption increased (OR=0.431; 95% CI: 0.240-0.776 and p=0.005). Additionally, the
odds of PMS occurrence when other factors were adjusted for significantly increased for
irregular sleep (OR=2.092; 95% CI: 1.096-3.991 and p=0.025) as well as for pain during
menstruation (OR=2.185; 95% CI: 1.044-4.574 and p =0.038).

Table 4. Socio-Demographic and Menstrual Characteristics of the Participants in the Groups

Without PMS  With PMS

Characteristic (n=228) (n=111) (n=117) p-value
Age (years, mean+SD) 20.2+1.3 19.9+1.3 0.0797
Body mass index (kg/m?, mean+SD) 22.1+4.5 22.3+4.0 0.837%
Age at menarche (years, median (min-max)) 13 (10-15) 13 (10-15) 0.3639
Length of cycle (days, median (min-max)) 28 (18-45) 28 (21-50) 0.2599
Length of flow (days, median (min-max)) 6 (2-8) 6 (2-8) 0.8659
Regular cycle

Yes 96 (86.5%) 99 (84.6%) 0.831%
No 15 (13.5%) 18 (15.4%) '
Menstrual pain

Yes 76 (68.5%) 92 (78.6%) 0,082
No 35 (31.5%) 25 (21.4%) )

Use of analgesics for Menstrual Pain

Yes 39 (35.1%) 51 (%43.6) 0.1921
No 72 (64.9%) 66 (56.4%) )
Income level of family

Income > expenditure n(%) 15 (13.5%) 3 (2.6%)

Income = expenditure 48 (43.2%) 40 (34.2%) <0.001%
Income < expenditure 48 (43.2%) 74 (63.2%)

+ Student’s t test, I Pearson’s 2 test, § Mann Whitney U test, $ Continuity correction 2 test.
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Table 5. Distribution in Terms of Risk Factors Related to PMS in the Groups (N=228)

Without PMS ~ With PMS

Characteristic (n=111) (n=117) p-value
Currently smoking

No 94 (84.7%) 92 (78.6%) 0314+
Yes 17 (15.3%) 25 (21.4%) )
Frequency of smoking (median (min - max)) 7 (3-20) 7 (1-20) 0.6881
Alcohol use

No 98 (88.3%) 91 (77.8%) 0.054+
Yes 13 (11.7%) 26 (22.2%) )
Frequency of alcohol intake (median (min-max)) 1(1-4) 1(1-7) 0.670%
Physical activities

No 82 (73.9%) 87 (74.4%) 0.9339
Yes 29 (26.1%) 30 (25.6%) )
Frequency of physical exercise (median (min-max)) 4 (1-7) 4 (1-7) 0.517%
Yoga / Meditation

No 109 (98.2%) 112 (95.7%)

Yes 2 (1.8%) 5 (4.3%) 04473
Frequency of yoga/meditation (median (min - max)) 3(2-4) 1(1-3) 0.190%
Coffee consumption (median (min - max)) 1 (0-6) 1 (0-6) 0.968%
Tea consumption (median (min - max)) 2 (0-6) 1.5 (0-10) 0.301%
Adding extra salt before tasting

Yes 35 (31.5%) 26 (22.2%) 0.1129
No 76 (68.5%) 91 (77.8%) '
Daily water intake (median (min - max)) 7 (3-16) 7 (2-15) 0.049%
Type of drinking water

Mains water 9 (8.1%) 14 (12.0%) 0.4557
Commercially sold water 72 (64.9%) 87 (74.4%) 0.1199
Mineral water 9 (8.1%) 10 (8.5%) >0.9997
Water obtained by purification device 27 (24.3%) 28 (23.9%) 0.945%
Premenstrual complaint in mother or sister

Yes 55 (49.5%) 60 (51.3%) 0.7949
No 56 (50.5%) 57 (48.7%) ’
Inability to control anger sometimes

Yes 93 (83.8%) 110 (94.0%) 0.024+
No 18 (16.2%) 7 (6.0%) ’
When anger is especially uncontrollable

Before menstruation 63 (67.7%) 76 (69.1%)

During menstruation 23 (24.7%) 23 (20.9%) 0.7109
Always 7 (7.5%) 11 (10.0%)

Generally feeling stressed

Yes 59 (53.2%) 91 (77.8%)

No 52 (46.8%) 26 (22.206) 0001
Areas affected by menstrual discomforts

Academic 52 (46.8%) 56 (47.9%) 0.8789
Social 65 (58.6%) 93 (79.5%) <0.0019
Professional 13 (11.7%) 13 (11.1%) >0.9997
Family / home life 32 (28.8%) 34 (29.1%) 0.9699
Presence of a chronic disease 5 (4.5%) 12 (10.3%) 0.161F
Constant medication 4 (3.6%) 9 (7.7%) 0.2967
Use of contraceptive method 1 (0.9%) 5 (4.3%) 0.214%
Vitamin / mineral supplement 9 (8.1%) 22 (18.8%) 0.0317
Sleep pattern

Regular sleep 62 (55.9%) 45 (38.5%) 0.009%
Irregular sleep 49 (44.1%) 72 (61.5%) '

1 Continuity corrected 2 test, 1 Mann Whitney U test, § Pearson's y2 test, $ Fisher’s exact probability test.
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Table 6. Distribution in Terms of Nutritional Habits in the Groups (n=228)

Nutritional Group Wlt(zglitllp)MS V\é;\t:lFil;/)IS p-value
Dairy products

Never 1 (0.9%) 0 (0.0%)

1-2 times / month 4 (3.6%) 4 (3.4%) 0.970
1-2 times / week 29 (26.1%) 32 (27.4%) '

At least once / day 77 (69.4%) 81 (69.2%)

Red meat

Never 6 (5.4%) 11 (9.4%)

1-2 times / month 42 (37.8%) 60 (51.3%) 0.009
1-2 times / week 59 (53.2%) 43 (%36.8)

At least once / day 4 (3.6%) 3 (2.6%)

White meat

Never 1 (0.9%) 6 (%5.1)

1-2 times / month 21 (18.9%) 32 (27.4%) 0.012
1-2 times / week 82 (73.9%) 76 (65.0%)

At least once / day 7 (6.3%) 3 (2.6%)

Sea food

Never 11 (9.9%) 11 (9.4%)

1-2 times / month 77 (69.4%) 83 (70.9%) 0.951
1-2 times / week 23 (20.7%) 22 (18.8%)

At least once / day 0 (0.0%) 1 (0.9%)

Vegetables and fruits

Never 0 (0.0%) 3 (2.6%)

1-2 times / month 9 (8.1%) 8 (6.8%) 0.819
1-2 times / week 49 (44.1%) 47 (40.2%)

At least once / day 53 (47.7%) 59 (50.4%)

Fast-food

Never 2 (1.8%) 2 (1.7%)

1-2 times / month 70 (63.1%) 42 (35.9%) <0.001
1-2 times / week 37 (33.3%) 60 (51.3%)

At least once / day 2 (1.8%) 13 (11.1%)

Salami and sausages

Never 14 (12.6%) 8 (6.8%)

1-2 times / month 52 (46.8%) 53 (45.3%) 0.165
1-2 times / week 43 (38.7%) 54 (46.2%)

At least once / day 2 (1.8%) 2 (1. 7%)

Bakeries and pastries

Never 0 (0.0%) 0 (0.0%)

1-2 times / month 23 (20.7%) 17 (14.5%) 0.235
1-2 times / week 64 (57.7%) 70 (59.8%)

At least once / day 24 (21.6%) 30 (25.6%)

Dessert

Never 1 (0.9%) 1 (0.9%)

1-2 times / month 23 (20.7%) 26 (22.2%) 0.884
1-2 times / week 74 (66.7%) 73 (62.4%)

At least once / day 13 (11.7%) 17 (14.5%)

Carbonated and/ or sugary drinks

Never 9 (8.1%) 8 (6.8%)

1-2 times / month 40 (36.0%) 28 (23.9%) 0.048

1-2 times / week
At least once / day

50 (45.0%)
12 (10.8%)

63 (53.8%)
18 (15.4%)

1 Mann Whitney U test
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DISCUSSION

The prevalence of PMS (51.3%) found in this study using the PMSS is consistent with
the prevalence reported by other studies conducted both in Turkey and in other countries. A
meta-analysis reviewing the prevalence of PMS, reported a global PMS prevalence of 47.8%
as well as a national prevalence of 50% for Turkey (Direkvand-Moghadam et al., 2014). The
authors admit that this source is relatively outdated, however, it is the most recent study
evaluating the global prevalence of PMS. Immediate update on the global prevalence of PMS
is deemed necessary. The most recent systematic review and meta-analysis pooling the national
prevalence of PMS reports a prevalence of 52.2% across Turkey which is comparable to the
prevalence found in the present study (Erbil & Yiicesoy, 2023). Moreover, in a local study
including 184 students in Turkey, the prevalence of PMS was found to be 50.2% using the
PMSS (Tar1 Selguk et al., 2014). Another local study using the PMSS also reported a prevalence
of 43.8% among 426 students (Yilmaz-Akyuz & Aydin-Kartal, 2019). Nworie et al. (2018), in
addition, reported a prevalence of 47.6% among 480 students in Nigeria using the Calendar of
Premenstrual Experiences.

On the contrary, the obtained prevalence is inconsistent with some other studies. Using
the Premenstrual Screening Tool, a prevalence of 10.3% was obtained for 3522 Swiss women
in a population-based study (Tschudin et al., 2010). This low figure could be attributed to the
use of a modified version of the Premenstrual Screening Tool, and also to the large sample size.
Another study reported a prevalence of 32% among 305 female students in Bulgaria having
used the DSM-1V as diagnostic tool (Chumpalova et al., 2020). The lower prevalence obtained
in the previously mentioned study compared to what was obtained in the present study could
be explained as being due to the use of the DSM-IV diagnostic tool which is considered to
consist of stringent criteria thereby usually yielding a lower percentage for prevalence (O’Brien
et al., 2011). Also, using the PMSS as a diagnostic tool, Sut and Mestogullari (2011) obtained
a prevalence of 38.1%, and this variation in prevalence could be potentially due to the fact that
the study population consisted of practising nurses who may have a healthier lifestyle in general
due to their knowledge in health (Kahyaoglu Sut & Mestogullari, 2016). Insincere reporting
due to a socio-cultural background which considers discussing PMS and its related topics a
taboo is a potential reason for a lower prevalence of 35.3% reported by a study consisting of
300 students in UAE (Hashim et al., 2019). Some studies, on the other hand, using the ACOG
criteria as a diagnostic tool have reported a higher prevalence probably attributable to the use
of the ACOG criteria since, unlike the DSM-1V, the ACOG criteria is deemed rather liberal and
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results in higher rates of PMS when used (Abeje & Berhanu, 2019; Christy et al., 2018; O’Brien
etal., 2011). Also, a higher prevalence is possibly as a result of younger population as could be

the case of Abeje and Berhanu (2019) who reported a mean age of 13.23 + 1.47 years.

Factors Related to PMS

PMS was positively associated with taking vitamin /mineral supplements, poor income
and expense balance, generally feeling stressed, irregular sleep, feeling pain during
menstruation and the consumption of fast-food but negatively associated with white meat
consumption according to the results of the present study. Inability to sometimes control anger,
the amount of daily water intake and the consumption of red meat and carbonated drinks were
no longer significantly associated with PMS after multiple logistic regression analyses.

Women use vitamin/mineral supplements for various reasons such as for prophylactic
purposes, cosmetic purposes, and treatment purposes. The use of vitamins/minerals (vitamins,
calcium - vitamin D, zinc, and magnesium) was found among 13.74% of the study’s
participants. Interestingly, this was found to be positively associated with PMS. This finding is
consistent with the findings of one study which established a linear relationship between PMS
development and supplemental intakes of B vitamins specifically; thiamine, riboflavin, niacin,
vitamin B-6, folate, and vitamin B-12 in their prospective study among American nurses
(Chocano-Bedoya et al., 2011). Supplementary vitamin and mineral intake are thought to
function as a consequence of already existent PMS as some PMS patients and doctors consider
supplementary vitamin and mineral intake as a preventive measure against episodes of PMS
(Chocano-Bedoya et al., 2011). Another study, however, reported that there was no significant
association between the supplementary intakes of minerals (iron, zinc, magnesium, copper,
potassium, and manganese) and the development of PMS (Chocano-Bedoya et al., 2013).
Moreover, some studies have reported a negative association of calcium - vitamin D with the
occurrence of PMS (Bertone-Johnson et al.,, 2005; Kroll-Desrosiers et al., 2017).
Inconsistencies among studies may be due to fewer number of participants using supplementary
vitamin and minerals and also the analysis of all vitamins and minerals as one factor without
detailed analysis.

In the present study, poor income-expenditure balance was found to be positively
associated with PMS. This is in agreement with Costanian et al. (2018) who indicated that PMS
was significantly positively related with father’s income level. Another study conducted using
an artificial neural network (ANN) model to determine the factors associated with PMS

reported the economic status of students to be an influential factor on PMS (Aksoy Derya et al.,
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2020). To the authors’ knowledge, there has not been any in-depth study on the association
between income level and the occurrence of PMS. The few studies that casually examined this
relationship between PMS and income level alongside other factors reported a null significant
association (Faramarzi, Kheirkhah & Azadfrouz, 2014; Pinar & Oncel, 2011; Rad et al., 2018).
Many studies have demonstrated the strong relationship between socio-economic level and
health with lifestyle as a mediator (Wang & Geng, 2019). The association reported in the
present study is attributable to the fact that insufficient income level adversely affects the
lifestyle choices of the individual which in turn increases the risk for PMS.

The state of generally feeling stressed was determined as a predicting factor for PMS.
One study established high perceived stress as a causative/contributing factor that increased the
number of symptoms and severity of PMS (Gollenberg et al., 2010). More studies have
contributed to this evidence by indicating that psychosocial stress has a significant effect on the
development of PMS (del Mar Fernandez et al., 2019; Yamamoto et al., 2009). Stress is thought
to be both a causative and consequent factor; whereas the anticipation and experience of other
PMS symptoms could function as a stressor and result in stress, it has been hypothesised, on
the other hand, that hypothalamic-pituitary-adrenal (HPA) activation axis due to stress resulting
in hypothalamic-pituitary-gonadal (HPG) axis inhibition contributes to the development of
problems related to menstruation together with the mechanisms of corticotrophin-releasing
hormone (CRH), vasopressin, and endogenous opioid peptides (Yamamoto et al., 2009).

Various studies have established that sleep disorders - such as insomnia, and its pointers
—such as the use of sleeping pills, are linearly associated with the occurrence of PMS (A. Arafa
et al., 2020; Cheng et al., 2013; Christy et al., 2018). This is consistent with the findings of the
present study according to which irregular sleep was found to be positively associated with
PMS. The relationship between irregular sleep and PMS is believed to be bidirectional seeing
as, on the one hand, there is a possibility for a woman with PMS to experience poor quality of
sleep due to the PMS physiopathology and symptoms such as pain, anxiety and changes in
appetite; and on the other hand, irregular sleep may interfere with the normal functioning of the
body resulting either directly in the development of PMS or indirectly by leading to other
established factors related to PMS such as obesity and stress (Medic, Wille & Hemels, 2017)

A rather unignorably large proportion (73.7%) of the current study’s sample reported
experiencing menstrual pain, and this was significantly linearly correlated with the occurrence
of PMS. The strong association between PMS and dysmenorrhoea has been reported by several
studies (A. E. Arafa, Senosy, Helmy & Mohamed, 2018; Oraby et al., 2016; Yamamoto et al.,
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2009). It has been suggested that similarities in symptoms for both PMS and dysmenorrhoea,
PMS symptoms overlapping into the menstrual phase and similar management and
interventions for both PMS and dysmenorrhoea could account for this association (Booton &
Seideman, 1989). The result obtained in the present study contradicts the result obtained by
another author (Rupani & Lema, 1993). This variation is thought to be due to differences in
diagnosis criteria and social-cultural background as the topic of menstruation is considered a
taboo in certain cultures causing some participants to not sincerely report symptoms.

Similar to the findings of other studies, fast-food consumption increased the risk for PMS
by 3.3 times according to the results of the present study (Cheng et al., 2013; Hashim et al.,
2019; Rad et al., 2018; Rupani & Lema, 1993; Seedhom et al., 2013; Tar1 Selcuk et al., 2014).
Rupa Vani et al. (2013) speculated that high amounts of saturated fatty acids contained in fast-
foods contain may interfere with progesterone metabolism during the luteal phase and cause
PMS (Rupa Vani et al., 2013). Moreover, lack of micronutrients in fast-food could explain the
association between fast-food consumption and PMS since fast-foods contain minimal
micronutrients and some studies have established a positive correlation between PMS and low
intake of micronutrients such as calcium, vitamin D, iron, thiamine and riboflavin (Bertone-
Johnson et al., 2005; Chocano-Bedoya et al., 2011, 2013; Kroll-Desrosiers et al., 2017). The
findings of the present study regarding fast-food consumption disagree with one study and this
could be due to variations in the tools used to measure fast food intake frequency and PMS
(U.S. Department of Agriculture, 2020).

An interesting finding of the current study was a negative association of PMS with white
meat consumption. It is believed that relatively less saturated fatty acid content in white meat
particularly the lean portion reduces interference with progesterone mechanism during the
luteal phase leading to less risk of PMS (Rupa Vani et al., 2013; U.S. Department of
Agriculture, 2020). Although the vitamin and mineral content of white meat may not be as high
as that of red meat, fruits and vegetables, the moderate amount present in white meat in
combination with other mechanisms such as possible reduced interference with progesterone is
believed to positively impact the occurrence of PMS (U.S. Department of Agriculture, 2020).
Very few studies have examined the relationship between white meat consumption and the
occurrence of PMS. One study reported that while there was no association between PMS risk
and total protein in general, there was an inverse association between PMS risk and the
consumption of animal protein among younger participants. Furthermore, PMS was not

associated with salty-fatty food consumption which included chicken in another study
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(Mohamadirizi & Kordi, 2015). The variation in findings may be potentially due to the
examination of factors including sources of white meat instead of only white meat as a factor
as is the case of the present study. Future prospective and longitudinal studies are necessary as

the mechanism for this association is very unclear.
CONCLUSION

In conclusion, a significant proportion of the study’s population suffered from PMS,
which implies more than half of the students had their lives interfered by PMS. Therefore, it is
recommended that healthcare workers including midwives pay attention to the subject of PMS
especially in diagnosing and managing its occurrence. Additionally, PMS-related topics should
be incorporated into educational curricula and support groups should be formed to constitute
more awareness about PMS. Furthermore, lifestyle modifications such as reducing fast-food
consumption and stress, improving sleep quality and giving preference to white meat

consumption could decrease the development and severity of PMS.
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ABSTRACT

The aim of this study is to adapt the "Digital Addiction Scale for Teenagers" developed by Seema, Heidmets,
Konstabel and Varik-Maasik (2022) into Turkish. The study was carried out with 599 students studying in
secondary and high schools. Within the scope of translation and language validity, firstly, the scale was translated
from its original language, English, to Turkish. Afterwards, the Turkish statements were finalized with the
consensus of the field and language experts. As a result of the CFA analysis, it was found that the scale had model
fit (y*/Sd= 128.614/28=4.59; p<.05, CFI=.96; TLI=.95; GFI=.95; SRMR=.036; RMSEA=.079). It was concluded
that factor load values varied between .56 and .79, and item-total test correlations varied between .62 and .79. As
a result of the correlation analysis conducted for similar scale validity, it was determined that there was a high
level of positive relationship between the "Digital Addiction Scale for Teenagers™ and the "Digital Game Addiction
Scale” at the level of .62 and with the "Internet Addiction Scale™ at the level of .79. It was determined that the
scale was able to distinguish between the upper and lower 27% groups (p<.05) and Cronbach's alpha reliability
coefficient was calculated as .90. According to the validity and reliability analyses, it can be said that the Turkish
form of the scale is valid and reliable.

Keywords: Addiction, Adolescents, Digital addiction, Reliability, Validity.
oz

Bu caligmanin amaci, Seema, Heidmets, Konstabel ve Varik-Maasik (2022) tarafindan gelistirilen Gengler i¢in
Dijital Bagimlilik Olcegini Tiirkce’ ye uyarlamaktir. Calisma ortaokul ve lisede 6grenim géren 599 dgrenci ile
gerceklestirilmistir. Ceviri ve dil gecerligi kapsaminda éncelikle dlgegin orijinal dili olan Ingilizceden Tiirkge’ ye
gevirisi yapilarak alan uzmanlar1 ve dil uzmanlari tarafindan goriis birligiyle Tiirkge ifadelere son hali verilmistir.
Yapilan DFA analizi sonucunda 6lgegin model uyumuna (¥%/Sd= 128.614/28=4.59; p<.05, CFI=.96; TLI=.95;
GFI=.95; SRMR=.036; RMSEA=.079) sahip oldugu goriilmiistiir. Faktor yiik degerlerinin .56 ile .79 arasinda
gecerligi i¢in yapilan korelasyon analizi sonucunda Gengler i¢in Dijital Oyun Bagimlihig1 Olgegi ile Dijital Oyun
Bagimlhihig1 6lgegi arasinda .62, Internet Bagimhilig: Olgegi ile ise .79 diizeyinde pozitif yonlii yiiksek diizeyde bir
iliskinin oldugu belirlenmistir. Olgegin %27°lik alt ve iist gruplar1 birbirinden ayirt edebildigi (p<.05) tespit
edilirken Cronbach a giivenirlik katsayisi .90 olarak hesaplanmistir. Yapilan gegerlik ve giivenirlik analizlerine
gore Olcegin Tiirkce formunun gecerli ve giivenilir oldugu soylenebilir.

Anahtar kelimeler: Adolesan, Bagimlilik, Dijital bagimlilik, Gegerlik, Giivenirlik.
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INTRODUCTION

Prolonged and unconscious use of digital tools and social media networks negatively
affects both children and adults mentally and physically. Addiction is foremost among these
negative effects. Addiction is the loss of control over the objects they use or the behaviors they
do, and the inability to live without these objects or behaviors (Eker, 2016; Kaymal, 2020). In
this respect, addiction is categorized in two ways as substance and behavioral addiction.
Psychological, behavioral and mental problems arising from the use of the substances such as
alcohol and drugs are defined as substance addiction. Behavioral addiction is defined as the
type of addiction in which pathological problems (gaming, gambling, TV, internet) are seen
like in substance addiction without being addicted to any substance (Giiniing & Kayri, 2010;
Kesici & Tung, 2018; Kir & Sulak, 2014, You et al., 2017). There are six criteria for evaluating
a behavior as an addiction. These are importance, tolerance, mood change, conflict, withdrawal,
and relapse. Importance refers to the vitality of a certain action in terms of life, while mood
change refers to the subjective experiences of individuals such as calming down, numbing,
escaping as a result of a certain activity. Tolerance involves increasing the frequency or duration
of the activity in order to re-experience previously pleasurable behaviors, while withdrawal
refers to unpleasant feelings or physical symptoms when the activity is discontinued or
immediately stopped, and conflict refers to conflicts within the individual or with the
environment. Finally, relapse is the tendency for a particular action to occur again after many
years of avoidance or control (Griffiths, 2005).

Due to the digitalization of communication tools and technological developments,
excessive and problematic use of social networks has led to the concept of "Digital Addiction”,
which is a behavioral addiction type (Kahya Ozyirmidokuz & Akpinar Karakas, 2018). Digital
addiction refers to the use of digital devices with problematic features such as excessive, hasty,
impulsive, and compulsive (Alrobai, 2018). Digital addiction is a broader concept that includes
addictions such as smartphone addiction, computer addiction, social networking addiction,
internet addiction, gaming addiction, and social media addiction (Kesici ve Tung, 2018; Kwon
et al., 2013). Digital addiction, social media addiction, smartphone addiction and internet
addiction are not classified as mental disorders in The Diagnostic and Statistical Manual of
Mental Disorders (DSM-5). However, in the third part of the DSM-5, it defines game addiction
as "internet game playing disorder” and recommends further studies on it (APA, 2013; Sarica
Kegeci, Kahya Ozyirmidokuz & Ozbakir, 2021).
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One reason why internet addiction has not been defined as a mental disorder in the DSM-
5 until now is that creating a separate category for internet addiction is likely to open the door
to many disorders (iPhone addiction, virtual reality addiction, etc.) as new technologies develop
(Pies, 2009). However, in South Korea, video game and internet addiction have been recognized
as a disorder and treatment programs have been established since 2007 (Seoul Solution, 2014-
2016). Internet addiction and related addictions have been the focus of researchers in many
countries. Despite the difference in terminology, it has been determined that excessive internet
use negatively affects the well-being of children (Smahel et al., 2020; Vondrackova &
Gabrhelik, 2016). As technology evolves, it becomes important to conceptualize, assess and
study young people's addiction to digital devices as broadly as possible and should not be
limited to internet addiction, addiction to a specific device (computer, smartphone, etc.) or
content (games, social media, etc.) (Seema et al., 2022).

Researchers believe that children and young people are at higher risk of using technology
intensively because they have not yet developed self-awareness and self-control (Gazzaley &
Rosen, 2016). According to research in Korea, the most vulnerable target group for internet
addiction is adolescents who lack parental support, have attention deficit/hyperactivity disorder
(ADHD) or other psychological disorders, or are struggling in school (Young, 2015). Digital
addiction brings along screen addiction. In this context, long-term exposure to the screen can
negatively affect the development of children (Arslan et al., 2023). Internet addiction, which
is especially noticeable among young people, manifests itself in the form of staying online
through online games and social media due to fear of missing out (FOMO) (Przybylski et al.,
2013; Tomczyk & Selmanagic Lizde, 2018). Modern digital tools create a temptation to engage
in leisure activities and some students cannot resist this temptation during their studies
(Lemmens, Valkenburg & Peter, 2014). Tomaszek and Muchacka Cymerman (2020) found a
significant but weak relationship between students' school burnout and problematic internet
use. Walburg et al. (2016) concluded that Facebook use was effective in the emergence of
feelings of exhaustion in girls and inadequacy in boys in the school environment. Peterka
Bonetta et al. (2019) found a relationship between internet use disorder, depression and burnout
in a study of Chinese and German university students. Salmela Aro et al. (2017), using two
longitudinal data from Finnish adolescents, found that school burnout increased due to
excessive internet use.

While researchers are focusing on the causes and consequences of digital addiction, scale
development studies to measure digital addiction are also continuing (McAlaney et al., 2020;
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Shaw & Black, 2008). The "Problematic Internet Use" scale developed by Ceyhan et al. (2007)
measured university students' level of internet use, the "Internet Addiction™ scale developed by
Young (1998) measured adolescents' level of internet addiction, the "Digital Gaming
Addiction" scale developed by Lemmens et al. (2009) measured adolescents' problems in digital
gaming behaviors, the "Smartphone Addiction" scale developed by Kwon et al. (2013)
measured university students' addiction to smartphones, the "Smartphone Addiction Tendency"
scale developed by Kim et al. (2014), "Smartphone Addiction Tendency" scale developed by
Kim et al. (2014) to measure Korean adolescents' smartphone addiction, "Problematic Mobile
Phone Use" scale developed by Bianchi and Phillips (2005) to measure university students'
problematic mobile phone use, "Digital Addiction for Children™ scale developed by Hawi et al.
(2019) to measure the addiction levels of children between the ages of 9-12 to digital devices,
and "Digital Addiction" scale developed by Kesici and Tung (2018) to measure the addiction
of young people due to the use of digital tools. Among these, "Internet Addiction™" (Bayraktar,
2001), "Digital Game Addiction Scale" (Irmak & Erdogan, 2015), "Smartphone Addiction
Scale" (Demirci et al., 2014), "Problematic Cell Phone Use Scale" (Sar & Isiklar, 2012) were
adapted into Turkish. Considering the characteristics of these adapted scales, most of the scales
were made to detect problems related to problematic internet use and smart phone and digital
games of young people. Since The Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders-4
(DSM-4) does not mention internet addiction or problematic smartphone use, it can be said that
these scales are limited to research purposes only. In this context, it can be said that the scales
mentioned above are useful in measuring different types of digital addiction. For this reason, it
is necessary to develop measurement tools that cover all addictions such as internet, computer,
smartphone, game, Facebook, and behavioral addictions caused by digital software applications
and devices that are likely to enter our lives in the future. However, as a result of the literature
review, it was understood that there is no scale developed in Turkey to determine the digital
addiction levels of both middle and high school students, in other words, adolescents. In this
context, the aim of the study was to adapt the "Digital Addiction for Teenagers (DAST)" scale
developed by Seema et al. (2022) into Turkish. The scale is a valid, reliable, economical and
useful measurement tool that can be used in research in the field of digital addiction, in
accordance with DSM-5 criteria. Thanks to this scale adapted to Turkish, it will be possible to
measure the addiction arising from the use of digital tools for communication, gaming,

shopping, watching movies, etc. with a single scale.
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MATERIAL AND METHOD

In order to adapt the Digital Addiction Scale developed by Seema et al. (2022) into
Turkish, language validity study was conducted by obtaining the necessary permissions. In the
next stage, the draft scale form was applied to the participants in the study group, validity and
reliability analyzes were performed and the scale was finalized.

Study Group

The study group of the research consists of 599 students studying at secondary and high
schools determined by simple random sampling method. The students participated in the study
voluntarily. Information about the participants is presented in Table 1.

Table 1. Information About Participants

Participants N %
Gender Girl 348 58.1
Boy 251 41.9

5. grade 51 8.5

6. grade 33 55
7. grade 89 14.9

8. grade 43 7.2
Grade Level 9. grade 91 15.2
10. grade 89 14.9
11. grade 104 17.4
12. grade 99 16.5
Not literate 179 29.9
Primary school 182 30.4
. . Secondary school 114 19.0
Mother's education level High school 79 132
Bachelor's degree 36 6.0

Postgraduate 9 15
Not literate 61 10.2
Primary school 188 31.4
. . Secondary school 137 22.9
Father's education level High school 143 239
Bachelor's degree 57 9.5

Postgraduate 13 2.2

0-5000 tl 275 45.6

5001-10000 tl 180 30.1

Family income level 10001-15000 tl 68 114
15001-20000 tl 40 6.7

20000 and over 36 6.0

1 sibling 35 5.8

2 sibling 77 12.9

Number of siblings 3 sibling 147 245
4 sibling 139 23.2

5 and over 199 33.2

Tablet PC 55 9.2

Computer 27 4.5

. Telephone 377 62.9

The device they use Computer+telephone 62 10.4
Tablet PC+ telephone 21 35

Computer + telephone + Tablet PC 25 4.2

Total 599 100
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According to Table 1, 58.1% of the participants were female and 41.9% were male. In
addition, 8.5% of the youth continue their education in the 5th grade, 5.5% in the 6th grade,
14.9% in the 7th grade, 7.2% in the 8th grade, 15.2% in the 9th grade, 14.9% in the 10th grade,
17.4% in the 11th grade, and 16.5% in the 12th grade. According to the mother's education
level variable; 29.9% are illiterate, 30.4% have primary school, 19.0% secondary school, 13.2%
high school, 6.0% university, and 1.5% postgraduate education. According to the education
level of the fathers, 10.2% were illiterate, 31.4% were primary school, 19.0% were middle
school, 13.2% were high school, 6.0% were university, and 2.2% were graduate students. When
the income level of the families is analyzed, it is seen that 5.8% have an income level of 0-5000
TL, 30.1% have an income level of 5001-10000 TL, 11.4% have an income level of 10001-
15000 TL, 6.7% have an income level of 15001-20000 TL, and 6% have an income level of
20000 TL and above. 5.8% of the participants had one sibling, 12.9% had two siblings, 24.5%
had three siblings, 23.2% had four siblings, and 33.2% had 5 or more siblings. It was determined
that 9.2% of these participants used tablets, 4.5% used computers, 62.9% used phones, 10.4%
used computers and phones, 3.5% used tablets and phones, and 4.2% used computers, phones

and tablets together in the daily life.

Data Collection Tools

In the study, personal information form of children, "Digital Addiction Scale for
Teenagers" developed by Seema et al. (2022), "Digital Game Addiction Scale for Children"
developed by Sahin, Keskin, and Yurdugiil (2019), and "Internet Addiction Scale for
Adolescents" developed by Tas (2019) were used as data collection tools. Explanations of the

scales are given below.

Digital Addiction Scale for Teenagers

“Digital Addiction Scale for Teenagers” was developed by Seema et al. (2022) to measure
the level of digital addiction of young people. The ten-item scale includes statements that
describe some ways of using digital devices and related emotions. The original scale is a 7-
point Likert scale and in the adaptation study a 5-point Likert scale (never-always) was used.
The validity and reliability study of the scale was conducted on two different participant groups
in two different time periods. Cronbach's alpha was calculated as .85 for the application during

the pandemic and .83 after the pandemic.
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Digital Game Addiction Scale for Children

The scale was developed by Sahin, Keskin, and Yurdugiil (2019). The scale is a
unidimensional scale with 6 items and 5-point Likert type. As the scores obtained from the scale
increase, the risk of game addiction increases. The researchers calculated the Cronbach o

reliability coefficient of the scale as .78.

Internet Addiction Scale for Adolescents

The 5-point Likert-type scale, consisting of nine items and one dimension, was
developed by Tas (2019). The scale was developed in accordance with the diagnostic criteria
for online game addiction in DSM-5. High scores on the scale indicate a high level of internet
addiction. In the development study, the Cronbach a reliability coefficient of the scale was

calculated as .81.

Data Analysis

Confirmatory factor analysis (CFA) and item-total correlation analysis were conducted
for the construct validity of the scale. For similar scale validity, the scores obtained from the
Digital Gaming Addiction Scale for Children and Internet Addiction Scales for Adolescents
and the scores obtained from the Digital Addiction Scale for Adolescents were compared by
correlation analysis. In addition, within the scope of criterion validity, the scores of the 27%
lower and upper groups were compared. Finally, Cronbach's o reliability coefficient was

calculated for reliability.

Ethical Declaration

In order to carry out the study, an application was made to Mus Alparslan University
Scientific Research and Publication Ethics Committee and ethics committee approval was
obtained on 08.11.2022 with the number 2022/70322.

Findings

In the process of adapting the Digital Addiction Scale for Teenagers into Turkish, the
steps recommended by Secer (2015) for scale adaptation were followed. First of all, the scale
was translated and language validity was ensured. In the next step, validity and reliability

analyzes were made with the data collected from the participants.

Translation and Language Validity Study
For scale adaptation, the necessary permissions were first obtained from the authors. In

the next step, the translation and language validity process steps recommended in the literature
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(Savasir, 1994) were followed. In this context, the scales were first sent to three experts who
are proficient in both Turkish and English for translation. In order to evaluate the translations,
an expert team of four child development specialists who are proficient in English was formed.
The translations of each item of the scale were compared and evaluated by experts. The
translations of the articles were approved by consensus. In the next stage, the items that were
decided by expert opinion were again submitted to expert opinion for the appropriateness of
their English and Turkish equivalents. Finally, the comprehensibility of the Turkish scale
expressions was examined by two language experts and the scale, which was accepted to be
comprehensible, was made ready for application.

Construct Validity Study

In the literature, it is recommended to conduct CFA instead of exploratory factor analysis
(EFA) when adapting validated scales from one language to another language (Seger, 2015).
Although there are different opinions on the adequate sample size for CFA, there is a general
consensus that the sample size should be at least 300 (Koklii, Biytlikoztirk, & Cokluk, 2015;
Tabachnick & Fidell, 2015). In this study, construct validity was conducted with data obtained
from 599 participants. Before the analysis, it was also examined whether the data showed a
normal distribution. The skewness and kurtosis coefficients of the scale items varied between
(-.03; .90) and (-1.51;-.28), respectively. When the skewness and kurtosis values are divided by
the standard error of skewness and kurtosis, respectively, being in the range of "+ 1.96" is
considered as normal distribution (Can, 2014). Therefore, it was accepted that the data were
normally distributed. The results of the CFA conducted to determine the construct validity of

the Turkish form of the scale are presented in Figure 1.

3

(0]
bt

[}
4

3

—-a Digit=l Addiction

3

~ 4] » N -
|
3]

-
Q

Figure 1. CFA Analysis Results of the Digital Addiction Scale for Teenagers
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As a result of the CFA analysis, goodness of fit values were calculated as (y*/Sd=
128.614/28=4.59; p<.05, CFI=.96; TLI=.95; GFI=.95; SRMR=.036; RMSEA=.079).
Considering the goodness of fit reference values in the literature (Bayram, 2016; Schumacker
& Lomax, 2004)), it is seen that ¥*/Sd, SRMR and RMSA values are acceptable and other
goodness of fit values have good fit values. The factor loadings of the items in the scale vary
between .56 and .79. In the literature, it is recommended that the factor loadings of an item
should be at least .30 and above for acceptability (Bliyiikoztiirk, 2012; Secer, 2015). A high
factor loading value of an item indicates that the item has a strong relationship with the structure
of the scale (Kline, 1994).

Item-total test correlations were analyzed to determine the relationship between the items
and the scale total. The results are presented in Table 2.

Table 2. Item-Total Test Correlation Analysis Results

S.N Iltems Item Tota! Test
Correlations
I feel bored if | cannot use my digital device 638%*

! Dijital cihazimi kullanamadigimda sikilirim

5 I feel uneasy when I do not know what my friends are saying on social media 627%%
Sosyal medyada arkadaglarimin ne konustugunu bilmedigimde huzursuz hissederim '

3 I am grumpy if | cannot use digital devices 760**
Dijital cihazlar1 kullanamadigimda huysuz/gergin olurum '

4 I end up spending more time using my digital device than initially planned 7794k
Dijital cihazimla baglangicta planladigimdan daha fazla vakit geciririm '

5 As soon as | put my device away, | feel the urge to use it again 785%*
Dijital cihazimi birakir birakmaz tekrar kullanma istegi duyarim )

6 I keep an eye on the digital device even when | talk to someone 794
Biriyle konusurken bile gdziim dijital cihazimda olur )

7 I use a digital device while eating 776%*
Yemek yerken dijital cihazimla mesgul olurum )

8 I keep an eye on my digital device during lessons 784%%
Ders ¢aligirken bir gdziim dijital cihazimda olur '

9 I play or chat on my device while walking on the street 762%*
Yolda yiiriirken dijital cihazimla mesgul (oyun oynama/sohbet vb.) olurum '
I play or chat on my device when in bed before falling asleep

10 Uyumadan 6nce yatagimda dijital cihazimla mesgul (oyun oynama/sohbet vb.) 131*%*
olurum

**p<.01

When Table 2 is examined, it is seen that the correlations between the scale items and the
total score of the scale vary between .62 and .79. Considering these values, it can be said that
the scale items have a high correlation with the total score of the scale and therefore there is a
strong evidence for construct validity.

In order to determine the similar scale validity; the scores of the participants from the
“Digital Game Addiction Scale” and the “Internet Addiction Scale” were compared with

“Digital Addiction Scale for Teenagers”. The results are presented in Table 3.
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Table 3. Correlations Between Scale Total Scores

Scales 1 2 3

1. Digital Addiction Scale for Teenagers -

2. Digital Game Addiction Scale 622** -

3. Internet Addiction Scale .798** 718** -
**P<.01

When Table 3 is examined, it is seen that there is a high level of positive relationship
between the Digital Game Addiction Scale for Teenagers and the Digital Game Addiction scale
at the level of .622 and with the Internet Addiction Scale at the level of .798. Similar scale
validity is based on the assumption that scales questioning the same concept or construct show
high correlation. Therefore, it can be said that similar scale validity was achieved.

Within the scope of reliability, it was tried to determine the discrimination of the items
by comparing the scores of the 27% lower and upper groups. In this context, t-test results are

presented in Table 4.

Table 4. T-Test Results of the Lower and Upper 27% Groups of the Digital Addiction Scale For Teenagers

Items Bottom 27% - Top 27 p

ml 18,07 .00
m2 14,93 .00
m3 26,83 .00
m4 30,67 .00
mb5 27,78 .00
m6 22,79 .00
m7 23,29 .00
m8 24 A7 .00
m9 23,51 .00
m10 29,00 .00

When Table 4 is examined, it is seen that p values are significant for all items in the scale.
These results show that the items can distinguish the groups with high and low scores well from
each other, and accordingly, their discrimination is high.

Cronbach's a reliability coefficient was calculated for the reliability of the Digital
Addiction Scale for Teenagers. As a result of the calculation, the Cronbach a reliability

coefficient of the scale was calculated as .90.
RESULT

In our daily conversations or research reports, it is emphasized that digital tools have an
important place in our lives. In other words, today's society is characterized as a digital society.
The use of digital devices also points to a paradox (Seema et al., 2022). As a matter of fact, it

is possible to see many positive and negative effects in people’s lives. Especially for children,
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these effects are more evident. For this reason, it can be said that there is a need for valid and
reliable measurement tools to be used in research on the use and impact of digital devices. In
this context, the aim of the study was to adapt the "Digital Addiction Scale for Young People”
developed by Seema et al. (2022) in accordance with DSM criteria into Turkish. The validity
and reliability study of the Turkish form of the scale, which consists of ten five-point Likert
(never-always) type items, was conducted.

After obtaining the necessary permissions for the adaptation of the scale, translation and
language validity studies were conducted. In this context, the English scale form was translated
into Turkish by experts following the adaptation steps suggested by Savasir (1994). In the next
stage, the scale translation proposals were examined by both field experts and experts who are
fluent in both languages, and the Turkish items were accepted unanimously. Finally, the
comprehensibility of the Turkish scale statements was examined by two language experts and
the scale, which was accepted to be comprehensible, was made ready for application.

CFA analysis was conducted to examine the construct validity of the scale. As a result
of the CFA analysis, a ten-item structure with good fit values (¥?/Sd=128.614/28=4.59; p<.05,
CFI=.96; TLI=.95; GFI=.95; SRMR=.036; RMSEA=.079) was obtained. The factor loadings
of the items ranged between .56 and .79. Therefore, the structure of the Turkish form of the
scale was confirmed. Item-total test correlation analysis was also conducted to examine
construct validity. As a result of the analysis, it was concluded that the item-total test correlation
was high and the items were compatible with the overall scale. As a result of the correlation
analysis conducted within the scope of similar scale validity, it was determined that there was
a high level of positive relationship.

Within the scope of the reliability of the scale, the scores of the 27% lower and upper
groups were compared and Cronbach a reliability coefficient was calculated. As a result of the
research, it was determined that the scale was able to distinguish between individuals with high
and low addiction levels. The Cronbach a reliability coefficient of the scale was calculated as
.90. Therefore, it can be said that the internal consistency of the scale is high.

The Turkish form of the “Digital Addiction Scale for Young People” developed by Seema
et al. (2022) consists of 10 items. The scale has a 5-point Likert-type (never-always) scoring.
There are no reverse items in the scale. The higher the scores obtained from the scale, the higher
the risk of digital addiction. It can be said that this measurement tool is a valid and reliable
measurement tool in determining the digital addiction levels of young people between the ages
of 11-19 or studying at the middle and high school level.
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ABSTRACT

This study was designed to evaluate the organizational commitment and job satisfaction in relation to
organizational silence and perceived leadership behavior among radiology technicians. A total of 269 radiology
technicians were included in this study. Participants completed the questionnaire form on study instruments
including Minnesota Satisfaction Questionnaire (MSQ), Organizational Commitment Questionnaire (OCQ),
Instrumental Leadership Scale (ILS), and Organizational Silence Scale (OSS) to assess job satisfaction,
organizational commitment, instrumental leadership and organizational silence, respectively. Organizational
commitment scores were significantly higher in private vs. public sector employees (3.61(0.63) vs. 3.47(0.65),
p<0.05). High job satisfaction was significantly predicted by the lower education (B:-1.67), higher instrumental
leadership behavior (B:13.58), and lower organizational silence (B:-0.91), while high organizational commitment
was significantly predicted by the high instrumental leadership behavior (B:0.20) and high job satisfaction
(B:0.03). Our findings revealed job satisfaction and organizational commitment of radiology technicians to be at
moderate levels and to be positively correlated with each other. The job satisfaction and instrumental leadership
were the significant predictors of organizational commitment, emphasizing the role of job satisfaction as an
antecedent rather than a consequence of organizational commitment. Instrumental leadership was the common
predictor of both organizational commitment and job satisfaction, while organizational silence predicted poor job
satisfaction among radiology technicians.

Keywords: Instrumental leadership, Job satisfaction, Organizational commitment, Organizational silence,
Radiology technicians.

0z

Bu calisma radyoloji teknisyenlerinde orgiitsel baglilik ve is doyumunun, orgiitsel sessizlik ve liderlik tarz1 algisi
baglaminda incelenmesi amaci ile tasarlanmigtir. Toplam 269 radyoloji teknisyeni arastirmaya katilmistir.
Katilimeilar, sirasiyla; is doyumu, orgiitsel baglilik, aragsal liderlik ve orgiitsel sessizligin degerlendirilmesine
yonelik ¢alisma araglar1 olarak Minnesota Is Doyum Olgegi (MIDO), Orgiitsel Baglilik Olgegi (OBO), Aragsal
Liderlik Olgegi (ALO) ve Orgiitsel Sessizlik Olgegi (OSO) ni igeren anket formunu doldurmustur. Ozel sektdrde
calisan teknisyenlerde (3.61[0.63]) kamu sektoriinde ¢aliganlara gore (3.47[0.65]) orgiitsel baglilik skorlar1 anlamli
sekilde daha yiiksek bulunmustur (p<0.05). Yiiksek iy doyumunun belirleyici faktorleri diisiik egitim diizeyi (B: -
1.67), yiiksek aragsal liderlik algis1 (B:13.58) ve diisiik orgiitsel sessizlik (B: -0.91) iken, orgiitsel bagliligin anlamli
belirleyicileri yiiksek aragsal liderlik algis1 (B:0.20) ve yiiksek i3 doyumu (B:0.03) olarak bulunmustur.
Bulgularimiz, radyoloji teknisyenlerinde is doyumu ve orgiitsel bagliligin orta diizeyde olup, birbirleri ile pozitif
korelasyon gosterdigini ortaya koymustur. Is doyumu ve aragsal liderlik orgiitsel baghligin anlaml belirleyicileri
olup, bu durum is doyumunun Orgiitsel baglhiligin sonucundan ziyade sebebi olarak rol oynadigina isaret
etmektedir. Aragsal liderlik algis1 hem orgiitsel baglilik hem de is doyumu igin ortak bir belirleyici iken, orgiitsel
sessizlik radyoloji teknisyenlerinde diisiik is doyumunu belirleyen bir faktor olarak saptanmustir.

Anahtar kelimeler: Aragsal liderlik, s doyumu, Orgiitsel baghlik, Orgiitsel sessizlik, Radyoloji teknisyenleri.
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INTRODUCTION

The organizational commitment and job satisfaction are considered amongst the strong
contributors in organizations (Akanbi & Itiola, 2013; Azeem & Akhtar, 2014; Gorgulu & AKilli,
2017; Mathu & Salunke, 2013). A reorientation in the components of the organizational
behavior has been emphasized in recent studies with an increasing importance being attributed
to the organizational commitment rather than motivation and job satisfaction in the
organizational behavior research (Leite, Rodrigues & Albuguerque, 2014). In addition, there is
no consensus on the relationship between job satisfaction and commitment and it remains
unclear whether the satisfaction is a consequence of or an antecedent of organizational
commitment (Falkenburg & Schyns, 2007; Leite et al. 2014). The current challenges in the
healthcare systems necessitate managers and leaders to develop leadership styles to create a
work environment that encourages healthcare staff commitment to patients and their
organization (Asiri, Rohrer, Al-Surimi, Da'ar & Ahmed, 2016). Instrumental leadership,
comprising strategic leadership and job facilitation leadership behaviors, is considered
important in this regard, since it refers to the ability of a leader to achieve the goals set by the
company through analyzing the internal and external environment of the company, outlining
strategic objectives and providing performance feedback (Antonakis & House, 2004; Chammas
& Hernandez, 2019).

Organizational silence, the collective-level phenomenon of doing or saying very little in
response to major problems facing an organization or industry, is considered amongst the key
issues of organizational behavior management (Morrison & Milliken, 2000; Yildiz, 2013).
Organizational silence is very important in terms of healthcare safety particularly confronting
poor clinical judgment (Morrison & Milliken, 2000; Perlow & Williams, 2003).

The challenging and demanding nature of healthcare practice in addition to workforce
changes due to technological advancement and high rate of competition in the sector are
important in terms of employees’ as well as organizational performance (Azeem & Akhtar,
2014). Hence, the work-life balance and organizational commitment of the hospital employees
are considered to be of critical importance in the performance and productivity of the hospital
(Azeem & Akhtar, 2014; Sakthivel & Kamalanabhan, 2011; Sakthivel & Jayakrishnan, 2012).
Radiology technicians are amongst the healthcare staff at risk of occupational hazards related
to exposure to radiation and therefore they have special work responsibilities to ensure radiation
protection and safety for patients as well as for themselves (Adliene, Griciene, Skovorodko,
Laurikaitiene & Puiso, 2020; Yoshinaga, Mabuchi, Sigurdson, Doody & Ron, 2004). This
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seems notable given that radiation itself is considered to be a negative external factor that
contributes to difficult working conditions and thus lower job satisfaction (Alavi, Dabbagh,
Abbasi & Mehrdad, 2017; Bakoti¢ & Babi¢, 2013). However, despite their potential to be
affected by or to modify the occupational risks, the interaction between job satisfaction,
organizational commitment, organizational silence and leadership styles have not been
previously addressed among radiology technicians.

This cross-sectional questionnaire-based survey was therefore designed to evaluate the
organizational commitment and job satisfaction in relation to organizational silence and
perceived instrumental leadership behavior among radiology technicians, which seems likely

to represent a valuable contribution to the literature.
MATERIAL AND METHOD

Study Population

A total of 269 radiology technicians were included on a voluntary basis in this cross-
sectional questionnaire-based study conducted between June 2019 and August 2019 at three
different types of hospitals (university, state and private hospitals) located in Istanbul province.
The hospitals were selected according to Social Security Institution (SSI) hospital scoring and
radiology technicians who were employed in group A (score: 800-1000) hospitals comprised
the study population. All radiology technicians who were in the 19-49 years age group were
included in the study based on their voluntary participation, while those in the radiation leave,
or working at night, emergency and weekend shifts were excluded from the study.

Written informed consent was obtained from each subject following a detailed
explanation of the objectives and protocol of the study which was conducted in accordance with
the ethical principles stated in the “Declaration of Helsinki” and approved by the institutional

ethics committee (Date of Approval: 05.05.2017. Protocol No: 09.2017.347).

The Questionnaire

The questionnaire form was applied via face-to-face interview method, and included
items on participant characteristics (age, gender, educational level, facility, type of
employment, years in practice, daily working hours) and study instruments including Minnesota
Satisfaction Questionnaire (MSQ), Organizational Commitment Questionnaire (OCQ),
Instrumental Leadership Scale (ILS), and Organizational Silence Scale (OSS) to assess job
satisfaction, organizational commitment, instrumental leadership and organizational silence,

respectively.
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Study Parameters

MSQ scores (total, internal satisfaction, external satisfaction), OCQ scores (total,
affective commitment, continuance commitment, normative commitment), ILS and OSS scores
were evaluated according to participant characteristics, while the correlation between scale
scores was also analyzed. The multiple regression analysis with bootstrap method was
performed to determine factors predicting job satisfaction and organizational commitment.
Inter-scale correlations, internal consistency and descriptive statistics for the scales in the study
population were also defined.

Minnesota Satisfaction Questionnaire

The short MSQ consists of 20 items measuring satisfaction associated with the task and
non-task characteristics of the job and the overall job satisfaction level. The items 5, 6, 12, 13,
14, and 19 assess indicators of external satisfaction, and items 1-4, 7-11, 15, 16, and 20 assess
indicators of internal satisfaction. The respondents are required to rate each item based on the
extent to which the respondent is satisfied with that aspect of the job on a five-point Likert scale
(1=strongly disagree, and 5=strongly agree). The total score was calculated out of 100 including
the subscale scores of internal satisfaction and external satisfaction with higher scores
indicating better job satisfaction. The total score was categorized as low (score < 26), moderate
(score 26 to 74), and high (score > 74) job satisfaction (Weiss, Dawis & England, 1967). The
reliability and validity analysis of Turkish version of MSQ was performed by Bilgi¢ (1998) and

alpha coefficients were reported above 0.80.

Organizational Commitment Questionnaire (OCQ)

Subordinate organizational commitment level was measured in three dimensions:
affective, continuance, and normative commitment. The questionnaire used in this study was
developed by Meyer, Allen & Smith, (1993) and translated into Turkish by Wasti (2000) and
Dagli, Elcicek & Han, (2018). A total of 33 items are included in this measure (9 for affective
commitment; 10 for continuance commitment, and 14 for normative commitment).
Respondents are required to rate each item based on their degree of agreement on a five-point
Likert-type scale (“1” for “strongly disagree”, “2” for “disagree”, “3” for “neither agree nor
disagree”, “4” for “agree”, and “5” for “strongly agree”). Mean scores of the three dimensions
of organizational commitment were used in the analyses. The internal reliability coefficients of
the continuance, and normative commitment scales were reported to be 0.84, 0.82, and 0.70,
respectively (Wasti, 2000).
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Instrumental Leadership Scale (ILS)

The instrumental leadership behavior was measured using ILS developed by Antonakis
& House, (2004), which is a 16-item scale rated on a five-point Likert scale (1=never, and
5=always). The mean item score was computed as the scale score with higher scores indicated

better instrumental leadership behavior.

Organizational Silence Scale (OSS)

Organizational silence was assessed via OSS developed by Van Dyne, Ang & Botero,
(2003) and adapted to Turkish by Eroglu, Adigiizel & Oztiirk, (2011). The scale includes 16
items on organizational silence in medical facilities, and 3 items (10, 13 and 16) were reverse
phrased. Participants are required to rate each item on five-point Likert scale (1=strongly

disagree and 5=strongly agree). The mean item score was computed for the scale score.

Statistical Analysis

Statistical analysis was made using IBM SPSS Statistics for Windows, version 26.0 (IBM
Corp., Armonk, NY). The normal distribution assumption was examined with Kolmogorov-
Smirnov test. The participant characteristics related to the scale scores were analyzed with
Mann-Whitney U test and Kruskal-Wallis test. The association between the scale scores was
analyzed with Spearman’s Rank correlation as a nonparametric measure. Bootstrap multivariate
regression was performed for predicting the job satisfaction and organizational commitment.
Data were expressed as mean (standard deviation, SD) and percent (%) where appropriate.

p<0.05 was considered statistically significant.
RESULTS

Participant Characteristics

The female radiology technicians represented 58.7% of the study group. The mean age of
the participants was 37.8 (7) years. More than 80% of the participants had associate’s degree,
and 44.6% were employed in public or private hospitals. The radiology technicians were in
practice for a mean 3.9 (SD 2.4) years and working 5.9 (SD 2.3) hours per day (Table 1).
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Table 1. Participant Characteristics

Characteristics

Age (year), mean(SD) 37.8(7.)

Gender, n(%)

Male 111(41.3)
Female 158(58.7)
Educational status, n(%o)

Associate degree 218(81.)
Bachelor’s degree 34(12.6)
Masters’ degree 17(6.3)

Facility, n(%0)

Public hospital 120(44.6)
University hospital 17(6.3)

Private hospital 120(44.6)
Private medical center 12(4.5)

Type of employment, n(%)

Public sector 124(46.1)
Private sector 145(53.9)
Years in practice, mean(SD) 3.9 (2.4)
Daily working hours, mean(SD) 5.9 (2.3)

Confirmatory and Exploratory Factor Analyses of the Scales
The exploratory factor analysis (EFA) and the confirmatory factor analysis (CFA) results
were presented in Table 2.

Table 2. Confirmatory and Exploratory Factor Analysis of the Scales

Relative

Scale CNSIU3'® o alie  ChiSquare RMSEA  RMR  CFI  GFl  Cronbachs
test Index alpha

MSQ 376.34 <0.0001 2.23 0.068 0.055 0.82 0.88 0.86

IS 0.8

ES 0.72

0CQ 255.43 <0.0001 1.94 0.059 0.052 0.89 0.91 0.86

AC 0.7

CC 0.76

NC 0.73

ILS 224.82 <0.0001 2.16 0.066 0.048 0.84 0.91 0.83

Cronbach's . . .

Scale N of Items alpha KMO Bartlett's Test Eigenvalues % of Variance

0Sss” 13 0.83 0.6 2532.36 76.5

F1 5 0.89 4.47 34.42

F2 3 0.75 2.97 22.88

F3 3 0.77 1.46 11.25

F4 2 0.41 1.03 7.96

MSQ: Minnesota Job Satisfaction Questionnaire; IS: Internal Satisfaction; ES: External Satisfaction; OCQ:
Organizational Commitment Questionnaire, AC: Affective Commitment, CC: Continuance Commitment, NC:
Normative Commitment, ILS: Instrumental Leadership Scale; OSS: Organizational Silence Scale

“3-item of OS scale were removed from the model due to poor relationship with the scale score
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Correlation Analysis of the Scales

The mean scores of the scales and the Spearman correlation analysis were presented in
Table 3. Job satisfaction scale had a mean score of 72.4 (9.9) showing a relatively high job
satisfaction of the radiology technicians. Similarly, the subscale scores of IMS and EMS were
3.64 (0.53) and 3.59 (0.55), respectively), showing a relatively high internal and external job
satisfaction. The job satisfaction was found to be positively related with the OC (r=0.63),
instrumental leadership (0.63) and negatively with factor 1 of OS (-0.13) (p<0.05). The mean
score of OC scale was 3.47 (0.53), the score show that the radiology technicians had relatively
high organizational commitment. Similarly, the mean scores of AC, CC, and NC were 3.47
(0.61), 3.55 (0.63), and 3.39 (0.64), respectively. The subscale scores of the organization
commitment showed that the radiology technicians had relatively high affective, continuance
and normative commitment. The organizational commitment was positively related with the
instrumental leadership behavior (r=0.52, p<0.05). The mean IL score was 3.64 (0.48), the score
show that the radiology technicians had a relatively high instrumental leadership behavior. The
mean OS score 2.5 (0.7), and mean subscales score ranging between 2.21 — 2.64 show that the
radiology technicians had relatively low organizational silence attitude. The organizational

silence was not statistically related to the instrumental relationship (r=-0.01, p>0.05) (Table 3).

Scale Scores According to Characteristics of Participants

Job satisfaction was significantly higher in technicians with associate’s degree than those
with bachelor’s degree (73 (10.08) vs. 69.53 (9.91), p<0.05) and organizational commitment
scores were significantly higher in private vs. public sector employees (3.61 (0.63) vs. 3.47
(0.65), p<0.05) (Table 4).
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Table 3. Correlation Analysis of the Scales

Scale Mean(SD) 1 1.1, 1.2 2 2.1 2.2 2.3 3 4 4.1 4.2 4.3

1.MSQ 72.4 (9.9)

1.1.1S 3.64(0.53) 0.94*

1.2.ES 3.59(0.55) 0.85* 0.64*

2.0CQ 3.47(0.53) 0.63* 0.57* 0.57*

2.1.AC 3.47(0.61) 0.56* 0.49* 0.54* 0.82*

2.2.CC 3.55(0.65) 0.43* 0.41* 0.38* 0.82* 0.56*

2.3.NC 3.39(0.64) 0.61* 0.54* 0.56* 0.85* 0.57* 0.58*

3.ILS 3.64(0.48) 0.63* .62* 0.50* 0.52* 0.42* 0.40* 0.48*

4.0SS 2.50(0.7) -0.08 -0.11 -0.04 0.004 -0.01 0.01 -0.004 -0.01

4.1.F1 2.60(1.07) -0.13* -0.14* -0.09 -0.001 -0.02 0.03 -0.02 -0.02 0.81*

4.2.F2 2.21(0.9) -0.02 -0.04 -0.02 -0.02 -0.05 -0.01 0.01 -0.03 0.46* 0.13*

4.3.F3 2.52(1.05) -0.03 -0.05 -0.01 0.02 0.03 -0.01 0.02 0.04 0.77* 0.40* 0.44*

4.4.F4 2.64(0.97) -0.01 -0.02 -0.001 0.08 0.05 0.07 0.06 0.000 0.62* 0.46* 0.21* 0.4*

*Spearman's Rank correlation coefficient statistically significant at 0.05 level
Table 4. Scale Scores According to Characteristics of Participants (n=269)
MSQ/ ILS 0SS 0CQ
Total ES Total AC cC NC
Mean(SD) Mean(SD) Mean(SD) Mean(SD) Mean(SD) Mean(SD) Mean(SD) Mean(SD) Mean(SD)

Gender
Male 73.24 (8.94) 3.67 (0.50) 3.65(0.47)  3.66 (0.43) 2.45 (0.70) 3.50(0.53) 3.49(0.57) 3.59 (0.65) 3.41 (0.67)
Female 71.81 (10.51) 3.62 (0.55) 3.55(0.60)  3.63(0.50) 2.53 (0.70) 3.45(0.53) 3.46 (0.64) 3.52 (0.65) 3.38 (0.63)
Educational status
Associate’s degree 73.00 (10.08)? 3.67 (0.54) 3.62 (0.54)  3.65(0.48) 2.49 (0.71) 3.49(0.53)  3.50 (0.60) 3.56 (0.65) 3.42 (0.63)
Bachelor’s degree 69.53 (9.91)2 3.49 (0.53) 3.46 (0.63)  3.55(0.47) 2.55 (0.63) 3.44(0.53) 3.37(0.70) 3.62 (0.57) 3.33 (0.80)
Master's degree 70.53 (6.01) 3.54 (0.35) 3.51(0.38) 3.69(0.43) 2.46 (0.75) 3.28(0.54)  3.34(0.57) 3.28 (0.67) 3.23 (0.45)
Facility
Public hospital 71.60 (10.08) 3.58 (0.55) 3.58 (0.54) 3.62(0.49) 2.50 (0.69) 3.44(0.57) 3.43(0.61) 3.50 (0.66) 3.38 (0.68)
University hospital 73.82 (10.99) 3.78 (0.51) 3.55(0.70)  3.67 (0.40) 2.64 (0.82) 3.49(0.27) 3.70(3.41) 3.42 (0.48) 3.36 (0.48)
Private hospital 72.88 (9.52) 3.67 (0.50) 3.60(0.52)  3.65(0.48) 2.48 (0.70) 3.48(0.53)  3.46 (0.64) 3.58 (0.67) 3.39 (0.64)
Private medical center 73.58 (11.01) 3.70 (0.54) 3.65(0.70)  3.78 (0.49) 2.39 (0.64) 3.69(0.37) 3.63(0.51) 3.81 (0.43) 3.63 (0.56)
Sector
Public 71.28 (10.40) 3.58 (0.56) 3.54(0.57) 3.61(0.47) 2.55 (0.70) 3.41(0.54)  3.44(0.60) 3.47 (0.65) 3.33 (0.65)
Private 73.36 (9.39) 3.69 (0.49) 3.64 (0.53)  3.67(0.48) 2.45 (0.70) 3.52(0.52)  3.50(0.62) 3.61 (0.63)° 3.45 (0.63)

p<0.05 for * Kruskal-Wallis test, "Mann-Whitney U test
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Multivariate Regression Analysis

The bootstrap multivariate regression models were presented in Table 5. The first model
predicting the MQS score included the exploratory variables of gender, age, education,
instrumental leadership score, and organizational silence factor 1 score. The radiology
technicians’ high job satisfaction was significantly predicted by the lower education (B:-1.67,
BCa 95% CI:-3.30 — -0.16), higher instrumental leadership behavior (B:13.58, BCa 95% ClI:
10.52 — 16.26), and lower organizational silence (B:-0.91, BCa 95% CI: -1.65 — -0.19). The
second model predicting the OC score included the independent variables of gender, age,
instrumental leadership, and job satisfaction. The radiology technicians’ high organizational
commitment was significantly predicted by the higher instrumental leadership behavior
(B:0.20, BCa 95% CI: 0.05 — 0.36) and higher job satisfaction (B:0.03, BCa 95% CI: 0.02 —
0.04) (Table 5).

Table 5. Multivariate Regression Models (n=269)

Bootstrap Model

Unstandardized Std. Sig. BCa 95% ClI

Coefficient :

Variables B Error (2 tailed) 5 yp
Dependent Independent

(Constant) 22.036 6.352 0.002 11570  33.378

Gender 0.395 0.920 0.665 -1.542 2.288
Job Age . 0.180 0.061 0.006 0.059 0.307
Satisfaction Education _ -1.672 0.759 0.028 -3.297  -0.164

Instrumental leadership 13.583 1.398 0.001 10.522  16.264

Slrga”'za“ona' silence -0.905 0.412 0024  -1650  -0.190
Dependent Independent

(Constant) 0.744 0.283 0.008 0.223 1.239
Organizational Gender 0.010 0.061 0.878 -0.111 0.135
Commitment Age _ 0.001 0.004 0.801 -0.007  0.009

Instrumental leadership 0.196 0.077 0.011 0.053 0.360

Job Satisfaction 0.027 0.004 0.001 0.020 0.036

Bootstrap results are based on 1000 bootstrap samples
BCa 95% CI: Bias-corrected and accelerated 95% Confidence Interval; LB: Lower bound; UB: Upper bound

DISCUSSION

Our findings revealed that apart from higher job satisfaction in technicians with
associate’s degree vs. those with bachelor’s degree and higher organizational commitment in
private sector vs. public sector employees, no significant impact of age, gender or occupational
characteristics was noted on MSQ, OCQ, ILS and OSS scores. Organizational commitment and
instrumental leadership scores were correlated positively both with each other and with the job

satisfaction scores. Multivariate analysis revealed better instrumental leadership behavior and
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lower organizational silence as the significant determinants of higher job satisfaction, while
better instrumental leadership behavior and higher job satisfaction were significant
determinants of higher organizational commitment.

Our findings support the previously reported positive relationship between job
satisfaction and organizational commitment in different settings (Akyurt, Alparslan & Oktar,
2015; Mathieu & Zajac, 1990; Mathu & Salunke, 2013; Meyer, Stanley, Herscovitch &
Topolnytsky, 2002; Srivastava, 2013) as well as the meta-analysis findings on the association
of organizational commitment with job satisfaction overall or specifically with pay, colleagues,
work or supervision (Leite et al., 2014).

Notably, our findings also indicated the higher job satisfaction to be a significant predictor
of the better organizational commitment, which seems notable given that there is ongoing
debate on whether job satisfaction is the predictor or a consequence of organizational
commitment (Falkenburg & Schyns, 2007; Srivastava, 2013). In this regard, our findings are in
line with previous studies that reported job satisfaction as a predictor of organizational
commitment (Leite et al., 2014; Srivastava, 2013).

Past studies also revealed that employees’ job satisfaction was positively influenced by
overall appreciation of their managers (Stringer, 2006), while specific leadership behaviors
(i.e., task-oriented structuring or relation-oriented supporting leadership behaviors) had
significant impact on employee job satisfaction depending on the work situation and experience
level of the employee (Gilbreath & Benson, 2004). In a past study among 1785 healthcare
professional, authors reported a statistically significant effect of instrumental and transactional
leadership on job satisfaction and organizational commitment, respectively, while
transformational leadership had no significant impact on the positive attitude toward job and
organization (Akyurt et al., 2015). In addition, in a past study among nurses, based on the
regression analysis authors reported that the nurses’ perception of leadership styles had positive
and significant effects on commitment with increase in nurses’ commitment through perceived
autonomy and leadership styles (Asiri et al., 2016).

In general, both task-oriented and relation-oriented leadership behaviors were reported to
increase job satisfaction among residents in the medical setting by reducing the stress
experienced upon encountering new tasks and responsibilities (Hillhouse, Adler & Walters,
2000; van der Wal et al., 2016). However, in a meta-analysis of studies among nurses, authors
reported that leadership styles focused on people and relationships (transformational, resonant,

supportive, and consideration) were associated with higher nurse job satisfaction in 24 studies,
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whereas 10 studies indicated that leadership styles focused on tasks (dissonant, instrumental
and management by exception) were associated with lower nurse job satisfaction (Cummings
etal., 2010).

Accordingly, the identification of better job satisfaction and higher organizational
commitment in radiology technicians who reported higher instrumental leadership scores for
their managers in the current study seems notable given that instrumental leadership covers
both strategic (developing policies, goals and objectives to support the strategic vision and
mission) and job facilitation (goal achievement and performance monitoring with constructive
feedback and improved self-efficacy) leadership behaviors (Chammas & Hernandez, 2019).
Likewise, in a past study conducted with all employees at a radiology institute, the factors that
would improve motivation and job satisfaction was reported by the staff to be teamwork and
communication, more participation in planning processes, more appreciation and continuing
education (Unterweger, Imhof, Mohr, Rompler & Kubik-Huch, 2007).

In a past study among nurses, the nurses reported a lower level of affective commitment
relative to normative and continuance commitment, suggesting lack of a strong sense of
belonging or attachment to their organization, while leadership styles including
Transformational, Transactional and Laissez-faire styles significantly affected their
commitment levels (Asiri et al., 2016). The authors suggested that nursing leaders in hospital
acute settings can enhance the nursing work environment by practicing appropriate supportive
and responsive leadership styles that encourage the autonomy and participation in decision-
making and thereby improving nursing staff retention, job satisfaction, and organizational
commitment (Asiri et al., 2016).

Although, affective organizational commitment has been considered to be important for
higher level of motivation in health professionals in terms of voluntarily participation in
organizational activity (Altindis, 2011), our findings revealed higher mean scores for
continuance (3.55) than affective (3.47) and normative (3.39) components of organizational
commitment, suggesting the higher impact of continuance commitment on radiology
technicians. This seems to indicate the higher likelihood of them to stay with the organization
because of the costs associated with leaving the organization rather than a sense of obligation
and moral responsibility or a sense of belonging or attachment. Notably, continuance
commitment scores were also significantly higher in our radiology technicians who were
employed in the private sector than those employed in public sector, despite their similar job

satisfaction scores.
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This seems to emphasize that while job satisfaction (total, internal, external) and
organizational commitment (total, affective, continuance and normative) scores were positively
correlated with each other in the current study, distinguishing the commitment from job
satisfaction is important given that former is related to the organization, while the latter refers
more specifically to the job or position (Kooij, Jansen, Dikkers & De Lange, 2009). Hence, a
person’s organizational commitment is considered in part to be determined by the extent to
which he/she shares in and identifies with the goals and values of the organization (Mathieu &
Zajac, 1990; Seruya & Hinojosa, 2010). Besides, the likelihood of being a professional from a
particular field in minority or working in isolation from others in the same profession is
considered likely to prohibit the development of commitment to the profession (Johnson,
Morgeson, llgen, Meyer & Lloyd, 2006). Notably, associate’s degree vs. bachelor’s degree was
associated with higher job satisfaction in the current study supporting the findings from a past
study with 530 medical radiation workers that indicated lower job satisfaction among
respondents with a degree in radiology (Yu et al., 2018). These findings seem notable, given
the consideration of higher degree health care professionals to have higher expectation for their
career (Yingchun & Jiangian, 2008) and lower job satisfaction if what they expect from their
job and what they are actually receiving are contradictory (Yu et al., 2018).

Certain limitations to this study should be considered. First, relatively small sample size
may limit the generalizability our findings. Second, the findings relied on self-reporting by
participants and are thus subject to bias.

In conclusion, our findings revealed job satisfaction and organizational commitment of
radiology technicians to be at moderate levels and to be positively correlated with each other.
The job satisfaction and instrumental leadership were the significant predictors of
organizational commitment, emphasizing the role of job satisfaction as an antecedent rather
than a consequence of organizational commitment. Moreover, instrumental leadership was the
common predictor of both organizational commitment and job satisfaction, while
organizational silence predicted poor job satisfaction among radiology technicians. This seems
to suggest that leadership styles comprising strategic and job facilitation behaviors as well as
supportive and responsive leadership that encourage the autonomy and participation in
decision-making could play an instrumental role in promoting better job satisfaction and
organizational commitment among radiology technicians that would ensure patient safety and

provide health care of the highest quality.
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0z

Bu caligmada, fazla kilolu bireyler iizerinde uygulanan uyku kalitesi ve yasam doyumu 6l¢eklerinin sonuglari ile
fizyolojik degiskenler arasindaki iligkinin belirlenmesi amaclanmistir. Bu aragtirmanin verileri 6 haftalik siirecte
ozel bir diyet merkezine basvuran ve Beden Kitle indeksi (BK1) 25 ve iizeri olan fazla kilolu bireylerden toplanmis
olup, 60 kisidir. Caliymada tanimlayic1 Soru Formu, 6lgme arac1 olarak “Pittsburgh Uyku Kalitesi indeksi (PUKI)”
ve “Yasam doyumu” Slgekleri uygulandi. Ayrica, viicut analiziyle katilimcilarin fizyolojik verileri elde edildi.
Calisma sonucundaki verilerin analizinde, tanimlayict istatistikler ile korelasyon, ¢oklu regresyon analizi ve
betimsel istatistikler kullamldi. Arastirmaya katilan bireylerde PUKI; 8.9£7,0 (Ort.+Std.S), Yasam Doyumu;
15.91+4.54 degerlerinde bulundu. PUKI parametrelerinden en yiiksek degerde “alisiimis uyku etkinligi-P4”:
2.63£0.97 oldugu tespit edildi. Uyku kalitesi regresyon sonuglarma gére “Oznel uyku kalitesi-P1 i¢in; “giinliik
fiziksel aktivite”nin (P=0.041) ve diizenli kahvalt1 yapmanin anlamli oldugu bulundu (P=0.02). Yasam doyumu
regresyon sonuglarinda, giinlilk fiziksel aktivite acisindan anlamli fark goézlendi (P=0.041). Giinlik fiziksel
aktivitenin artirilmasi ve saglikli beslenerek kilo verilmesinin, yasam doyumunu ve uyku kalitesini artiracagi
belirlenmistir.

Anahtar kelimeler: Beden kitle indeksi, Fizyolojik degiskenler, Obezite, Uyku kalitesi, Yasam doyumu.

ABSTRACT

It was aimed to determine the relationship between the results of sleep quality and life satisfaction scales applied
on overweight individuals and physiological variables. The data of this study were collected from overweight
individuals with a Body Mass Index (BMI) of 25 and above, who applied to a special diet center for 6 weeks.
Descriptive Questionnaire, “Pittsburgh Sleep Quality Index (PUKI)” and “Life satisfaction” scales were used as
measurement tools in the study. Moreover, physiological data of the participants were obtained by body analysis.
Correlation with descriptive statistics, multiple regression analysis, and descriptive statistics were used in the
analysis of study data. For individuals participating in the research, PUKI and Life satisfaction were 8.9+7.0 and
15.91+4.54, respectively. Habitual sleep activity-P4 from the PUKI parameters was the highest value (2,63+0,97).
For the sleep quality regression results, it was determined that "daily physical activity" was statistically significant
in "Subjective sleep quality-P1" (P=0.041). Regular breakfast was found to be significant in sleep quality (P=0.02).
According to the life satisfaction results, a significant difference was observed in terms of daily physical activity
(P=0.041). It has been determined, increasing daily physical activity and losing weight by eating healthy will
increase life satisfaction and sleep quality.

Keywords: Body mass index, Life satisfaction, Obesity, Physiological variables, Sleep quality.
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GIRIS

Gliniimiizde; Kisinin hayati boyunca saglikli bir yasam anlayisini benimsemesi, yasam
siiresini ve yasam kalitesini arttirmasi agisindan son derece 6nemlidir. Bu anlamda temel hedef,
kisinin hayati boyunca, saglikli yasam bi¢imini benimsemesi ile sagliginin korunmasi,
gelistirilmesi, yasam siiresinin ve yasam kalitesinin artirilmasi miimkiin olmaktadir. Kisinin
ideal kilosuna yakinligi saglikli bir yasamin siirdiiriilmesinde biiylik 6nem tagimaktadir. Bu
nedenle obezite, saglikli yasamin devamlilig1 agisindan dikkat edilmesi gereken 6nemli bir
unsurdur. Obezite Diinya Saglik Orgiitii (DSO) tarafindan, kisinin sagligin1 bozabilecek dlciide
normal olmayan, asir1 yag birikimi olarak tanimlanmistir (World Health Organization [WHQO],
2019). Tirkiye’de ise; Tiirkiye Diyabet, Obezite ve Hipertansiyon Epidemiyolojisi Calismas1”
sonucuna gore obezite kadinlarda %40, erkeklerde ise %25 iken, ilerleyen yillarda bu oranin
artacagl ongoriilmektedir (Hisar ve Karaca, 2013). Obezitenin 2015 yilinda diinya ¢apinda
603,7 milyon kisiyi etkiledigi saptanmustir (Afshin vd., 2017). Yetiskinlerde obezite
siniflandirilmasinda siklikla, DSO’niin belirledigi BKI kullanilmaktadir (WHO, 2019). Baz1
durumlarda obezitenin degerlendirmesinde BKI tek basina yetersiz kalabilmektedir. Bu gibi
durumlarda BKi’ne ek olarak viicut yag oranin1 da degerlendirmek gerekir. Viicut yag orani
kadinlarda ortalama %25 iken yetiskin erkeklerde ortalama %15°dir. Viicut yag oraninin
kadinlarda %30'un, erkeklerde ise %25'in {lizerine ¢ikmasi obezite olarak tanimlanmaktadir
(Baysal ve Aksoy, 2011). BKi ve bel ¢evresiyle, uyku kalitesinin iliskili oldugu ve uyku
kalitesindeki azalmanin metabolik sendrom riskini arttirdig1 bildirilmistir (Jefferson, Addison,
Sharma, Payton ve Jenkins, 2019). Uykunun siiresi ve uyku kalitesi ile kilo ve beslenme
arasinda belirlenmesi gii¢ olan karisik bir siire¢ bulunmaktadir (Frank vd., 2017). Uzun siire
boyunca yasanan uykusuzluk besin alimini, enerji harcamasini ve obeziteyi etkilemektedir
(Taheri, Lin Austin, Young ve Mignot, 2017). Araghi ve arkadaslarinin (2013) yaptiklari
calismada obeziteye sahip bireylerin biiylik ¢cogunlugunun (2/3’ten fazlasi); uyku kalitelerinin
diisiik ve yetersiz oldugunu bildirmislerdir. Ayrica, bu durumun diisiik yasam kalitesi ve ruhsal
rahatsizlik ile iliskili oldugu tespit edilmistir (Araghi vd., 2013).
Obez kisilerde ¢ok sik goriinen bir durum da benlik saygisinda azalmadir (Canbay vd., 2016).
Obezite nedeniyle kisilerde meydana gelen ve azalan benlik saygisi, yasam kalitesinin
diismesine neden olarak kisilerin yasam doyumlarinin azalmasina sebep olmaktadir. Yagam
doyumu, kisinin kendinin koydugu kriterler ile var olan yasam sartlar1 arasindaki kiyaslamay1
ifade etmektedir (Deniz, 2006). Benlik saygisi, kisinin toplumsal iligkilerinden ve bu iligkilere

yiikledigi anlamdan etkilenmistir. Kisilerin daha kolay diizelmelerinde, sosyal destege sahip
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olmanin olumlu etkilerinin varligi ve yasam kalitelerinin artisina sebep oldugu bilinmektedir.
Obez bireylerin yasam kalitesinin diisiik oldugu tespit edilmistir (Puhl ve Brownell, 2001).
Kiside beden algis1 ve benlik saygisinin artmasi kisinin yagsam doyumunu olumlu yonde etkiler.
Yasam doyumu ile beden algisi arasindaki iliskiyi fazla kilolu ve obez kisilerde ele alan ¢aligma
say1s1 heniiz yetersiz sayidadir (Gonenir vd, 2018). Fazla kilolu bireylerde meydana gelecek
fizyolojik degisiklikleri onceden bilmek; 6n goriilen uyku bozukluklarini ve onemli bir
psikolojik durum sergileyecek olan yasam doyumu olgusunu anlamak agisindan son derece
onemlidir. Bizim ¢alismamizda, bu bilgiler dogrultusunda, degisikliklerin kapsamli bir sekilde
anlagilmast durumunda, fazla kilolu bireylerin bedensel ve ruhsal rahatsizliklara karsi
korunmasina ve sorunlarin ortaya ¢iktig1 durumlarda ise bu rahatsizliklar1 yonetme yeterliligine
sahip olunmasima katki saglanmasi planlanmistir. Calismamizda, fazla kilolu bireyler icin
uyguladigimiz uyku kalitesi ve yagsam doyumu 06l¢eklerinin sonuglari ile fizyolojik degiskenler
arasi iligkinin belirlenmesi amaglanmistir. Boylece, kisinin yasam kalitesinin iyilestirilmesi,

kaliteli uyku ve yiikselmis yasam doyumuna ulagmasina katki saglanmasi hedeflenmistir.
GEREC VE YONTEM

Calisma Grubu

Bu ¢alisma 6zel bir diyet merkezine 6 haftalik siirecte bagvuran ve beden kitle indeksi 25
ve lzeri olan fazla kilolu toplam 60 (Erkek: 16; Kadin: 44) yetiskin birey iizerinde
yiirlitiilmistiir. Bireylerin demografik 6zellikleri, fiziksel aktivite durumlari, sigara ve alkol
kullanim durumlari, kilo, boy ve 6giin sayilar1 saptanmistir. Uyku kalitesi Pittsburgh Uyku

Kalitesi Indeksi (PUKI), Yasam doyumu verileri ise “Yasam Doyum Olgegi” ile saptanmistir,

katilimcilarin antropometrik dlgiimleri alinmis, viicut bilesimleri belirlenmistir.

Olcme Araci

Calismada 6l¢gme araci olarak “Pittsburgh Uyku Kalitesi” ve “Yasam doyumu” 6lgekleri
uygulanmistir (Dagli ve Baysal, 2016; Gonenir vd., 2014). Buna ek olarak g¢alismanin
baslangicinda bireylerin kisisel Ozelliklerini tanimlayan sorular uygulanmistir. Calismaya
katilanlarin yas, cinsiyet, kilo, boy, egitim durumunu igeren demografik ozellikleri, sigara ve
alkol kullanim, fiziksel aktivite durumu, kahvalt1 yapip yapmadiklari, giinliik yapilan ana ve
ara 0giin sayilar1 sorgulanmistir. Bireylerin viicut bilesiminin saptanmasinda (toplam viicut yag
yiizdesi, toplam viicut yag miktari, toplam yagsiz viicut yiizdesi ve toplam yagsiz viicut miktar)
biyoelektriksel impedans viicut analiz cihazi (Tanita BC 418, Japan) kullanilmistir.

Olgiimlerden once kisilere yapilan viicut analizinin dogru sonu¢ vermesi igin 6l¢iimiin
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gereklilikleri yerine getirilmistir. Aragtirmaya katilan bireylerin boy uzunluklari, boy 6lcer
(Seca 220, German) ile saptanmistir. Calismaya katilanlara ¢alisma hakkinda bilgi verilmistir
ve ¢alismaya katilmay1 kabul eden bireyler “Gondilliileri Bilgilendirme Formu” ile aydinlatilmig

ve onamlar1 alinmistir.

Yasam Doyumu Olceginin Gelistirilmesi/Uyarlanmasi ve Psikometrik Ozellikleri

“Yasam Doyumu Olg¢egi” (YDO) ilk kez Siireyya Koker tarafindan gelistirilmistir
(Koker, 1991). Tirkiye kosullarinda gegerlik ve giivenirlik ¢alismasi Abidin Dagli ve Nigah
Baysal tarafindan yapilmistir (Dagli ve Baysal, 2016). Olgegin Cronbach Alpha i¢ tutarlik kat
sayist 0,88 ve test giivenirligi 0.97 olarak tespit edilmistir. Yapilan faktor analiz sonuglari,
Yasam Doyumu Olgegi’nin orijinal dlgekte oldugu gibi, tek faktorlii bir yapr gosterdigini ve
yine 6zgiin 6l¢ekte oldugu gibi 5 maddeden meydana geldigini ortaya koymustur.

Pittsburgh Uyku Kalite indeksi (PUKI) Olgeginin Gelistirilmesi/Uyarlanmas1 ve
Psikometrik Ozellikleri

Uyku kalitesini belirlemede kullamilan Pittsburg Uyku Kalitesi Olgegi (PUKI); ilk kez
1989°da Buysse vd. tarafindan gelistirilmistir. PUKI 6lgeginin iilkemizdeki gegerlilik ve
giivenirlik ¢alismalar1 Agargiin vd. tarafindan yapilmistir (Agargiin, Kara ve Anlar, 1996).
Olgegin Cronbach’s alfa giivenilirlik katsayis1 0.804 olarak belirlenmistir. PUKI toplam puani
ve bilesen puanlariin hesaplanmasinda, katilimecinin yanitladigi ilk 18 madde kullanilmaktadir.
Onder ve arkadaslar1, uyku kalitesi 6lgegi ve uyku degiskenlerinin psikometrik &zelliklerini

incelemislerdir (Onder, Besoluk, Iskender, Masal ve Demirhan, 2014).

Istatistiksel Analiz

Calisma sonucunda elde edilen veriler analiz edilmistir. Verilerin normal dagilima sahip
oldugunu degerlendirmek icin normallik testi yapilmig, normal dagilima sahip olan verilere
uygun olan testler uygulanmistir. Degiskenler arasindaki iligkinin derecesini, yoniinii ve
biiyiikliigiinii incelemek i¢in Pearson Korelasyon katsayisi hesaplanmistir. Analizlerde p<0.05
anlamlilik diizeyi dikkate alinmistir. Elde edilen verilerin analizinde betimsel istatistikler,
korelasyon analizleri, anlam ¢ikarici istatistikler ve ¢oklu regresyon analizinden
faydalanilmistir. Yasam doyumu Ol¢eginden elde edilen puanlarin dagilimi normal kabul

edilmistir (KS: 0.09, p>0.05).

Calismanin Etik Yonii
Mevcut calisma, fazla kilolu bireylere uygulanan uyku kalitesi ve yasam doyumu

Ol¢eklerinin sonuclart ile fizyolojik degiskenler arasindaki iliskinin belirlenmesi i¢in
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tiniversitemiz Sosyal ve Beseri Bilimler Etik Kurulundan (12/04/2022, karar no:162) onay

alinarak gerceklestirilmistir.
BULGULAR VE TARTISMA

Calismadaki katilimcilarin Tablo 1°de gosterilen demografik 6zelliklerine gore %73.3°1
kadin, %26.7’s1 erkektir. Katilimcilarin yariya yakin ¢ogunlugu (%46.7) liniversite egitimi
almigtir. Calismamiza katilan bireylerin ikametlerine baktigimizda %91.7’si il merkezinde
yasamaktadir. Katilimeilarin %68.3’iiniin kronik hastaligi yoktur, %86.7’s1 diizenli kahvalti
aliskanligina sahiptir. Ayrica, Tablo 1’de katilimcilarin nicel verilerine iligskin betimsel degerler
verilmistir. Tablo 2’de; aragtirmaya katilan bireylerin Oznel Uyku Kalitesi (P1), Uyku Latansi
(P2), Uyku Siiresi (P3), Alisilmis Uyku Etkinligi (P4), Uyku Bozuklugu (P5), Uyku ilaci
Kullanim1 (P6), Giindiiz islev Bozuklugu (P7), PUKI ve Yasam Doyumu verileri gosterilmistir.
Alisilmis uyku etkinligi (P4) ortalama 2.63 bulunmustur ve diger uyku kalitesi
degiskenlerinden daha yiiksek degerdedir. Uyku kalitesi regresyon sonuclart Tablo 3’te
verilmis olup, Oznel uyku kalitesi-P1°de “giinliik fiziksel aktivite nin istatistiki olarak anlaml
oldugu tespit edilmistir (P=0.041). Calismadaki erkeklerin uyku kalitesi Ort.+Std.S degerleri,
kadinlara gore yiiksektir (Tablo 4). Diizenli kahvalt1 yapanlarda iyi uyku kalitesi acisindan
anlamli fark izlenmistir (P=0.02). il merkezinde yasayanlarin yasam doyumunun daha yiiksek
oldugu tespit edilmistir (P=0,02). Tablo 5’te ise, yasam doyumunda nicel degiskenler
arasindaki iligki (Regresyon) sonuglarina gore; giinliik fiziksel aktivite agisindan anlamli fark

gozlenmistir (P=0.041).

Tablo 1. Calisma Grubuna Iliskin Betimsel Degerler ve Katilimcilarin Nicel Verilerine Iliskin Betimsel Degerler

Degisken f %
Cinsiyet Kadin 44 73.3
Erkek 16 26.7
e Okur Yazar Degil 4 6.7
Egitim Durumu lkdgretim £ 3 5
Lise 21 35
Universite 28 46.7
Lisansiistii 4 6.7
Ikametgah ﬁgl\ellerkem 25 2137
Var 19 31.7
Kronik Hastalik Yok a1 68.3
Diizenli Kahvalt1 Evet 52 86.7
Hayir 8 13.3
Degisken Ort Std.S Medyan Q1-Q3
Viicut Yag Kilo 35.4 10.4 32.2
Viicut Kas Kilo 51.81 12.99 46
Govde Yag Kilo 18.25 5.16 16.9
Govde Kas Kilo 28.36 6.05 25.95
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Viicut Sivi Kilo 39.97 9.69 35.75
Bazal Metabolik Hiz 1683 413.61 1492
BKi 32.7 5.44 31.35
Metabolik Yas 50.6 13.35 48.5
Kilo 90.05 20.32 82.35
Boy 165.3 9.17 164
Giinliik Fiziksel Aktivite Siiresi 1.05 3.82 0.5
Ara Ogiin Beslenme Sayis1 1.58 0.34 2
Ana Ogiin Beslenme Sayis1 2.56 0.56 3
Sigara Kullanim1 2.58 5.85 0
Alkol Kullanimi 0.55 0.96 0

Tablo 2. Katilimcilarin Uyku Kaliteleri Ve Yasam Doyumlari
Degisken Ort Std.S Medyan Q1-Q3
P1 6znel Uyku Kalitesi 0.25 0.72 0.0 0-0
P2 Uyku Latanst 1.56 1.43 1.0 1-2
P3 Uyku Siiresi 0.88 1.0 1.0 0-1.75
P4 Alisilmig Uyku Etkinligi 2.63 0.97 3.0 3-3
P5 Uyku Bozuklugu 1.86 5.94 1.0 1-1
P6 Uyku ilac1 Kullanimi 0.45 0.92 0.0 0-0
P7 Giindiiz islev Bozuklugu 1.25 0.62 1.0 1-2
PUKI" 8.9 7.0 7 6-10.7
Yasam Doyumu** 15.91 4.54 16 13-19

*P degiskenleri 7 bilesenle ilgili bilgi vermektedir. Her P bileseni 0-3 puan iizerinden degerlendirilmektedir. Bu 7
bilesen puaminin toplami; toplam PUKI puamini vermektedir. Toplam PUKI puami 0-21 arasinda degiskenlik
gostermektedir. Toplam puani 5 ve altinda olan kisilerin uyku kalitesi “iyi” olarak degerlendirilirken, puani 5’in
iizerinde olan bireylerin uyku kalitesi “kotli” olarak degerlendirilmektedir. **Yasam doyumu 6lgegi, global yasam
doyumunu 6lgen bir 8l¢iim aracidir. Olgekten alinan puanlar, 7-35 arasinda degismektedir. Olgekten alinan puan

artikca yasam doyumu artmaktadir.

Tablo 3. Uyku Kalitesi Regresyon Sonuglari

P1 P2 P3

P4

P5

P6 P7

Degisken p R? p R? p R? p R? p R? p R? p R?
Viicut Yag Kilo  .999
Viicut Kas Kilo  .580
Viicut Sivi Kilo  .612 .360 .656 178 .675 123 .966
Bazal .857 .352 475 932 .605 .988 961
Metabolik Hiz .650 576 492 .851 .769 .094 310
BKI .596 .308 791 831 932 .086 .328
Yas .041 748 .760 404 .540 .684 .682
Giinliik Fiziksel .860 587 015 358 0.11 .338 0.14 .853 989 035 .39%6 0.17
Aktivite 201 .502 .562 .235 728 .934 481
Ara 6gun sayist 501 0.15 .060 513 .888 267 015 .394 204
Anadgun Sayisi 450 915 .679 .905 .059 .509
Sigara 420 .796 .825 .292 .077 739
Kullanim .817 .606 482 .285 .808 723 .086
Alkol
Kullaninmi
Tablo 4. Uyku Kalitesi ve Yasam Doyumu Olgekleri P Degerleri
<. Uyku Kalitesi Yasam Doyumu
Degisken P Ort.+5td. P
Ort.£Std.S ' )
Cinsiyet Kadin 7.88+3.05 0.06 15.65+4.56 0.47
Erkek 11.68+12.63 16.62+4.54
Egitim Durumu Okur Yazar 6.00+/7.15 0.54 13.00+5.71 0.60
Degil
[kdgretim 10.00+5.29 13.66+3.21
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Lise 10.90+10.99 16.14+5.37
Universite 7.82+3.32 16.25+4.06
Lisansiistii 8.00+3.16 0.67 17.00+2.44
[kametgah il Merkezi 8.78+7.29 16.30+4.39 0.02
Tagra 10.20+4.49 11.60+4.33
Var 8.85+8.27 0.94 16.26+4.46 0.38
Kronik Hastalik Yok 9.00+3.54 15.15+4.75
Diizenli Kahvalti Evet 8.07+3.22 0.02 16.09+4.59 0.44
Hayir 14.25+17.59 14.75+4.33

Tablo 5. Yasam Doyumunda Nicel Degiskenler Arasindaki iliski (Regresyon) Sonuglari

Degisken B Standart Hata B t p R?
Viicut Yag Kilo .000 170 .001 .001 .999

Viicut Kas Kilo -.256 459 -732 -.558 .580

Viicut S1v1 Kilo 576 1.129 1.228 .510 .612

Bazal Metabolik Hiz -.005 .029 -475 -.181 .857

BKI -.138 .302 -.165 -.457 .650

Yas -.040 075 -.119 -534 .596 0.15
Giinliik Fiziksel Aktivite .360 171 .303 2.102 .041

Ara §giin sayist -173 974 -.031 -178 .860

Ana 6giin Sayis1 1.321 1.236 164 1.068 291

Sigara Kullanim1 -.077 114 -.099 -.679 501

Alkol Kullanimi 173 745 .037 232 817

Obezite, kilo alimi, kalp damar hastaliklari, diyabet, fiziksel aktivite diisiikliigii gibi
durumlar uyku kalitesini olumsuz yonde etkilemektedir. Bunlarin yaninda fazla kilolu
bireylerde meydana gelebilecek fizyolojik degisiklikleri onceden bilmek; fazla kilolularda
olusacak uyku rahatsizliklart ve dnemli bir psikolojik durum olan yasam doyumu olgusunu
anlamak ac¢isindan son derece onemlidir. Uyku, fiziksel ve zihinsel performansi etkileyen
fizyolojik bir ihtiyactir. Ancak uyku ile dogrudan ya da dolayli olarak ilgili sorunlar yasayan
bireylerin sayis1 ¢esitli alanlarda artmaktadir (Onder, Masal, Demirhan, Horzum ve Besoluk,
2016). Uykunun kaliteli olmasi insanin hem fiziksel hem ruhsal yonden saglikli olmasinin temel
kosuludur. Kisinin yasam kalitesi ve yasam siiresini etkileyen faktorler arasinda uyku kalitesi,
fiziksel aktivite diizeyi ve obezite etkin bir rol oynamaktadir. Uykuyu giinliik yasamda bosa
gecen bir zaman dilimi olarak degerlendirmemek gerekir, saglikli ve uzun yasamin temeli ve
bedenin kendisini yeniledigi yasamsal bir gerekliliktir. Uykunun 6nemli bilesenlerinden biride
“uyku kalitesi”dir. Uyku kalitesindeki diislis kisinin duygusunda, diisiincesinde ayn1 zamanda
da motivasyonunda bozulmalara sebep olabilir. Kisi yeteri kadar uyumuyorsa biligsel, duyusal
ve fiziksel ¢okiintiiler yasayabilir. Yapilan bazi ¢alismalarda, 6-7 saatten daha az uyumanin kilo
alimina yol ac¢tig1 bildirilmistir (Cappuccio, Taggart, Kandala ve Currie, 2008). Diger taraftan
uykusuzlugun aksine ¢ok uyumanin, obeziteyle iligkilendirildigi ¢alismalar da mevcuttur
(Grandner, Patel, Gehrman, Perlis ve Pack, 2010). PUKI toplam puani 5’in iizerinde olan

bireylerin uyku kalitesi “kotii” olarak degerlendirilmektedir. Bizim ¢alismamizda, toplam
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PUKI degeri ortalamasinin 8,9 oraninda bulunmasi, fazla kilolu bireylerin uyku kalitelerinin
olumsuz etkilendigini ortaya koymaktadir.

Calismamizda “Alisilmis Uyku Etkinligi- P4 iin PUKI parametreleri arasinda en yiiksek
degerde oldugu bulunmustur. Bu sonuca gore, fazla kilolu bireylerde uyku kalitesinin
belirleyicilerinden biri olan diizenli uykunun saglanamadigi goriisine varilmistir. Ayrica
calismamizda fazla kilolu bireylerin “uyku siiresi-P3” ile “giindiiz islev bozuklugu-P7”
arasinda baglant1 oldugu bulunmustur. Bu da, uyku siiresinin, beslenme yani sira giindiiz
yapilan faaliyetler iizerinde bile olumsuz etkiler olusturdugunu diislindiirmiistiir. Kanitlar,
obezitenin antropometrik gostergelerinin uyku kalitesi ve miktarindaki degisiklikler ve
obstriiktif uyku apnesinin (OSA) varligi ile iligkili oldugunu gdstermektedir (Piovezan vd.,
2019). Uyku siiresi yetiskinlerde yaglanma ile iliskilidir. Abdominal yaglanma ozellikle
metabolik degisikliklerle giiglii bir sekilde iligkilidir, ancak abdominal yaglanma ile uyku
kalitesi arasindaki iligkiler tam olarak anlagilamamistir. Visseral yag dokusu, leptin ve uyku
kalitesi arasindaki potansiyel neden-sonug iligkilerini arastirmak icin daha fazla arastirmaya
ihtiyag vardir (Sweatt, Gower, Chieh, Liu ve Li, 2018). Kétii uyku kalitesi, istah1 artirmasi
muhtemel olan disiik leptin ve yiliksek ghrelin ve dolayisiyla obezite riski ile iliskili
bulunmustur (Banks ve Dinges, 2007). Uyku kalitesinin, yag kiitlesi ve viseral yag yilizdelerinde
bir artisla dnemli dl¢iide iliskili oldugu ancak BKI ile iligkili olmadig1 belirtilmistir (Arias vd.,
2021). Bizim ¢alismamizdaki sonuglarda bu ¢aligmadan farkli olarak “viicut yag miktari”nin
PUKI uyku kalitesi bilesenleri ve BKI iizerinde anlamli bir fark yaratmadig tespit edilmistir.
Tiirk6zii ve digerlerinin ¢alismasinda da benzer olarak uyku siiresi ve kalitesinin beslenme
durumu ve viicut bilesimi tizerinde etkili olmadig1 sonucuna varilmstir (Tiirk6zii ve Aksoydan,
2015). Kadinlar ve erkekler arasindaki uyku ve uyku bozukluklarindaki farkliliklar, adet
dongiileri, erkek ve kadin hormonlar1 gibi cinsiyetler arasindaki fizyolojik farkliliklardan
kaynaklaniyor olabilir (Mallampalli ve Carter, 2014). Kilo alimi1 ve viicut kompozisyonundaki
ilgili olumsuz degisiklikler orta yastaki ve yash kadinlarda yaygindir ve kronik hastaliklara (tip
2 diyabet, hipertansiyon, depresyon vb.) yol agabilir. Yapilan bir calismada meditasyon hareketi
bicimleri olan TaiChi uygulanan kadinlarin viicut kompozisyonu diizelirken, uyku kalitesinin
de Onemli oranda iyilestigi gozlenmistir (James vd., 2021). Uyku kalitesi 6l¢egi sonuglarina
gore calismamizdaki cinsiyetler arasi kiyaslamada, fazla kilodan dolay1 erkeklerin uyku
kalitesinin olumsuz yonde daha ¢ok etkilendigi saptanmistir. Amerika Birlesik Devletlerinde
2600’den fazla kisi lizerinde yapilan bagka bir aragtirmaya gore ise, fiziksel aktivitenin uyku

kalitesini olumlu yonde etkiledigi bulunmustur (Patel ve Hu, 2008). Bizim g¢alismamizda
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“giinliik fiziksel aktivite” ile PUKI 6l¢egi parametrelerinden olan “6znel uyku kalitesi-P1”
arasinda olumlu ve istatistiki olarak anlamli bir fark bulunmustur (p=.041). Bu sonug, Patel ve
arkadaglarmin (2008) ¢alismasinda oldugu gibi giinliik fiziksel aktivitenin uyku kalitesini
iyilestirdigini gostermektedir (Patel ve Hu, 2008). Ayrica PUKI toplam sonuglarinmn, “Uyku
Bozuklugu- P57, “uyku siiresi-P3” ve “giindiiz islev bozuklugu-P7” ile direk iliskili oldugu ve
uyku kalitesi parametrelerinin giinliik fiziksel aktiviteyle karsilikl1 etkilesimde bulundugu tespit
edilmistir. Benzer sekilde, Avrupali ergenler iizerinde yapilan bir ¢alismada, arastirmacilar
kisalmis uyku siiresinin obezite, artan gida alimi ve sedanter aligkanlikla iligkili oldugunu
belirtmislerdir. Ayrica, uyku ve BKI arasindaki iliskiyi arastiran ¢alismalarda, iliskinin
karmagik oldugu 6ne siiriilmektedir (Garaulet vd., 2011).

Beden algis1 psikolojik, biyolojik, toplumsal ve kiiltiirel etkiler altinda gelisir ve degisir.
Olumsuz beden algisinin, depresif ruh hali, diisiik 6zgiliven, yeme bozukluklari, kilo endigeleri,
ve intihar disiinceleri ile iliskisi mevcuttur. Bir diger calismada; kilo ile ilgili konusmalarin
beden memnuniyetsizligi ve depresyon ile iligkisi ortaya konulmustur. Ayrica olumsuz beden
algisiin viicut agirhigr ile ilgili kaygilara ve ruh sagligi problemlerine eslik ettigi belirlenmistir.
Arastirma, kilo konusmalarimin benlik kavramini olumsuz yonde etkileyebilecegini
gostermistir (Ata, Vural ve Keskin, 2014). Literatiir taramalar1 sonucunda bir¢ok calisma,
depresyon ve obezitenin birlikteligini gdstermektedir. BKI’nin artmasiyla iligkili olarak beden
kaygilarinin arttigr izlenmistir (Onyike vd., 2003). Yasam doyumu o6l¢egi; toplam yasam
doyumunu 6lgen bir dl¢iim aracidir. Olgekten alman puanlar, 7-35 arasinda degismektedir, puan
artikca yasam doyumu artmaktadir (Durak, Geng¢dz ve Senol-Durak, 2008). Bizim
calismamizda yasam doyumu ortalamasi (ort.15.91) yasam doyumu 6lgek ortalamasinin altinda
kalmaktadir. Ozkan tarafindan 2013 yilinda yapilan arastirma sonucuna gére kadinlarin yasam
doyumu diizeylerinin erkeklerinkinden daha yiiksek oldugu sonucuna varilmistir (Ozkan,
2013). Bizim ¢alismamizda ise yasam doyumu 6l¢egine gore kadin/erkek cinsiyetleri agisindan
bir fark gozlenmemistir (p=0.47). Yapilan baska bir ¢alismada yeme tutumu ile beden kitle
indeksi arasinda pozitif bir iliskinin oldugu sonucuna ulasiimistir. BKI artik¢a yeme tutumu
diizeyi de artmaktadir. Bu iki degisken ise yasam doyumunu olumsuz yonde etkilemekte,
negatif bir iliski gdstermektedir (Ozdemir, 2014). Farkli olarak bizim ¢aligmamizda, yasam
doyumunda nicel degiskenler arasindaki iligki (Regresyon) sonuglarina gore yasam doyumunun
BKI sonuglarindan etkilenmedigi tespit edilmistir. Bu sonuglar bize yasam doyumunu etkileyen
parametrenin “giinliik fiziksel aktivite” oldugunu gostermistir (p=0.41). Calismamizda, fazla

kilolu bireylerin, giinliik fiziksel aktivite yaparak yasam doyumu diizeylerini yiikselttikleri
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tespit edilmistir. Degirmenci ve digerleri (2015) tarafindan obez bireylerin yeme tutumu, yasam
kalitesi, benlik saygisi, anksiyete ve depresyon diizeylerini incelemek i¢in yapilan arastirmada,
BKI’leri 30 ve iizeri olan bireylerin yasam doyumu diizeyleri incelendiginde, obez olmayan 67
bireye oranla yasam doyumu diizeylerinin diisiik oldugu bulunmustur. Obez bireylerde bu
diizeyin diisiik olma nedenleri olarak, fazla kilolarindan kaynaklanan yasadiklar fiziksel ve
psikiyatrik rahatsizliklarin normal kiloda olan bireylere oranla fazla olmasi ve obez bireylerin
toplum tarafindan damgalanmasi oldugu sonucuna varilmistir. Obez bireylerin fiziksel, sosyal
ve psikolojik alanlarda yasadiklar1 sorunlarin ise yagam doyumunu negatif yonde etkiledigi
bildirilmistir (Degirmenci, Kalkan-Oguzhanoglu, Sozeri-Varma, Ozdel ve Fenkgi, 2015).
Benzer olarak, bizim ¢alismamizda yasam doyumu ortalamasinin, normal ortalamanin altinda
kalmasi, fiziksel ve psikolojik acidan fazla kilolu olmanin direk etkili oldugunu
kanitlamaktadir. Caligmamiza katilan bireylerin biiyiik ¢ogunlugu (%91.7) il merkezinde
yasamaktadir ve ikamet ettikleri yer ve yasam doyumu agisindan anlamli bir fark oldugu
gozlenmistir. Bunun nedeni, fazla kilolu bireylerde il merkezlerindeki sosyal ¢evre
zenginliginin yasam doyumunu olumlu yonde etkiledigi tespit edilmistir (p= 0.02). Yapilan bir
calismada; aerobik, direng¢ veya kombine egzersiz egitiminin, fiziksel iglev, gériinim ve
zihinsel saglik dahil olmak iizere, yasam doyumu bilesenlerini iyilestirdigi bulunmustur
(Collins vd., 2021). Maher ve digerlerinin ¢alismasinda, genel olarak insanlarin fiziksel olarak
daha aktif olduklart giinlerde daha fazla yagsam doyumu yasadiklart ortaya konmustur (Maher
vd., 2015).

Asirt kilolu viicut imaj1 ile yasam kalitesinin baglantisinin incelendigi, 11.620 fazla kilolu
bireyin dahil edildigi bir ¢calismada; erkekler ve kadinlarda, asir1 kilolu viicut imajinin yasam
kalitesi lizerinde olumsuz etkilerinin oldugu saptanmistir, kadinlarda yasam kalitesi ve yasam
doyumunun erkeklere gore daha ¢ok oranda azaldigi, kilo verme diyeti yapma ve hizh
diyetler/aclik ile kilo vermeye calisma konusunda erkeklerin kadinlardan daha az istekli
olduklar1 bildirilmistir (Frederick vd., 2022). Bizim ¢alismamizda erkeklerde ve kadinlarda,
asir1 kilolu viicut imajiin yasam kaliteleri lizerindeki olumsuz etkileri arasinda fark olmadigi
gozlenmistir (p=0.47). Daha fazla adipozitenin, daha diisiikk yasam kalitesi ile iligkili oldugu
ancak yasam doyumu ile iliskili olmadig1 bildirilmistir (Wang vd., 2018). Optimum olmayan
yasam kalitesi ve depresyon da dahil olmak tizere zihinsel saglik kosullari, siklikla obezite ile
birlikte ortaya ¢ikar ve bu birlikte ortaya ¢ikma durumu, 6zellikle bozulmus fiziksel fonksiyon
olasiligin1 artirmaktadir (Payne vd., 2018). Yapilan bir ¢aligmada kilo verme miidahalelerinin

stres seviyelerini diislirdiigii ve yasam kalitesini iyilestirdigi bulunmustur (Van Gemert vd.,
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2015). Ness ve arkadaslarinin ¢alismasinda sonuglar, daha iyi uyku kalitesi, daha uzun ortalama
uyku stiresi, uyku siiresinde ve uyanma siiresinde daha az degiskenligin daha yiiksek yasam
memnuniyeti ile iliskili oldugunu gostermistir (Ness ve Saksvik-Lehouillier, 2018). Bizim
calismamizda, uyku 6l¢egi parametrelerinden “Uyku ilact Kullanimi-P6” (ort.0 45) g6z 6niinde
bulunduruldugunda katilimcilarin uyku kalitesinin artmasiyla yasam kalitesi ve yasam

doyumunun arttig1 diisiintilmiistiir.
SONUC VE ONERILER

Sonug¢ olarak; bu c¢alismada uyku kalitesi ve yasam doyumu ile obezite arasindaki
iligkinin 6nemi belirlenmistir. Bu veriler géz 6niinde bulundurularak; daha kaliteli uyku ve
yasam doyumu ile obeziteyi onlemek i¢in, halkin bilin¢lendirilmesi, daha hareketli bir yagsam
tarzinin benimsenmesi Onerilebilir. Fazla kilolu bireylerde uyku kalitesi ve yasam doyumunun
BK1, viicut yag orani, viicut kas orani, metabolik yas gibi degiskenler {izerindeki etkisinin
dikkate alinmas1 gerektigi ortaya konmustur. Ek olarak, bu ¢aligmanin drneklem biiytikliigii
nispeten az oldugundan, benzer ve farkli 6zelliklere sahip bireylerde gozlenen iligkiyi
dogrulamak ve ¢6ziim parametreleri olusturmak i¢in ¢aligma sayisi artirilmalidir. Uyku kalitesi
ve yasam doyumunun BKI, viicut yag orani, viicut kas oran1, metabolik yas gibi degiskenlerle
iligkisi ve antropometrik parametreler {izerine etkisinin belirlenmesinde, daha fazla katilimciyla

yeni ¢aligmalar yapilabilir.
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0z

Tanimlayic1 tipteki bu calismada, Indnii Universitesi Saghik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu’nda egitim gérmekte
olan dgrencilerin bitkisel iiriinler hakkindaki bilgi diizeylerini ve tutumlarini belirlemek amaglandi. Katilimcilara,
sosyodemografik ozelliklerini ve bitkisel iirlin kullanimi hakkindaki bilgi, tutum ve davraniglarini sorgulayan
sorularin yer aldig1 online bir anket uygulandi. Veriler SPSS 27.0.1 paket programinda say1, yiizde hesaplamalari
ve Ki-kare testi kullanilarak degerlendirildi. Katilimeilarm 201’1 kadind1 (%76.1). Ogrencilerin 179 unun (%67.8)
tibbi bitkiler/bitkisel iiriinler ile ilgili bir egitim almadig1 goriildii. Ders/egitim alan kisiler ile tanimlayabildikleri
bitki say1si1 arasinda pozitif yonde anlamli bir iligki saptand1 (p<10-6). Katilimcilar bitkisel dirtinler ile ilgili bilgiye
ulastiklar1 kaynaklar1 en sik internet (%79.2), okul (%28.4) ve yasca biiyiik akraba veya tanidik (%27.7) olarak
belirtti. Katilimeilarin 213°# (%80.7) herhangi bir amaca yonelik bitkisel iiriin kullanmaktaydi ve kullananlarin
cogunlugu (%78.88) kadindi. Ayrica bitkisel iiriinler hakkinda ders/egitim alinmasi ile bitkisel {iriin kullanimi
arasinda anlamli bir iligki saptandi (p<10-6). Kullanilan bitkisel {iriinlerin en ¢ok aktardan (%60.56) temin edildigi
gozlendi. Kullanim amaglar ise en sik soguk alginligi (%61.03) ve bagisiklik giiclendirme (%55.40) olarak tespit
edildi. Sonug olarak tiniversite dgrencilerinde bitkisel {iriin kullaniminin yaygin oldugu ve tibbi bitkiler/bitkisel
iiriinler hakkinda egitim verilmesi durumunda bilgi diizeylerinin ve bitkisel iiriin kullanimlarmin arttigi
gozlenmistir.

Anahtar kelimeler: Bitkisel iiriin, Egitim, Saglik hizmetleri, T1bbi bitkiler, Universite dgrencileri.

ABSTRACT

In this descriptive study it was aimed to determine the knowledge levels and attitudes of the students studying at
Inonu University Health Services Vocational School about herbal products. An online questionnaire was
administered to the participants, which included questions about their sociodemographic characteristics and
knowledge, attitudes, and behaviors about herbal product use. The data were evaluated with the SPSS 27.0.1
package program by using number, percentage calculations and chi-square test. 201 of the participants were
women (76.1%). It was observed that 179 (67.8%) of the students did not receive any course/training on medicinal
plants/herbal products. A significant positive correlation was found between the people who took the
course/training and the number of plants they could identify (p<10-6). Participants stated that the most common
sources of information about herbal products were the Internet (79.2%), school (28.4%), and elder relatives or
acquaintances (27.7%). 213 of the participants (80.7%) were using herbal products for any purpose, and the
majority (78.88%) of the users were women. In addition, a significant relationship was found between taking
lessons/training on herbal products and using them (p<10-6). It was observed that the herbal products used were
mostly obtained from herbalists (60.56%). The most common usage purposes were determined to be cold (61.03%)
and immune strengthening (55.40%). As a result, it has been observed that the use of herbal products is common
among university students, and their knowledge level and use of herbal products increase if they are educated
about medicinal plants/herbal products.

Keywords: Education, Health services, Herbal product, Medicinal plants, University students.
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GIRIS

Tibbi bitkilerin gida, ilag ve kozmetik gibi farkli amaclara yonelik kullanimi insanlik
tarihi kadar eskidir. Bitkilerle tedavi hakkinda ilk kayitlara M.O. 5000’lerde Mezopotamya
uygarliginda rastlanilmis, 250 bitkisel drogun kullanildig: tespit edilmistir (Acibuca ve Budak,
2018). Diinya Saghk Orgiitii (DSO), diinyada niifusunun yaklasik %80’inin tedavi veya
hastaliklardan korunmak amaciyla ilk etapta bitkisel droglara yoneldigini bildirmektedir.
Gelismis tilkelerde regeteli ilaglarin yaklasik %25’ini ise bitkisel kokenli etken maddeler
(aspirin, kinin, vinbilastin, rezerpin vb.) olusturmaktadir (Faydaoglu ve Siiriictioglu, 2011).

Piyasada terkibinde tibbi bitkilerin yer aldig1 pek ¢ok iiriin bulunmaktadir. Bu {irtinler
kullanicilar tarafindan genellikle “bitkisel iirlin” olarak tanimlansa da kullanim sekilleri,
icerikleri, ruhsatlandirilmasi gibi konular farklilik gostermektedir ve bu baglamda ayirici
tanimlarinin  bilinmesi 6nemlidir. 03.02.2023 tarth ve 32093 sayili Resmi Gazete’de
yayimlanan Geleneksel Bitkisel Tibbi Uriinler Ruhsatlandirma Yonetmeligi kapsaminda
yapilan tanimlara gore tibbi bitki, bir veya daha fazla kismi tedavi edici veya hastaliklari
onleyici olarak kullanilabilen bitkileri; tibbi bitki ¢ayi, tedavi amaci ile dekoksiyon, infiizyon
veya maserasyon hazirlanarak kullanilan bir veya birden ¢ok bitkisel drogu i¢eren tibbi iiriinii;
bitkisel tibbi iirlin, etkin madde olarak bir veya birden fazla bitkisel drogu, bitkisel preparat1 ya
da bu bitkisel preparatlardan bir veya birden fazlasinin yer aldigi karigimlari ihtiva eden tibbi
tirtinii; geleneksel bitkisel tibbi {iriin, geleneksel kullanimi (Tiirkiye’de veya Avrupa Birligi iiye
tilkelerinde en az on bes yildir, diger {ilkelerde ise otuz yildir kullanilmakta olan) bibliyografik
olarak kanitlanmig, geleneksel kullanim ile uyumlu endikasyonu bulunan; haricen, oral veya
inhalasyon yoluyla kullanilan beseri tibbi {iriinleri; takviye edici gida, normal beslenmeyi
takviye etmek amaciyla, vitamin, mineral, protein, karbonhidrat, lif, yag asidi, aminoasit gibi
besin 6gelerinin veya bunlarin disinda besleyici veya fizyolojik etkileri bulunan bitki, bitkisel
ve hayvansal kaynakli maddeler, biyoaktif maddeler ve benzeri maddelerin konsantre veya
ekstrelerinin tek basina veya karisimlarinin, kapstil, tablet, pastil, tek kullanimlik toz paket, sivi
ampul, damlalikli sise ve diger benzeri sivi veya toz formlarda hazirlanarak giinliik alim dozu
belirlenmis gidalar1 ifade etmektedir (Geleneksel Bitkisel Tibbi Uriinler Ruhsatlandirma
Yénetmeligi (GBTU), Resmi Gazete 32093 (3 Subat 2023), Md. 4.). Gida takviyesi olarak
degerlendirilen bitkisellerin etiket beyaninda herhangi bir endikasyon belirtilemez. Sadece s6z
konusu iirliniin saglikla iligkisini gOsteren ve otoritelerce onaylanmis saglik beyanlar

kullanilabilmektedir. Geleneksel bitkisel tibbi iiriinler, iilkelerin saglik otoritelerince
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degerlendirme siirecine tabii olurken, gida takviyelerinin de§erlendirme siirecleri iilkeden
iilkeye farklilik gostermektedir (Disli ve Yesilada, 2019).

Ulkemizde saglik hizmetlerine ulasmanin zor ve pahali olmasinin da etkisiyle ¢ok sayida
kisi hastaliklardan koruyucu ya da tedavi edici amaglarla dogrudan bitkileri veya bitkisel
tirtinleri kullanmaktadir (Erdem ve Eren, 2009). Medya tarafindan bitkilerin doganin bir
mucizesi olarak gosterilmesi, halkin biiyiik bir kisminin ise bitkisel {iriinlerin dogal olmalar1 ve
yan etkileri veya zararh etkileri olmayacagina inanmalari1 nedeniyle bu iirtinlere ilgi géstermesi
de, bu pazarin her gecen giin biiylimesine yol agmaktadir (Akarsu ve Akarsu, 2021; Kaner vd.,
2016). Kadinlar, hem sagligin korunmasi hem de hastaliklarin tedavisi igin bitkisel tibbi
tirtinleri daha sik kullanmaktadir (Illamola vd., 2020).

Universite 6grencilerinde bitkisel ilaglarin kullanimi ile ilgili daha once yapilan
calismalar vardir (Ambrose ve Samuels, 2004; Freymann vd., 2006; Sawalha vd., 2008; Sekhri
vd., 2013; Zaidi vd., 2021). Yayinlanan ¢alismalarin gogu, 6grencilerin bitkisel ilaglart yaygin
olarak kullandiklar1 ve bu ilaglara karsi olumlu tutumlara sahip olduklar1 sonucuna varmistir.
Gilinlimiizde internet araciligiyla bilgiye hizli ulasilmasi, 6zellikle geng bireylerin kullandig:
sosyal medya tlizerinden bu bilgilerin hizla yayilmasi ve bazi bitkisel iirlinlerin online satis ile
temin edilebilir olmas1 bu iriinlerin gengler tarafindan yaygm kullanilmasinin sebepleri
arasinda gosterilebilir. Bu ¢alismada, toplumun diger kesimlerine nispeten egitim seviyesi daha
yiiksek olan, tibbi bitkiler ve bitkisel {riinler hakkinda bilgiye daha kolay ulasabilecekleri
diisiiniilen tiniversite 6grencilerinin, bitkisel iirtin kullanim 6zelliklerinin degerlendirilmesi

amaclanmastir.
GEREC VE YONTEM

Arastirmanin Amaci ve Tiirii
Tanimlayict tipteki bu c¢alismada, Indnii Universitesi Saghk Hizmetleri Meslek
Yiiksekokulu’'nda egitim gormekte olan Ogrencilerin bitkisel {riinler hakkindaki bilgi

diizeylerini ve tutumlarini belirlemek amaglanmistir.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Aragtirma evrenini Indnii Universitesi Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu dgrencileri
olusturmaktadir. Arastirmanin 6rneklemini ise, olasiliksiz rastlantisal 6rnekleme yontemi ile
secilen, arastirmaya katilmay:1 kabul eden ve online anket formunu eksiksiz dolduran 264

Ogrenci olugmaktadir.
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Verilerin Toplanmasi ve Analizi

Bu calisma, Haziran-Temmuz 2023 tarihleri arasinda, Inonii Universitesi Saglik
Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu’nun sekiz farkli boliimiinde egitim gormekte olan ve
aydinlatilmis onami alinan 264 Ogrenci ile literatiir taramasi sonucu arastirmaci tarafindan
hazirlanan ve {i¢ boliimden olugan anket formu kullanilarak, online olarak yapilmistir. Anketin
ilk boliimiinde katilimcilara yas, cinsiyet ve okuduklar1 boliimler sorulmustur. Ikinci bdliimde
katilimcilara tibbi bitkiler ve bitkisel tiriinler hakkinda egitim alip almadiklari, kag adet tibbi
bitki tanimlayabildikleri, tibbi bitkiler/bitkisel trtinler ile ilgili bilgiye nereden ulastiklar1 ve
bitkisel {irtin kullanip kullanmadiklar1 sorulmustur. Anketin {i¢iincii boliimiinde ise sadece
bitkisel iiriin kullanan kisilere yonelik olarak bitkisel tiriiniin kullanim siklig1, kullanildigi form,
kullanim amaci, temin edildigi yer, bitkisel {iriin kullanimina bagli olumsuz deneyim yasayip
yasamadiklart ve kullandiklar1 bitkisel iriinii tavsiye edip etmedikleri hakkinda sorular
yoneltilmistir.

Elde edilen veriler SPSS 27.0.1 paket programinda, say1, ylizde hesaplamalar1 ve ki-kare

testi kullanilarak degerlendirilmistir.

Arastirmanin Simirhhiklar:
Bu arastirmada evrenin hepsine ulagilmaya calisilsa da, katilimin goniilliiliik esasli olmasi
ve/veya online olarak gonderilen mesajlart kisilerin gormemis olma durumlari, katilimct

sayisinin sinirlt kalmasina neden olmus olabilir.

Arastirmanin Etik Yonii
Inénii Universitesi Saglik Bilimleri Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik

Kurulu’ndan 20.06.2023 tarihli ve 2023/4723 sayil1 karart ile etik kurul izni alinmstir.
BULGULAR VE TARTISMA

Arastirmaya Indnii Universitesi Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu’nun sekiz farkli
boliimiinde okuyan 264 kisi katilmistir. Katilimeilardan 259 (%98.1) kisi 16-25 yas araliginda,
5 kisi (%1.9) ise 26-35 yas araligindadir. Katilimeilarin 201°1 kadin (%76.1), 63’1 ise (%23.9)
erkektir. En yliksek katilim tibbi laboratuvar teknikleri ve eczane hizmetleri programlarindan

olmustur (Tablo 1).
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Tablo 1. Katilimcilarin Yas, Cinsiyet ve Okuduklari Programlarin Dagilimi

Yas n %
16-25 259 98.1
26-35 5 1.9
Cinsiyet n %
Kadin 201 76.1
Erkek 63 23.9
Program n %
T1bbi laboratuvar teknikleri 73 27.7
Eczane hizmetleri 70 26.5
Anestezi teknikleri 41 15.5
Ilk ve acil yardim teknikleri 23 8.7
Fizyoterapi 20 7.6
Cocuk gelisimi 20 7.6
Evde hasta bakimi 9 3.4
T1bbi gorlintiileme teknikleri 8 3.0

Bu calismada, katilimcilarin 85’inin (%32.2) tibbi bitkiler veya bitkisel trtinler ile ilgili
bir egitim aldigi, 179’unun (%67.8) ise almadigi goriilmiistiir. Birden ¢ok segenegin
secilebildigi bir anket sorusunda, tibbi bitkiler veya bitkisel iiriinler ile ilgili bilgiye ulastiklar
kaynaklar1 6grencilerin 209°u (%79.2) internet; 75’1 (%28.4) okul; 73’1 (%27.7) yasca biiyiik
akraba, tanidik; 64’1 eczaci (%24.2); 59°u (%22.3) kitap, dergi, gazete; 34’1 (%12.9) doktor ve
25’1(%9.5) TV, radyo olarak belirtmistir. Katilimcilara kag tane tibbi bitki tanimlayabilecekleri
soruldugunda 142°si (%53.8) 0-5; 79°u (%29.9) 6-10; 17’s1 (%6.4) 20’den fazla; 16’s1 (%6.1)
11-15;10’u (%3.8) 16-20 olarak yanitlamistir. Katilimcilarin 213’1 (%80.7) herhangi bir amaca
yonelik bitkisel tirtin kullanirken, 51°1 (%19.3) kullanmamaktadir (Tablo 2).

Onel’in 2019 yilinda 6grencilerle yaptig1 ¢alismada, dgrencilerin %44.3 {iniin bitkisel
iriinler hakkinda bilgiye internet ve/veya sosyal medya araciligiyla ulastiklari goriilmiistiir
(Onel, 2019). Universite 6grencileriyle yapilan bir ¢calismada, katilimcilarin %21.2’sinin TV
programlarinda gordiigii, %17.1’inin ise internette okudugu bitkisel {iriin ve kiir tariflerini
uyguladii tespit edilmistir. Ogrencilerin %3.7’si bitkisel iiriinleri internet ve TV reklamlarinda
goriip satin aldigini ifade etmistir (Sucakli vd., 2014). Nijerya’da iiniversite dgrencileri ve
akademisyenler ile yapilan ¢alismada, katilimcilarin %67.6’sinin bitkisel iiriinler hakkinda bilgi
kaynag1 olarak medyadan, %25.7’sinin ise internetten yararlandigi tespit edilmistir (Nworu vd.,
2015). Cocuk hastalarda bitki ve bitkisel iiriin kullanimlarinin degerlendirildigi bir ¢alismada,
katilmcilarin %45.1°1 bilgi kaynagi olarak komsu, arkadas, akraba, aile biiyliklerini
gostermistir. Ayrica %18.3’1 saglik calisan1 ve %14.6’s1 medya aracilifiyla bilgi sahibi
olduklarini belirtmislerdir (Bulut vd., 2021). Calisgmamizda, 6grencilerin gogunun bilgi kaynagi
olarak interneti se¢gmesinin olast nedenleri arasinda, gliniimiizde internete erigimin kolay olmast

ve geng bireylerin sosyal medyay: siklikla kullanmasi gosterilebilir.
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Tablo 2. Katilimcilarin T1bbi Bitkiler/Bitkisel Uriinler Hakkinda Bilgi Diizeyleri ve Tutumlari

n %
Tibbi bitkiler/Bitkisel iiriinler ile ilgili bir egitim/ders aldimz mi?
Evet 85 32.2
Hayir 179 67.8
Tibbi bitkiler/Bitkisel iiriinler ile ilgili bilgiye nereden ulasirsimz?
Okul 75 28.4
Internet 209 79.2
Kitap, dergi, gazete 59 22.3
TV, radyo 25 9.5
Yasca biiyiik akraba, tanidik 73 27.7
Eczaci 64 24.2
Doktor 34 12.9
Kac tane tibbi bitkiyi tanimlayabilirsiniz?
0-5 142 53.8
6-10 79 29.9
11-15 16 6.1
16-20 10 3.8
20'den fazla 17 6.4
Herhangi bir amaca yonelik bitkisel iiriin kullanir misimiz?
Evet 213 80.7
Hayir 51 19.3

Bu ¢alismada tibbi bitkiler/bitkisel trtnler ile ilgili bir egitim/ders alan ve almayan

kisilerin bilgiye ulastiklar1 kaynaklar ile iliskileri de incelenmistir. Ders alan kisilerin, bilgi

kaynag1 olarak okul, internet veya hem okul hem internet se¢imleri arasinda anlamli bir iligki

saptanmustir (p<101%). Ancak ayn1 durum eczaci/doktor; yasca biiyiik akraba, tanidik; hem

eczact ve/veya doktor hem yasga biiyiik akraba, tanidik kaynaklari i¢in gecerli olmayip, bu

kaynaklarin tercih edilmesinde anlamli bir farklilik goriilmemistir (p=0.11) (Tablo 3).

Tablo 3. Tibbi Bitkiler/Bitkisel Uriinler ile ilgili Bir Egitim/Ders Alan ve Almayan Kisilerin, Bilgiye Ulastiklart
Kaynaklarin Dagilimma iliskin Ki-Kare Testi Sonuglar1

Okul internet Okul ve internet Toplam
Ders/egitim alan n 24 30 29 83
% 28.92 36.14 34.94 100.00
Ders/egitim almayan n 4 132 18 154
% 2.60 85.71 11.69 100.00
Toplam n 28 162 47 237
% 11.81 68.35 19.83 100.00
X?=65.70, sd=2, p<10'1*
Eczac1 ve/veya Yasca biiyiik Eczaci1 ve/veya doktor VE Toplam
doktor akraba, tamdik yasca biiyiik akraba, tamdik
Ders/egitim alan n 13 9 17 39
% 33.33 23.08 43.59 100.00
Ders/egitim almayan n 22 29 19 70
% 31.43 41.43 27.14 100.00
Toplam n 35 38 36 109
% 32.11 34.86 33.03 100.00

X?=4.50, sd=2, p=0.11 (sd:seberstlik derecesi)
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T1bbi bitkiler ve bitkisel tiriinler ile ilgili derslerin eczacilik fakiilteleri basta olmak iizere
saglik alanindaki cesitli fakiilte ve bolimlerde anlatildigr bilinmektedir. Bu derslerin,
Ogrencilerin bitkisel iiriin kullanimlar {izerindeki etkileri daha 6nce ¢aligilmamis bir konudur.
Bu calismada tibbi bitkiler/bitkisel iriinler ile ilgili bir egitim/ders alan kisiler ile
tanimlayabildikleri bitki sayis1 arasinda pozitif yonde anlamli bir iliski saptanmustir (p<107)
(Tablo 4). Ayrica, tibbi bitkiler/bitkisel triinler ile ilgili bir egitim/ders alan kisilerin, bitkisel
iiriin kullanmim durumlari ile arasinda pozitif yonde anlamli bir iliski saptanmistir (p<107)
(Tablo 5). Bitkisel iiriin kullanan bireylerin ¢ogunun (%86.38), kullandiklari {iniinii bagkalarina
da onerebileceklerini sdyledikleri de goz onilinde bulundurulursa, ileride saglik hizmeti verecek
kisilerin yetistigi her fakiilte ve/veya boliimde tibbi bitkiler ve bitkisel tirtinler ile ilgili derslerin
bulunmas1 gerektigi sdylenebilir. Boylelikle 6grenciler tibbi bitkiler ve bitkisel iiriinlerin
kullanim1 hakkinda daha fazla bilgi sahibi olabilirler.

Tablo 4. Tibbi Bitkiler/Bitkisel Uriinler ile ilgili Bir Egitim/Ders Alan ve Almayan Kisilerin, Tanimladiklar1 Bitki
Sayilarimin Dagilimina Iliskin Ki-Kare Testi Sonuglari

Bitki Sayisi
0-5 6-10 11-15 16-20 20’den fazla Toplam
Ders/egitim alan n 30 36 6 6 14 92
% 32.61 39.13 6.52 6.52 15.22 100.00
Ders/egitim almayan n 112 43 10 4 3 172
% 65.12 25.00 5.81 2.33 1.74 100.00
Toplam n 142 79 16 10 17 264
% 53.79 29.92 6.06 3.79 6.44 100.00

X?=35.51, sd=4, p<10°

Tablo 5. Tibbi Bitkiler/Bitkisel Uriinler ile Ilgili Bir Egitim/Ders Alan ve Almayan Kisilerin, Bitkisel Uriin
Kullanim Durumlarina Iliskin Ki-Kare Testi Sonuglari

Bitksel iiriin kullanan Bitksel iiriin kullanmayan Toplam
Ders/egitim alan n 59 33 92
% 64.13 35.87 100.00
Ders/egitim almayan n 154 18 172
% 89.53 10.47 100.00
Toplam n 213 51 264
% 80.68 19.32 100.00

X?=24.82, sd=1, p<10°

Bitkisel {irtin kullanan 213 kisinin 168’1 (%78.88) kadin, 45°1 (%21.12) erkektir (Tablo
6). Daha Once yapilan ¢alismalar da, kadinlarin erkeklere gore daha fazla bitkisel {iriin
kullandiklarin1 gostermektedir (Kaner ve ark., 2016; Onel, 2019; Sucakli ve ark., 2014).
Katilimeilarin 67°si (%31.46) ayda bir kez, 54’1 (%25.35) haftada 2-3 kez, 38’1 (%17.84)
haftada bir kez, 19°u (%8.92) 15 giinde bir kez, 19°u (%8.92) yilda bir kez, 16’s1 (%7.51) ise

her giin bitkisel iiriin kullandiklarini belirtmistir. Kaner ve ekibinin 2016 yilinda iiniversite
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Ogrencileri ve aileleri ile yaptiklar1 ¢alismada katilimcilarin ¢ogu bitkileri ¢ay olarak
tiikkettiklerini ifade etmislerdir. Ayni caligmada kadinlarda bitki cay1 ve tablet kullanimi
(swrastyla %76,0 ve %9,5) erkeklere gore (sirasiyla %36,6 ve %4,0) anlamli diizeyde daha
yiiksek bulunmustur. Ayrica, katilimeilarin 127°si (%27.7) her giin, 110°si (%24.0) ayda bir
kez bitkisel tirlin kullandiklarini belirtmislerdir (Kaner vd., 2016). Kayseri’de yasayan yetiskin
bireylerin bitkisel {iriin kullanim aligkanliklarinin degerlendirildigi bir calismada benzer sekilde
bireylerin bitkileri genellikle ¢ay olarak (%84.3) tiikettikleri goriilmiistiir (Ongan, 2018).
Calismamizda birden ¢ok secenegin secilebildigi bir anket sorusunda, katilimcilara bitkisel
iriini hangi formda kullandiklar1 sorulmustur, 158’1 (%74.18) icecek olarak, 110°u (%51.64)
kozmetik iiriin olarak, 45’1 (%21.13) fonksiyonel gida olarak, 23l (%10.8) gida takviyesi
olarak, 5’1 (%2.35) ise geleneksel bitkisel tibbi iiriin olarak kullandiklarini belirtmistir. Bunun
yant sira katilimcilarin 121°inin (%56.81) bitkisel iirtinleri tek formda, 63’iiniin (%29.58) iki
farkli formda, 24’{inlin (%11.27) ti¢ farkli formda, d6rdiiniin (%1.88) dort farkli formda ve bir
kisi (%0.47) ise bes farkli formda kullandiklar1 tespit edilmistir.

Calismamizda katilimeilarin 184’1 (%86.38) kullanmis oldugu bitkisel {iriinii bagkasina
onerirken, 29 (%13.62) kisi 6nermemistir (Tablo 6). Universite 6grencileri ile yapilan bir
calismada bitkisel ilag kullanan katilimcilarin % 45’inin ¢evresindeki kisilere de bitkisel ilag
kullanimini tavsiye ettigi goriilmistiir (Emiroglu vd., 2016). Benzer sekilde kadinlarda
zayiflama amaciyla bitkisel iiriin kullaniminin degerlendirildigi bir ¢alismada katilimeilarin
blyik c¢ogunlugu (n=201, %79,4) kullandiklar1 {riinii baskalarina tavsiye ettiklerini
belirtmislerdir (Akca ve ark., 2019). Bitkisel {iriin kullanan 192 kisi (%90.14) bitkisel {iriin
kullanimina bagli olumsuz bir deneyim yasamazken, 21 (%9.86) kisi olumsuz deneyim
yasadigini ifade etmistir (Tablo 6).

Bu c¢alismada, bitkisel iiriinii nereden temin edersiniz sorusuna 129 kisi (%60.56)
aktardan, 90 kisi (%42.25) dogadan toplayarak, 83 kisi (%38.97) eczaneden, 53 kisi (9%24.88)
marketten, 46 kisi (%21.60) ise online olarak temin ettiklerini belirtmislerdir. Buna ek olarak
96 (%45.07) kisinin bitkisel tirlinii tek bir yerden, 64 (%30.05) kisinin iki farkli yerden, 38
(%17.84) kisinin ii¢ farkli yerden, 11 (%5.16) kisinin dort farkli yerden, dort (%1.88) kisinin
bes farkli yerden satin aldiklari tespit edilmistir (Tablo 6).

Daha 6nce yapilan ¢aligmalarda, bireylerin bitkisel tirlinleri en siklikla aktardan temin
ettikleri bildirilmistir (Kaner vd., 2016; Ongan, 2018). Aktarlardan alinin bitki 6rnekleriyle
yapilan ¢esitli analizlerde ise 6rnekler igerisinde bocek, bocek larvalari, tas pargalar: gibi sagligi

tehdit edici unsurlar tespit edilmistir ve bitkilerin Avrupa Farmakopesi’nde belirtilen sartlar
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tasimadigini rapor edilmistir (Kayiran ve Kirici, 2019; Orhan ve Saym, 2016). Buna karsin,
tiniversite Ogrencileri ile yapilan bir calismada katilimcilarin 149’u (%27.4) daha once
aktarlardan bitkisel iirlin aldigini ifade etmis ve 283 {iniin (%52.1) aktarlarin sattiklar bitkisel
iiriinlere giivendikleri belirlenmistir (Sucakli vd., 2014). Ilaclar ile ilgili yeterli bilgiye sahip
olmayan aktarlardan, denetimsiz medya kanallarindan ve online satis platformlarindan temin
edilen bitkisel tirtinleri kullanan kisilerde ciddi etkilesimler (bitkisel iirlin-ilag, bitkisel iiriin-
hastalik, bitkisel iiriin-bitkisel {iriin, vb.) gdzlenebilecegi unutulmamalidir (Uzun vd., 2014).

Katilimcilara bitkisel iiriin kullanim amaci soruldugunda 130°u (%61.03) soguk alginligi,
118’1 (%55.40) bagisiklik gliglendirme, 94’1 (%44.13) cilt rahatsizliklari, 38’1 (%17.84) kadin
hastaliklari, 36’s1 (%16.90) bas agrisi, 31’1 (%14.55) kansizlik, 28’1 (%13.15) uykusuzluk
sebebiyle kullandiklarini1 belirtmislerdir. Ayrica daha az sayida kisinin istahsizlik, diyare,
obezite, konstipasyon, diyabet ve kalp rahatsizliklar: sebebiyle bitkisel {irtin kullanildig: tespit
edilmistir (Tablo 6). Sucakli ve ekibinin yaptig1 ¢calismada, ¢alismamizin bulgular ile paralel
sekilde katilimeilarin 317’sinin (%58.4) soguk alginligi, 253 iiniin (%46.6) hastaliklara kars1
korunma, 159’unun (%29.3) ise cilt sorunlar1 sebebiyle bitkisel {iriin kullandig1 belirlenmistir
(Sucakli vd., 2014). Baska bir ¢alismada benzer sekilde, katilimcilarin ¢ogunun (%52.5)
bitkisel iriinleri hastaliklardan korunma amaciyla kullandigi gorilmiistiir (Emiroglu vd., 2016).
Katilimcilarin yas ortalamalarinin iiniversite 6grencilerine gore daha yiiksek oldugu ve/veya
herhangi bir rahatsizlig1 bulunan kisilerin yer aldig1 ¢aligmalarda, bireylerin bitkisel tirtinleri
zayiflama amaciyla, laksatif olarak, sedatif olarak ya da kronik hastaliklara yonelik kullandig1
goriilebilir (Akca vd., 2019; Bigen vd., 2012; Ongan, 2018). Ancak ¢ogunlugunun saglikli geng
bireylerin veya ¢ocuklarin olusturdugu caligmalarda bizim bulgularimiza benzer sekilde daha
siklikla genel saglik durumunu desteklemek ya da soguk alginlig: belirtilerine kars1 bitkisel
tirtin kullanildig tespit edilmistir (Bulut vd., 2021; Sucakli vd., 2014).

Tablo 6. Bitkisel Uriin Kullanan Kisilerin, Bitkisel Uriin Kullanim Durumlar1 ve Bitkisel Uriin Kullanim ile Tlgili
Davranisglari

n %
Cinsiyet
Kadmn 168 78.88
Erkek 45 21.12
Bitkisel iiriin kullanim sikligin1 nasil tanimlarsimz?
Her giin 16 7.51
Haftada 2-3 kez 54 25.35
Haftada 1 kez 38 17.84
15 giinde | kez 19 8.92
Ayda 1 kez 67 31.46
Yilda 1 kez 19 8.92
Bitkisel iiriinii hangi formda kullanirsiniz?
Igecek/Bitki cayi 158 74.18
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Fonksiyonel gida 45 21.13
Gida takviyesi 23 10.80
Geleneksel bitkisel tibbi iiriin 5 2.35
Kozmetik iirlin 110 51.64
Bitkisel {irlinii tek bir formda kullananlar 121 56.81
Bitkisel {iriinii iki farkli formda kullananlar 63 29.58
Bitkisel iirlinii ii¢ farkli formda kullananlar 24 11.27
Bitkisel {iriinii dort farkli formda kullananlar 4 1.88
Bitkisel iirlinii bes farkli formda kullananlar 1 0.47
Bitkisel iiriin kullanimina bagh olumsuz deneyiminiz oldu mu?
Evet 21 9.86
Hayir 192 90.14
Kullanmis oldugunuz bitkisel iiriinii bagkasina énerir misiniz?
Evet 184 86.38
Hayir 29 13.62
Bitkisel iiriinleri nereden temin edersiniz?
Dogadan toplayarak 90 42.25
Eczaneden 83 38.97
Aktardan 129 60.56
Marketten 53 24.88
Online satig ile 46 21.60
Bitkisel iiriinii tek bir yerden temin edenler 96 45.07
Bitkisel iiriinii iki farkli yerden temin edenler 64 30.05
Bitkisel iiriinii {i¢ farkli yerden temin edenler 38 17.84
Bitkisel iiriinii dort farkli yerden temin edenler 11 5.16
Bitkisel iiriinii bes farkli yerden temin edenler 4 1.88
Bitkisel iiriin kullanim amacimz nedir?
Soguk alginlig: 130 61.03
Bagisiklik giiclendirme 118 55.40
Cilt rahatsizliklar 94 44,13
Kadin hastaliklari 38 17.84
Bas agrisi 36 16.90
Kansizlik 31 14.55
Uykusuzluk 28 13.15
Istahsizlik 23 10.80
Diyare 17 7.98
Obezite 13 6.10
Konstipasyon 8 3.76
Diaybet 5 2.35
Kalp rahatsizliklari 4 1.88
Bitkisel iiriinii tek bir amagla kullananlar 83 38.97
Bitkisel diriini iki farkli amagla kullananlar 45 21.13
Bitkisel iiriinii ti¢ farkli amagla kullananlar 31 14.55
Bitkisel tiriini dort farkli amagla kullananlar 24 11.27
Bitkisel iiriinii bes ve {izeri farkli amagla kullananlar 30 14.08
SONUC

Giliniimiizde eczacilik fakiilteleri basta olmak tizere saglik alanindaki farkli boliimlerde,
tibbi bitkilerin tanitildig1 cesitli dersler verilmektedir. Internet ve cesitli medya kanallari
aracilifiyla gerceklesen yanlis ve asilsiz bilgi aktarimi karsisinda geng neslin tibbi bitkiler ve
bitkisel tirlinlerin kullanimi hakkinda dogru bilgiye ulagsmasi ¢ok énemlidir. Bu {iriinlerin yanlis

kullanimina bagli olusabilecek problemler, konu hakkinda verilecek egitimler ile 6nlenebilir.
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Sonug olarak, bu ¢aligsma ile liniversite 6grencilerinde bitkisel liriin kullaniminin yaygin
oldugu ve tibbi bitkiler/bitkisel iirtinler hakkinda egitim verilmesi durumunda bilgi diizeylerinin
ve bitkisel iirlin kullanimlarinin arttig1 gézlenmistir. Bu nedenle, bu iirlinlerin yaygin kullanim1
g0z Oniine alindiginda, 6grencileri olasi zararlardan uzak tutmak ve ayni zamanda gelecekteki
hastalarina en iyi bakim ve danismanlig1 sunmaya hazirlamak i¢in uygun bilgilerle donatilmasi
gerektigi vurgulanmalidir. Saglik alaninda yer alan farkli fakiilteler ve bolimlerde egitim
gormekte olan daha fazla sayida 6grenci ile yapilacak ileri caligmalarla bitkisel tirtin kullanimi

detayl sekilde degerlendirilebilir.
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0z

Saglik turizmi, kisinin zihin ve beden sagligin1 korumak, gelistirmek veya yenilemek igin yerel gevresi disinda
organize seyahat etmesi olarak ifade edilmektedir. Ozellikle son yillarda diinyada yasanan COVID-19 salgin1 ve
Rusya-Ukrayna savasindan dolay: kiiresel iiretim ve tedarik zincirinde ciddi sorunlar yaganmaktadir. Bu sorunlar,
ozellikle az gelismis ve gelismekte olan {ilkelerde bir¢ok sektorde derinden hissedilirken, saglik turizmi sektorii
de yasanan olaylardan olumsuz etkilenmistir. Seyahat kisitlamalari ve giivenlik gerekgesiyle uluslararasi
hareketliligin azalmasi saglik turizmi gelirlerinin diismesine yol agmustir. Mevsimsel etkilerin yaganmadigi saglik
turizmi, Tirkiye gibi diinyanin en 6nemli saglik turizmi destinasyonlarindan birinde, doviz girdisi yoluyla
ekonomik biiylimeyi olumlu etkileyebilir. Bu ¢alismanin amaci, 6zellikle diinyadaki en 6nemli saglik turizmi
destinasyonlardan biri olan Tirkiye’de, saglik turizminin ekonomik biiylime tizerindeki etkisini incelemektir.
2012Q1-2022Q4 yillar1 arast ¢eyreklik zaman serisi verisinin kullanildigi ¢alismada, uzun dénemli iligkinin
varligint ortaya koymak icin Yilanci, Bozoklu ve Gorus (2020) tarafindan gelistirilen Fourier Bootstrap ARDL
yontemi kullanilmistir. Ayrica parametre katsayr tahminleri icin En Kiigiik Kareler yontemi (OLS) ve Tam
Modifiye Edilmis En Kiigiik Kareler (FMOLS) yontemleri uygulanmistir. Bulgularimiz, uzun dénemli iligkinin
varligini ortaya koyarken, saglik turizm gelirinde yaganan artiglarin ekonomik biiyiimeyi olumlu yonde etkiledigini
gostermistir. Elde edilen bulgular 1g181nda, saglik turizmi alanindaki gelismeleri dikkate alan ve bu alana yatirim
yapan lilkelerin gelecekte iilke refahini arttirici unsurlar arasinda saglik turizm gelirlerinden 6nemli pay alacaklari
ongoriilmektedir.

Anahtar kelimeler: Biiyiime, Fourier ARDL, Saglik turizmi.

ABSTRACT

Health tourism is expressed as organized travel outside the local environment in order to protect, improve or renew
one's mental and physical health. Especially in recent years, serious problems are experienced in the global
production and supply chain due to the COVID-19 epidemic in the world and the Russia-Ukraine war. While these
problems are deeply felt in many sectors, especially in underdeveloped and developing countries, the health
tourism sector has also been adversely affected by the events. The decrease in international mobility due to travel
restrictions and security reasons has led to a decrease in health tourism revenues. Health tourism, where seasonal
effects are not experienced, can positively affect economic growth in one of the world's most important health
tourism destinations, such as Turkey, through foreign currency inflows. The aim of this study is to examine the
effect of health tourism on economic growth, especially in Turkey, which is one of the most important health
tourism destinations in the world. In the study using quarterly time series data between 2012Q1-2022Q4, the
Fourier Bootstrap ARDL method developed by Yilanci, Bozoklu and Gorus (2020) was used to reveal the
existence of a long-term relationship. In addition, Least Squares method (OLS) and Fully Modified Least Squares
(FMOLS) methods were applied for parameter coefficient estimations. Our findings, while revealing the existence
of a long-term relationship, showed that increases in health tourism income positively affect economic growth. In
the light of the findings, it is predicted that the countries that take into account the developments in the field of
health tourism and invest in this field will take a significant share from the health tourism revenues among the
factors that increase the country's welfare in the future.

Keywords: Growth, Fourier ARDL, Health tourism.
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GIRIS

Hizmet sektori, giin gectikge lilke ekonomileri agisindan ¢ok dnemli bir gelir kaynag:
olmaya devam etmektedir. Bu sektor igerisinde en 6nemli kalemlerin basinda turizm gelirken
tiirleri agisindan ise saglik turizmine olan talep de katki maddeli gidalarin kullanimi, artan ¢evre
kirliligi, yagam tarzindaki degisiklik vb. nedenlerden dolay: gittik¢e artmaktadir. Bu durumlara
ek olarak, yasanan ekonomik ve finansal krizler iilkelerin alternatif ekonomik kaynaklara
yonlenmesine neden olmustur. Ulkelerin bircogu 2008’de yasanan kiiresel mali krizden sonra
ekonomiyi canlandiracak sektor olarak saglik turizmini arttirmaya yonelik adimlar atmistir
(Beladi, Chao, Ee ve Hollas, 2019).

Saglik turizmi, insanlarin tibbi tedaviye ulagsmak i¢in farkli iilkelere seyahat etmesi olarak
ifade edilebilir. Saglik Bakanligi, Saglik Turizmi Koordinasyon Kurulu (SATURK) raporuna
gore, sadece tedavi i¢in degil, rehabilitasyon ve sagligi gelistirme hizmeti almak amaciyla da
yapilan ziyaret olarak tanimlanmaktadir. Bagka bir tanima gore ise saglik turizmi, “kiginin zihin
ve beden sagligin1 korumak, gelistirmek veya yenilemek icin yerel ¢evresi disinda organize
seyahat etmesi” seklindedir (Carrera ve Bridges, 2006). Yeni bir kavram olmayan saglik turizmi
basta kaplica turizmi olmak {izere daha sonralar1 farkli alanlarda daha iyi tedavi hizmeti almak
adina yaygimlasmistir. Saglk tesislerinin ilk érneklerinin Siimerliler (M.O. 4000) tarafindan
sicak sularin ¢evresinde insa edildigi tespit edilmistir (Tontus, 2017a). 16. yiizyilda gencglik
pinari (fountain of youth) inanis1 ile insanlara sifa ve genclik verdigine inanilan su kaynaklar
aranmaya baglanmistir. Modern turizmin baslangici, 6zellikle 18. yiizyilda, saglik, zevk ve
yerel lokasyonlardan uzaklagma ihtiyaciyla ortaya cikan kitlesel hareketler olarak kabul
edilmektedir (Walton, 2009). Saglik turizminin tarihsel gelisimi Sekil 1’de sunulmustur
(Yalgin, 2013).

*Mineral ve Sicak Su

*Termal Su
* Genglik Piari

*SPA (Modern Turizm Baslangic1)
*Deniz ve Dag Havasi (Tiiberkiiloz Tedavisi)

*Wellness (Estetik ve Spor Merkezleri)

Sekil 1. Saglik Turizminin Tarihsel Siireci
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19. yiizyilin sonlarindan bu yana, gelismekte olan iilkelerden gelen hastalar, kendi
iilkelerinde bulunmayan daha iyi saglik hizmetleri veya 6zel tibbi tedaviler i¢in gelismis
tilkeleri ziyaret etmeye baslamislardir (Horowitz, Rosensweig ve Jones, 2007). Bunun yaninda
artan sehirlesme hareketi ve modern yagamin getirmis oldugu olumsuzluklar bireyleri alternatif
terapi yontemlerine itmistir (Heung, Kucukusta ve Song, 2011). 20. yiizyilda ise basta estetik
cerrahisi olmak tizere birgok saglik alaninda, fiyat, bekleme siireleri, kalite, ulasim, niifus yapisi
ve turizm olanaklar1 gibi faktorlere bagl olarak farkli iilkelere seyahatler yapilmaktadir.

Saglik turizmi veya medikal turizm olarak ifade edilen bu kavram &zellikle bilgi ve
iletisim teknolojilerinin gelismesi ve kiiresellesmenin etkisiyle diinya ekonomisinde ciddi bir
endiistri halini almistir. Bu endiistriyi turistik amagli yapilan seyahatlerden ayiran en énemli
ozelligi ise saglik turistlerinin daha fazla harcama yapmalaridir (Connell, 2011). Saglik
turistlerine en az bir kisinin eslik etmesi, eglence amacli gelen turistlere gore daha uzun siire
kalma egiliminde olmalar1 ve harcamalarinin biiyiik bir kisminin saglik hizmetlerine yapmalari
bunu kanitlar niteliktedir (Lautier, 2014; Musa, Thirumoorthi ve Doshi, 2012). Yapilan
aragtirmalara gore Singapur’da bir saglik turistinin normal bir turistten yaklasik ti¢ kat daha
fazla harcama yaptig1 (Turner, 2007), Malezya’da ise bu durumun on iki kata kadar ¢iktig
goriilmektedir (Musa vd., 2012). Saglik turistlerine bakim saglayan ¢ogu iilke, bunu iilkelerine
gelen dogrudan doviz girdisiyle 6demeler dengesinde durumlarinmi iyilestirmek agisindan
yapmaktadir (De Arellano, 2007; Timmermans, 2004; Turner, 2007). Bu doviz gelirlerinin,
farkli ilkelerde kendi vatandaslarina daha iyi saglik hizmeti sunma agisindan da
kullanilabilecegi ifade edilmektedir (De Arellano, 2011; Lee, 2010).

Ekonomik ag¢idan saglik veya medikal turizm, Grand View Research’iin “Medical
Tourism Market Size, Share & Trends Analysis, 2022-2030” raporunda pazar biiyiikliigiiniin
2021’de 4 milyar ABD dolar iken 2022°de 10 milyar ABD dolar degerinde oldugu ve 2022°den
2030’a kadar %32.51°lik bilesik yillik bitylime orani ile biiyliyecegi ifade edilmektedir. Yine
ayni raporda Tirkiye’nin, 2021°de %26.1°lik payla bu sektorii domine eden iilkelerden biri
oldugu belirtilmektedir. Bu, Tiirkiye’nin diger iilkelere kiyasla daha fazla saglik turisti akigina
baglanabilir. Tiirkiye Istatistik Kurumu’na goére, 2020 yilinda pandemi etkisiyle beraber
701.046 kisiden 407.423 kisiye diisen saglik turist sayis1 2021 ve 2022°de artis gostermistir.
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1.258.382

701.046 670.730

467.302
395.019 400.699 407.423

TURKIYE'YE GELEN SAGLIK TURIST SAYILARI
#2015 w2016 =2017 2018 m=2019 w2020 m=2021 m2022

Sekil 1. Tiirkiye’ye Gelen Saglik Turist Sayist (2015-2022)

2.119.059
1.726.973

1.492.438

1.164.779

827.331
715.438

638.622

SAGLIK TURIZMI GELIRLERI (BIN USD)

22015 =2016 =2017 2018 m=2019 =2020 m=2021 m 2022

Sekil 2. Tiirkiye’de Saglik Turizm Gelirleri (Bin USD /2015-2022)

Tirkiye’nin 2015-2022 donemine ait saglik turizmi gelirleri incelendiginde yillar

itibartyla pandemi donemi disinda siirekli bir artistan bahsetmek miimkiindiir. Pandemi

etkisinden kurtulan diinya ile birlikte hem kisi sayis1 hem de gelir acisindan ciddi bir artig

saglanmistir. Bunun baglica sebepleri incelendiginde, lilkeler arasi kur farkindan kaynakli

fiyatlarin uygun olmasi, cografi konumu, yiiksek kaliteli saglik hizmetleri ve teknolojileri,

misafirperverlik ve kiiltiir, turizm altyapisi, vb. faktorler gosterilebilir.
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Diinya Bankas1 verilerine gére 2022 yilinda diinyada turizm gelirleri 1.86 trilyon ABD
dolar iken, seyahat eden Kkisi sayis1 2.4 milyar olarak kayit altina alinmistir. Glasgow Research
& Consulting’e gore kiiresel medikal pazarin ti¢ yil icinde 180 milyar ABD dolar1 bulmasinin
muhtemel oldugu ifade edilmektedir. 2023 yilinda bu pazarin 120 milyar ABD dolar olacagini
ve yaklagik 44 milyon kisinin bu amagcla seyahat edecegi vurgulanmaktadir. Saglik turizmi
acisindan Diinya’da en iyi bes yer ve Tiirkiye nin durumu incelendiginde ilk sirada Kanada’nin
yer aldig1 goriilmektedir. Tiirkiye, Saglik Turizmi Endeksi (MTI) siralamasinda 63.91 puanla
30. sirada yer almaktadir. Kanada’nin ardindan Singapur, Japonya, Ispanya ve Ingiltere ilk
beste yer alan tlkelerdir.

Calismada temel hipotez saglik turizminin Tiirkiye’nin ekonomik biiyiimesini olumlu
etkileyecegi yoniindedir. Bu hipotez dogrultusunda, calismanin biiyiiyen saglik turizmi
literatiiriine en biiyiik katkisi, saglik turizm sektoriinde yasanan gelismelerin ev sahibi iilke
tizerindeki ekonomik sonuglarini 6lgmesidir. Bu sonuglar dlgerken literatiirde yeni bir yontem
olarak kabul edilen Fourier ARDL Sinir Testi Yaklasimu ile esbiitiinlesik iliski test edilmistir.
Bu calisma, bes ana bdliimden olusmaktadir: Tiirkiye’de saglik turizmi boliimiinde, konuyla
ilgili yasal ¢erceve, yerel saglik sistemi agisindan 6nemi ve bazi iilkelerle karsilagtirmali olarak
su anki durumu hakkinda bilgi verilmistir. Literatiir boliimiinde yapilan calismalarin 6zeti
sunulmaktadir. Ugiincii boliimde yer alan gere¢ ve ydntem kisminda arastirmanin amaci,
orneklemi, veri analizi, sinirhiliklart ve degiskenleri hakkinda bilgi sunmaktadir. Dordiincii
boliimde yer alan bulgular ve tartisma kisminda fourier birim kok ve esbiitiinlesme testlerinin

sonuglar1 ve son kisimda ise ¢alismanin sonug¢ boliimii yer almaktadir.
Tiirkiye'de Saghk Turizmi

Tirkiye’de 1980’11 yillardan sonra turizm sektorii en 6nemli alt sektorlerden biri haline
gelmistir. iklim, deniz, kumsallar, termal kaynaklar ve talassoterapi olanaklar1 gibi bircok
acidan Onemli avantajlara sahip olmasi iilkenin turizm acisindan tercih edilmesinin baglica
sebepleridir. Saglik turizmi agisindan iiniversite hastaneleri, egitim aragtirma hastaneleri ve
0zel saglik kuruluslarinin yiiksek kalitede hizmet sunmalar1 diger iilkelere nazaran Tiirkiye’yi
daha cazip hale getirmektedir.

Tiirkiye, AB Saglik Mevzuati’na uyum siireci g¢ergevesinde 2001 yilinda stratejik
planlamaya baslamis, 2003 yilinda “Saglikta Donilisiim Programi (SDP)” ile ilk adimlar
atmustir (Saglhik Bakanligi, 2007). Saglikta doniisiim programinin temel amaci modern saglik
hizmetleri uygulamalariyla, esitlik ilkesi cercevesinde ve yiiksek saglik giderlerine karsi

vatandaslarin korundugu kaliteli bir saglik sistemi olusturmaktir. Saglik turizmi agisindan ise
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Tiirkiye’de yasal zemin 2010°1u yillara dayanmaktadir. 31 Mart 2010 yilinda Tiirkiye’de Saglik
Turizmi Koordinatorliigli, Saglik Bakanligi Temel Saglik Hizmetleri Genel Miidiirligi
blinyesinde kurulmusg, 05.05.2011 tarihinde Tedavi Hizmetleri Genel Miidiirliigii’ne
devredilmigtir. 02.11.2011 sayili Resmi Gazete ile Saglik Hizmetleri Genel Midiirligi
bilinyesinde Saglik Turizmi Daire Baskanlig1 olarak devam etmistir. Daha sonra 7 Subat 2015
tarth ve 29260 sayili Resmi Gazete’de yayinlanarak yiirtirliige giren ve sektorler arasi
entegrasyonun saglanmasi agisindan “Saglik Turizmi Koordinasyon Kurulu (SATURK)”
kurulmustur. Saglik bilimi ve teknoloji alaninda ¢aligmalar yapilmasi ve saglik alanindaki ileri
teknoloji eksikligini gidermek amaciyla 26 Kasim 2014 tarih ve 29187 sayili Resmi Gazete’de
yayinlanarak Tiirkiye Saglik Enstitiileri Baskanligi (TUSEB) kurulmus, 2015 yilinda faaliyete
baglamistir. 13 Temmuz 2017 tarthinde Uluslararas1 Saglik Turizmi ve Turist Sagligi
Yonetmeligi yiiriirliige girmistir. Ulkede sunulan hizmetlerin uluslararasi alanda tanitima,
koordinasyonu, yapilan faaliyetlerin desteklenmesi ve hizmet standartlarinin takibi igin
04/02/2019 tarthinde Saglik Bakanligi’na bagli olarak Uluslararasi Saglik Hizmetleri A.S.
(USHAYS) faaliyete baslamistir. Tiirkiye’de saglik turizmi acisindan yasal zemin yukarida ifade
edildigi tizere olusturulmus iilkenin saglik turizmi bakimindan potansiyelinin daha iyi ortaya
¢ikarilabilmesi amaglanmistir. Tiirkiye nin saglik turizmi agisindan giiclii ve zayif yonleri Sekil
3’te sunulmustur.

Giiclii Yinler Layif Yonler

«SATURK * Koordinasyonsuzluk
«THY *¥Yetersiz tamiim

«JCT Akredite *¥Yabanci dil sorunu
«(Geng 13giic *Politika yvoklugu
*(Geleneksel turizm + Araci kurum eksiklifi

Firsatlar Firsatlar

*Diaspora Tiirkleri +*Paylasim

»Termal kaynaklar +Kontrolsiiz fiyatlandimmalar
= Geligmis iilkelerde uzun bekleme siiresi *Bakim hizmeti noksanlig:
«Diinya'daki vag ortalamasimin yiiksek olmasi +Dhger dlkeler

Sekil 3. Tiirkiye’de Saglik Turizmi GZFT Analizi (Tontus, 2017b)
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Tirkiye’de uluslararas1t anlamda bir marka degeri olan Tiirk Hava Yollar1 (THY) gibi bir
hava yolu sirketinin olmasi ve diinyanin bir¢ok noktasindan iilkeye ucuslarin olmasi giiclii
yonlerin baginda gelmektedir. SATURK tarafindan biitiin saglik sisteminin koordinasyonunun
saglanmast ve devlet politikasinin gelistirilmesi diger O6nemli bir noktadir. JCI saglik
akreditasyonu ag¢isindan diinyada ikinci sirada olan Tiirkiye bu agidan da 6nemli bir basartya
sahiptir (Tontus, 2017b). Ayrica Medikal Turizm Endeks (MTI) degerine gore Tiirkiye 46
destinasyon arasinda 63.91 degerle 30. sirada yer almaktadir. Tiirkiye nin diger iilkelere gore

tercih edilmesinin nedenleri asagidaki gibi Tablo 1°de sunulmustur.

Tablo 1. Turizm Destinasyonlarina Gore Tiirkiye nin Tercih Edilme Nedenleri

P U T S A D i 0 K G
Almanya v v v v v
Rusya v v v v v
ingiltere v v v v v
ABD v v v
Libya v v v v
Hollanda v v v v v
Fransa v v v v v
Bulgaristan v v v v v v
Yunanistan v v v v v v
Suriye v v v v v v
Azerbaycan v v v v v v v
Orta Asya
I"Jlkeleriy / Y / / / / /
Orta Dogu
Ulkelerig / Y / / /

Not: P, Fiyat farkliligi; U, Uzun bekleme siiresi; T, Tibbi teknolojik yetersizlik; S, Saglik ¢aliganin st ihtisas
yetersizligi; A, Akrabalik iliskileri; D, Diyaspora; I, Sigorta kapsaminda olmayan islemler; O, Ozellikli tedavi
seceneklerine olan ihtiyag, K, Sosyo-kiiltiirel benzerlik; G, Geleneksel turizm olanaklarimi ifade etmektedir.

Tiirkiye’nin diger iilkelere gore tercih edilmesi acisindan incelendiginde uzun bekleme
stirelerinin olmamasi, disarida yasayan Tiirk kokenleri vatandaglarin sayist ve sosyo-kiiltiirel
benzerligin fazla olmasi en biiyiik faktorler olarak dikkat cekmektedir. Ayrica Sekil 3’te ifade
edilen giiclii ve zayif yonlerin yaninda dort mevsimin yaganmasi, Anadolu’nun medeniyetler
tarihi agisindan 6nemli bir nokta olmasi ve iilkedeki saglik hizmetlerinin gelismis iilkelere
nazaran daha ucuz olmasi diger tercih sebepleri olarak gosterilebilir. Nitekim Tablo 1°de ifade
edildigi izere Tiirkiye’nin tercih edilmesinde belirleyici faktorlerden biri saglik hizmetlerindeki
fiyatlarin uygunlugu olarak goriilmektedir. Konuyla ilgili uluslararasi medikal tedavi fiyatlarina

iligkin bilgiler Tablo 2’de sunulmustur.
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Tablo 2. Uluslararas1 Medikal Tedavi Fiyatlar: (2015- $)

Medikal I Giiney . L . .o

islem Ad: ABD Hindistan Kore Meksika Israil Tayland Polonya Singapur Tiirkiye
Kalp bypass 123.000  7.900 26.000 27.000 28.000 15.000 14.000 17.200 13.900
Anjioplasti 28.200  5.700 17.700  10.400 7.500 4.200 5.3000 13.400 4.800

Kalp kapakeik ~ 170.000  9.500 39.900  28.200 28.500 17.200 19.000 16.900 17.200
Kalca protezi 40.364  7.200 21.000  13.500 36.000 17.000 5.500 13.900 13.900
Kalca yenileme ~ 28.000  9.700 19.500 12.500 20.100 13.500 9.200 16.350  10.100

Diz protezi 35.000  6.600 17500 12.900 25.000 14.000 8.200  16.000  10.400
Spinal fiizyon 110.000  10.300 16.900 15400 33.500 9.500 6.200 12.800 16.800
Dis implanti 2.500 900 1.350 900 1.200 1.720 925 2.700 1.100

Mide kelepge 14.000  7.300 10.200 6.500 17.300 11.500 6.700 9.200 8.600
Mide kiiciiltme  16.500  6.000 9.950 8.900 20.000 9.900 9.400 11.500 12.900

Mide bypass 25000 7.000  10.900 11500 24.000 16.800 9.750 13.700 13.800
Histerektomi 15400 3200 10400 4500 14500 3.650 2.200 10.400  7.000
Meme 6.400 3000  3.800  3.800 3.800 3500 3.900 8400  4.500
implantlarn

Rinoplasti 6500 2400 3980  3.800 4.600 3.300 2500  2.200  3.100
Yiiz germe 11.000 3500  6.000 4900 6.800 3.950 4.000 440  6.700
Yag aldirma 5500 2800  2.900  3.000 2500 2500 1.800  2.900  3.000
Karm germe 8000 3500 5000 4500 10.900 5300 3.550  4.650  4.000
Lasik(iki yon) _ 4.000  1.000 _ 1.700 1900 3.800 2310 1.850  3.800  1.700
Kornea (gdz 17500 2800 e e e 3600 - 9.000  7.000
basina)

Katarak 3500 1500 - 2100 3700 1800 750 3250  1.600
ameliyati

Tiip bebek 12.400  2.500 7.900 5.000 5500 4.100 4.900 14.900  5.200
tedavisi

Kaynak: Karakog, 2017

Eldeki veriler dogrultusunda, 2015 yil1 medikal tedavi fiyatlar1 incelendiginde Tiirkiye’de
en pahali saglik hizmetinin kalp kapakc¢igi ameliyati oldugu dikkat ¢ekmektedir. ABD’de bu
fiyat Tiirkiye’nin yaklasik 10 kat1 iken Tiirkiye’den daha ucuza bu ameliyatin yapildigi iilkeler
Hindistan ve Singapur’dur. Baypas (Bypass) ameliyati konusunda sadece Hindistan,
Tiirkiye’den daha uygun fiyata bunu gergeklestirirken Giiney Kore, Meksika ve Israil neredeyse
Tiirkiye’deki fiyatin 2 katina bunu yaparken, ABD’de yaklasik 10 kat daha yiiksek fiyata bu
ameliyat gerceklestirilmektedir. Tablo 2°de sunulan saglik hizmetlerinin fiyatlarinin en ytiksek
oldugu tilke ABD iken Polonya ve Tiirkiye ise genel olarak bu hizmetlerin en diisiik fiyata sahip
oldugu iilkeler olarak dikkat ¢ekmektedir. Dolayisiyla bu iilkelerin talep edilmesi agisindan
saglik turizminde diger lilkelere gore bir adim dnde oldugunu sdylemek miimkiindiir. Tablo

3’te secilen bazi iilkelere ait tibbi tedavi tiirleri ve iilkeye gelen hasta sayilar1 yer almaktadir.
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Tablo 3. Segilen Bazi Ulkelerde Saglik Turist Sayisi ve Birincil Tibbi Tedavi Tiirleri

Ulke Yil Hasta Sayisi Birincil Tibbi Prosediir Tiirleri

Meksika 2019 1.3 milyon Bariatrik cerrahi, dis bak'n.m, kozmetllf cerrahi, kok hiicre
tedavisi ve ortopedi

Kosta Rika 2018 100 bin Dis bakimi, kozmetik cerrahi ve bariatrik cerrahi
Malezya 2018 1.2 milyon Kardiyoloji, dogurganhkcteer(rizr:/;SL ortopedi ve kozmetik
Tayland 2019 2.5 milyon Estetik cerrahi, dis bakimi ve ortopedi
Tiirkiye 2019 700 bin Sa¢ ekimi, estetik cerrahi ve dis hekimligi
Hindistan 2018 700 bin Kardiyoloji, kanser tedavisi ve ortopedi
Tayvan 2018 400 bin Kardiyoloji, dogurganlik tedavisi ve kozmetik cerrahi
Giliney Kore 2022 248 bin Estetik cerrahi, dis bakimi ve kok hiicre tedavisi
Singapur 2018 450 bin Kardiyoloji, onkoloji ve ortopedi
BAE 2018 350 bin Dogurganlik tedavisi, kozmetik cerrahi ve ortopedi

Kaynak: Medical Tourism Statistics and Facts (2023).

2019 yilinda 700 bin hastaya saglik hizmeti sunan Tiirkiye sa¢ ekimi, estetik cerrahi ve
dis hekimligi konusunda 6n plana ¢ikmaktadir. Estetik cerrahi konusunda uzmanlasan diger
tilkelerden biri olan Tayland ayni yilda 2.5 milyon hasta sayisina ulagmistir. Kardiyoloji
konusunda dikkat ¢eken iilkeler arasinda Malezya, 2018 yili verilerine gore 1.2 milyon ile 6ne
¢ikarken, Hindistan 700 bin hasta ile onu takip etmektedir. Meksika ve Kosta Rika neredeyse
ayni saglik hizmet tiirlerinde uzmanlasmis iken Meksika 1.3 milyon hasta sayisiyla Kosta
Rika’dan ¢ok daha yiiksek bir hasta sayisina ulasmayr basarmistir. TURSAB tarafindan
hazirlanan “Saglik Turizmi Raporu”na gore Tiirkiye’ye gelen hastalarin yaptiklari harcamalar
2.000 dolardan baglamakta 12.000 dolarlara kadar ulasmaktadir.

Saglik turizmi alaninda farkli saglik hizmeti sunulabilmesinin altinda yatan temel
faktorlerden biri uygun altyapr ve bu alanda yetismis personel sayisidir. Tiirkiye’de Saglik
Bakanligi’nin 2023 yili verilerine gore, 623 adet 6zel/’kamu hastanesi, 164 adet tip merkezi,
1420 adet muayenehane ve 866 adet diger saglik merkezi saglik turizmi belgesi almaya hak
kazanmustir. Ayrica saglik turizmi siirecinde disaridan gelecek hastalara aracilik edip siirecin
daha hizli ilerlemesi agisindan 806 adet aract kurulusa bu hizmetleri sunmasi i¢in yetki belgesi
verilmistir. Bu tesis ve aracit kurulus sayilarinin artmasi gelen hastalar agisindan biiyiik
kolayliklar saglayacaktir. Saglik turizminin verimli, kaliteli ve ¢cagdas yontemlerin kullanilarak
yerine getirilmesinin basroliinde yer alan saglik personellerinin de ilgili alanlarda uzmanlik
egitimi almis olmalar1 belirleyici faktordiir. Sekil 4’te Tirkiye’nin uzmanlagmis oldugu

alanlarin basinda gelen plastik cerrahinin diinyadaki durumu yer almaktadir.
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Sekil 4. Diinya Capinda Secilmis Ulkelerin Plastik Cerrahideki Paylari (2021)
Kaynak: Satista (2021).

Sekil 4’te secilen iilkelerin 2021°de diinya capindaki plastik cerrah ve plastik prosediir
paym gostermektedir. 2021 yilinda, diinya ¢apindaki tiim plastik cerrahlarin %17’si ABD’de
calisirken, tiim plastik prosediirlerin kabaca %15°1 burada gergeklesmistir. Tiirkiye’nin
uzmanlagmis oldugu bu alanda yapilan plastik cerrahi prosediirlerinin %3.60’1 burada
gerceklesirken, plastik cerrah sayisi da diinya genelinin %2.9’unu olusturmaktadir. ABD’den
sonra diinya capindaki prosediir ve cerrahlarin oraninin en fazla oldugu tlke Brezilya’dir.
Japonya ve Hindistan bu tilkeleri takip ederken, bu tilkelerde plastik cerrahlarinin oraninin diger
ilkelere gore yiiksek olmasina karsin plastik cerrahi prosediirlerin orani diisiik kalmistir.

Saglik turizmi, mevsimsellikten etkilenmedigi i¢in diger sektorlere nazaran iilke
ekonomisine olan katkisinda dalgalanma yasanmamaktadir. Ekonomik ve sosyal anlamdaki
etkilerini siirdiiriilebilir hale getirmek i¢in tanitim, istihdam, fuar, kongre, konferans ve
danigmanlik gibi alanlarda bircok destek verilmektedir. 20 Nisan 2022 tarih 5448 Sayili
“Hizmet Thracatinin Tanimlanmasi, Siniflandirilmas: ve Desteklenmesi Hakkinda Karar” ad:
altinda Ticaret Bakanlig1 farkli konularda destekler sunmaktadir. Saglik turizmi sektoriinde
faaliyet gosteren kuruluslarin “istihdam ettikleri kisi bagina aylik en fazla 18.000 TL,
muayenehane ve poliklinik basina yillik en fazla 600.000 TL, diger saglik turizmi sektorii
yararlanicilart i¢in yillik en fazla 2.400.000 TL tutarinda” 5 yila kadar siirecek destek

sunulmaktadir. Bu alanda istihdami arttirmak ve kaliteli hizmet sunumunu saglamak adina
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atilan bu adim saglik turizminde c¢alisan sosyal hizmet uzmani ve bakim uzmanina ek olarak
ara elemanlar icin 6denmektedir. Ayrica bu desteklerin yaninda saghk turizmi, Kiiltiir ve
Turizm Bakanligir tarafindan “Tiirkiye Turizm Stratejisi 2023” c¢ergevesinde oOncelikli
alanlardan biri olarak belirlenmistir. Tiirkiye’nin saglik turizmine gostermis oldugu Onem
konuyla ilgili altyapi, yasal mevzuat ve kalifiyeli eleman yetistirme konusundaki ¢aligsmalari
Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK) verilerine yansimistir. Bu verilere gére, turizm gelirleri
igerisindeki saglik harcamalarinin pay1 2002 yilinda 147.844 dolar iken 2021 yilinda 1.048.549
dolara ytikselmistir.

Literatiir

Saglik turizmi ve ekonomik biiylime arasindaki iligki, literatiirde genis kapsamli bir
sekilde incelenmistir. Turistlerin saglik hizmeti almak i¢in yurt disina seyahat etmesi olarak
tanimlanan saglik turizmi, turizm endiistrisinde dnemli bir yere sahip olup bir¢ok tilke i¢in
ekonomik biiylimenin kaynagi olabilecek potansiyel tasimaktadir. Yapilan g¢aligmalarin
bir¢ogu, saglik turizminin, saglik hizmetleri, turizm ve diger ilgili sektdrler i¢in bir¢ok is firsati
olusturarak ekonomik biiyiimeyi destekledigini ortaya koymaktadir.

Literatiirdeki c¢aligmalar incelenirken, saglik turizminin {ilke ekonomilerine etkileri
olumlu ve olumsuz olarak simiflandirilmistir. Saglik turizmine ev sahipligi yapan iilkeler
acisindan elde edilen gelir, bir iilkenin ddemeler dengesini iyilestirmek i¢in doviz geliri
saglayabilen bir ihracat sekli olarak kabul edilmektedir. Bu gelirler, yabanci hastalara sunulan
saglik hizmetlerinin yaninda refakatcilerin yeme, igme, konaklama ve yerel turizm faaliyetlerini
kapsayan harcamalardir (Lautier, 2008). Saglik turizminin Yunanistan'daki ekonomik ve turizm
gelisimine katkisinin arastirildigi ¢calismada Sarantopoulos ve Demetris (2015), 2012 yilinda
iilke ¢apinda bir anket yapilmistir. Orneklem evrenini iilke genelindeki 5 yildizli otellerin
yoneticileri ve Helenik Profesyonel Kongre Organizatorleri Dernegi (HAPCO) iyeleri
olusturmustur. Betimsel veri analizlerinin kullanildig1 ¢aligmada, 5 yildizli otellerin tiyelerinin
bliylik ¢ogunlugu saglik turizminin bdlge ekonomik kalkinmasina ve {ilke turizminin
gelismesine olumlu katki saglayabilecegini desteklemektedir. Kuala Lumpur'daki saglik
turistleri iizerinde yapilan bir ankete dayanan g¢alismalarinda Musa vd. (2012), 2008 yilinda
saglik turistlerinin harcamalarinin normal turistlerden yaklasik 12 kat fazla oldugu bulgusuna
ulagsmiglardir. Lautier (2008), 2003 yilinda Tunus i¢in saglik turizminin olusturdugu toplam
doviz fazlasimin 107 milyon ABD dolart oldugunu ve bunun 60.5 milyon ABD dolarinin
yabanci hastalar ve refakatgilerin tibbi olmayan harcamalarindan kaynaklandigini gostermistir.

Perkumiené, Vienazindien¢ ve Svagzdiené (2019), siirdiiriilebilir saglik turizminde isbirligi
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perspektiflerini Litvanya 6rnegi lizerinden ampirik olarak ortaya koyduklar1 ¢aligmalarinda,
isbirliginin saglik turizminin siirdiiriilebilirligini saglayacagi gibi, bununla beraber teorik olarak
da boyle bir bagintinin ekonomik biiyiimeyi saglayacagi sonucuna ulasilmigtir (Momeni, Janati,
Imani ve Khodayari-Zarnaq, 2018). Kazakov ve Oyner’de (2019) biitiinsel saglik turizmi
kavrami iizerinden saglik turizminin gelisimine iligkin yapmis olduklar1 incelemede, saglik
turizminin sosyal ve ekonomik refah {izerinde olumlu etkilerinin oldugu sonucuna
ulagmiglardir. Cheah ve Abdul-Rahim (2018), saglik ve turizm sektoriiniin ekonomik biiyiime
ile iligkisini Malezya, Singapur ve Tayland 6rnekleriyle degerlendirmislerdir. Caligmada 1995-
2016 yillar1 arasindaki zaman serisi verileri incelenmistir. Panel ARDL testinin uygulandigi
calismada ulasilan sonuca gore; saglik ve turizm sektorlerinin gelisimi ile ekonomik biiyiime
arasinda kisa ve uzun vadeli 6nemli bir pozitif iliski oldugu sonucuna ulagmislardir. Malezya
lizerine yapilan bir diger ¢calismada Tang (2015), benzer sekilde saglik turizminin uzun vadede
Malezya'nin ekonomik biiyiimesi iizerinde 6nemli bir pozitif etkiye sahip olacagi bulgusunu
ortaya koymustur. Tiirkiye iizerine yapilan calismada, 2003-2018 dénemine ait ceyreklik
verileri kullanan Girgin (2019), turizm gelirlerinden GSYH’ye dogru bir nedensellik iligkisi
oldugu sonucuna ulagsmistir. Yine Tiirkiye’de saglik turizmi {izerine yapilan ¢aligmalardan bir
digeri olan Batbayl1 (2022), 2003-2019 donemine ait ¢eyreklik verileri kullanarak Tiirkiye’nin
saglik turizmi acisindan rekabet giiciiniin etkilerini 6lgmeyi amaglamigstir. Sak (2021), Tiirkiye
ekonomisi lizerine saglik turizminin ekonomik biiylimeye etkisini, asimetrik kanitlar sunan
Hatemi-J-Irandoust asimetrik esbiitiinlesme ve nedensellik testleri yardimiyla analiz etmistir.
Ortaya c¢ikan analiz sonuglari, degiskenlerin pozitif ve negatif soklar1 arasinda nedensellik
iligskisinin oldugu fakat nedensellik iligkisinin zaman igerisinde degiskenlik gdstererek sabit
kalmadig1 yoniindedir. Bulgularin saglik turizmi rekabet giicii ve turist sayisinda yasanacak bir
artisin ekonomik biliylimeyi pozitif etkileyecegi yoniindedir.

Saglik turizminin ekonomik biiyiime iizerindeki etkisi sadece dogrudan turizm
gelirleriyle sinirl degildir. Bu turizm tiirii ayn1 zamanda saglik sektoriindeki gelismeleri tesvik
edebilir ve dolayl1 olarak ekonomik biiyiimeye katkida bulunabilir niteliktedir. Cin'in 31 ilinde
ve Ozerk bolgelerinde saglik turizmi endiistrisinin yakinsama derecesini girdi-¢ikt1 yontemiyle
Olcmekte ve saglik turizmi endiistrisinin yakinsama itici giiclinii; ekonomik biiylime, yetenek
egitimi, pazar milkemmelligi, teknoloji girdisi ve sermaye yatirimi olarak bes faktorden
arastirmaktadir. Qian ve Shang’a (2022) ait bu ampirik arastirma; ekonomik biiyiime, yetenek
egitimi, pazar miikemmelligi, teknolojik girdi ve sermaye yatirimi diizeyinin, Cin'in saglik

turizmi endiistrisinin yakinlagsmasini ve gelismesini tesvik etmede olumlu bir rol oynadigini
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gostermektedir. Lehman ve Kurecic (2016) saglik turizminin gelistirilmesinin imkanlarini
Hirvatistan 6rnegi lizerinden ele aldiklari ¢alismalarinda siirdiiriilebilir kalkinma, dogal kaynak
kullanim, tarihi ve kiiltiirel kaynaklarin korunmasi ve degerlendirilmesine 6zen gosterilmesi
halinde dis pazarda rekabet edilebilirligi arttiracagi vurgulanmistir. Biiyiikozkan, Mukul ve
Kongar’a (2021) ait arastirma; saglik turizminin, bireylerin tedavisine yonelik ticari gezilerin
organizasyonel ve operasyonel ydniine odaklanmaktadir. Calisma Istanbul un saglik turizminin
SWOT analizi lizerine kurgulanmistir. Saglik turizmi toplumlar i¢in sosyal ve Kkiiltiirel
formasyon olanaklari, uluslararasi etkilesimler saglamakla birlikte tibbi ticareti kiiresel bir
pazar haline dontistiigii goz oniine alindiginda saglik turizminin de kiiresel saglik hizmetlerinde
ana itici gliclerden biri oldugu ve dolayisiyla iilkelere rekabet avantaji sagladigi arastirmanin
sonuglar1 arasinda yer almaktadir. Saglik hizmetlerinin gelisimi ile birlikte saglikla ilgili is
alanlarinda artis ve issizlik oranlarinda bir diisiis saglanacagr da arastirmanin Onemli
sonuclarindan biridir. Lautier (2014), saglik turizminin 2005 yilinda Tunus’ta 18.000°1 saglik
sektoriinde ve 19.000°i turizmle ilgili sektorlerde olmak tizere 37.000 kisi igin is imkani
olusturdugu tahmin edilmektedir. Saglik turizmi, 2007°de Malezya'da saglik dis1 sektorde
14.839 kisilik is dahil olmak tizere tahmini 19.587 is imkani olusturdu (Klijs, Ormond, Mainil,
Peerlings ve Heijman, 2016). Bilgi teknolojisinin saglik turizmi {izerine etkisini anket yontemi
ile Iran 6rnegi iizerinden degerlendiren Hemmati, Dabbaghi ve Mahmoudi (2018), bilgi iletisim
teknolojilerinin saglik turizminin potansiyelini arttirdigi sonucuna ulagsmislardir. Dolayisiyla
modern teknolojinin saglik turizminin potansiyelini arttirmasiyla birlikte istthdam ve ulusal
ekonominin gelistirilmesine katkida bulunacag: diisiiniilmektedir. Beladi, Chao, Ee ve Hollas
(2019), isgiicii verimliligi lizerindeki diglama etkisini ele alarak, saglik turizminin ev sahibi
tilkeler tlzerindeki ekonomik etkilerini incelemislerdir. Bulgular, 6zellikle OECD iiyesi
olmayan {ilkelerde, ev sahibi ekonomilerin ¢ikt1 biiylimesi tizerinde ortalama olarak olumlu bir
etkiye sahip oldugunu dogrulamaktadir.

Ancak, saglik turizminin ekonomik bilylimeye etkisi her zaman pozitif degildir. Bazi
calismalar, saglik turizminin ¢evresel etkileri nedeniyle ekonomik biiylime iizerinde olumsuz
bir etkiye sahip olabilecegini belirtmektedir. Genel bir denge cergevesi kullanan Beladi, vd.
(2015), genisleyen saglik turizminin halk sagligi hizmetlerini diglayabilecegini ve isgiicii
verimliliginde diisiise yol acabilecegini gostererek bu hipoteze teorik destek saglamistir. Saglik
turizm faaliyetlerinden elde edilen gelirin uygun ve adil bir sekilde dagitilmasini saglayacak
diizenleme ve denetimin olmadigi durumlarda, saglik turizmine girismenin diisiik gelirli

gruplarin saglik hizmetlerinden mahrum kalmasina ve dolayisiyla daha az iiretken hale
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gelmesine neden olabilecegi agiktir. Giiglii bir saglik turizm enddstrisi, yerel saglik
hizmetlerinin fiyatlarini artirabilir (A. NaRanong ve V. NaRanong, 2011), saglik hizmetlerini
yerel halk i¢in daha az karsilanabilir hale getirebilir. Bir ililkede yasayanlarin biiyiik bir
boliimiiniin tedaviyi yurt disinda aramasi durumunda, yerel saglik sistemi tarafindan
kazamlabilecek gelir azalir (Smith, Alvarez ve Chanda, 2011). Ayrica Elshennawy ve Sidding
(2023), similasyon ile desenledikleri ¢alismalarinda terérizm dolayisiyla turizm potansiyeli
diisen Misir’da GSYH ve refahi diistirdiigiinii tespit etmislerdir.

Plesoianu ve Diaconescu (2016), olaganiistii dogal potansiyele sahip Amara’yr saglik
turizmi konusunda Orneklem aldiklar1 caligmalarinda istatistiki verileri toplayarak analiz
etmislerdir. Ancak bu ¢alismada literatiirde yer alan ¢alismalar haricinde ekonomik baglamda
somut bir sonuca ulasilmamistir. Benzer bir sonucu i¢eren ¢alisma, Zhong vd.’ne (2021) aittir.

Bu caligmalarin genel sonuglari, saglik turizmi sektoriiniin ekonomik biiylimeyi
destekleyen bir faktor oldugunu gostermektedir. Ancak, saglik turizminin ekonomik biiylimeye
katkisi lilkeden iilkeye degisebilir ve sektoriin gelistirilmesi i¢in dogru politika ve stratejilerin
belirlenmesi gereklidir. Ayrica saglik turizmi sektorii hem ev sahibi iilke hem de saglik turisti
gonderen iilkeler agisindan olumlu ve olumsuz ydnler barindirmaktadir. Saglik turizmine ev
sahipligi yapan lilkeler bu hizmeti her ne kadar doviz geliri olarak diisiinseler de bu sektorde
belirli alanlarda uzmanlagmanin yogunlagsmasina bagl olarak, diger saglik alanlarinda yetismis
personel sorunu ile karsilasabilirler. Ayrica kendi vatandaslar1 bu saglik hizmetlerinden saglik

turistlerine oranla daha kolay ve daha uygun faydalanma sans1 bulamayabilmektedir.
GEREC VE YONTEM

Arastirmanin Amaci ve Tiirii

Bu aragtirmanin amaci gelisen bir sektor olan saglik turizminin iilke ekonomisine
katkisinin ne diizeyde oldugunun simnanmasidir. Kiiresel saglik turizmi pazar biiytikligi 2020
yilinda 11.56 milyar dolar, 2021 yilinda 13.98 milyar dolar iken bu tutarin 2028 yilinda 53.51
milyar dolar olmas1 beklenmektedir. Ayrica Medikal Turizm Dernegi (MTA)’ne gore her yil
14 milyon insanin tibbi bakim i¢in diger iilkelere seyahat ettigi belirtilmektedir. Bu kadar biiyiik
bir pazar icerisinde turizm gelirlerinin alt kalemlerinden olan saglik turizminin {ilke
ekonomisine katkisinin bilinmesiyle, gelecekte daha dnemli bir gelir kaynagi olacagi ve saglik
sektoriine daha ciddi ve kapsamli yatirnmlarin yapilmas: gerektigine dair bulgular

sunabilecektir.
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Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Aragtirma en onemli destinasyon merkezleri arasinda yer alan Tirkiye ekonomisinin
saglik turizmi gelirleri ile gayri safi yurtigi hasila degiskenlerine ait geyreklik veriler kullanarak
44 gbzlem iizerinden analiz edilmistir. Arastirmada elde edilen veri setinin tamami kullanilmis

olup evren lizerinden analiz yapilmistir.

Verilerin Toplanmasi ve Analizi

Caligmada Tiirkiye ekonomisine ait saglik turizm gelirleri ile GSYH degiskenine ait veri
seti TUIK (Tiirkiye Istatistik Kurumu) ve Diinya Bankas1 (World Bank) online veri tabani
yardimiyla elde edilmistir. Ampirik modelin tahmini i¢in EViews 9.0 ve Gauss 10 paket

programlar1 kullanilmistir.

Arastirmanin Simirhhiklar:

Arastirmanin sadece Tiirkiye ekonomisine ait olmasi ve 2012 ile 2022 yillar1 arasi
ceyreklik donem verisinin kullanilmast ¢alismanin sinirliliklar1 arasinda yer almaktadir.
Baslangic yilinin 2012 olarak secilmesinin sebebi yillik diizenli saglik turizm gelirlerine ait
verilerin bu yildan itibaren elde edilebilmesidir. Ayrica 31 Mart 2010 yilinda Tiirkiye’de Saglik
Turizmi Koordinatorliigii, Saghk Bakanligi Temel Saglik Hizmetleri Genel Midiirligi
blinyesinde kurulmasit ve 02.11.2011 sayili Resmi Gazete ile Saglik Hizmetleri Genel
Miidiirligii biinyesinde Saglik Turizmi Daire Bagkanlig1 olarak devam etmesi bu tarihlerden
sonra yasal olarak saglik turizmine gosterilen dnemin artmasi da 2012 yilinin baslangi¢ yili

olarak kabul edilme sebeplerinden biridir.

Arastirmanin Etik Yonii
Arastirmada iilke ekonomisine dair veriler, uluslararas: otoriteler tarafindan resmiyeti
kabul edilen veri tabanlar1 yardimiyla elde edildigi, denek ya da anket kullanilmadigi i¢in etik

kurul izni gerektirmeyen ¢aligmalar arasinda yer almaktadir.
BULGULAR VE TARTISMA

Arastirmanin bu boliimiinde Tiirkiye ekonomisinde saglik turizmi gelirlerinin, {ilkenin
iktisadi biiyiimesine katkisinin olup olmadigir ampirik olarak incelenmektedir. Bu baglamda
arastirmaya yonelik veri, model ve degisken bilgilerinin ardindan kullanilan yontem ve elde
edilen bulgulara yer verilmistir.

2012Q1-2022Q4 yillar1 aras1 g¢eyreklik zaman serisi verisinin kullanildigi c¢alismada

degiskenlere ait modelin matematiksel ifadesi agagidaki gibi yer almaktadir:
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Model : GDP = f(HTI)

Tablo 4. Modelde Kullanilan Degiskenlere Ait Agiklayict Bilgiler

Degisken Aciklama Doénem Kaynak
GDP Gayri Safi Yurti¢i Hasiladaki Yiizde Degisim 2012-2022 Diinya Bankasi1
HTI Turizm Saglik Gelirlerinin Yiizde Degisimi 20122022 TUIK

Birim kok testleri, degiskenlerin duraganlik seviyelerinin sinanmasi i¢in ekonometrik
analizlerde siklikla uygulanmakta ve 6nem arz etmektedir. Ciinkii serilerin birim kok tasima
durumlarinin net olarak bilinmemesi elde edilen test sonuglarinin tutarsiz veya sapmali
yorumlanmasina neden olabilmektedir. Birim kok test analizine gore herhangi bir degiskene ait
seride I(0) sonucu elde edilmis ise diizey degerinde, I(1) sonucu elde edilmis ise serinin birincil
farkinda, 1(2) sonucu elde edilmis ise serinin ikincil farkinda duragan oldugu yani birim kok
tastmadigr anlamma gelmektedir (Celik, Unlii ve Kiing, 2022). Calismada degiskenler
arasindaki uzun donem iligkinin varligin1 analizden 6nce serilerin duraganlik testinin yapilmasi
gerekmektedir. Geleneksel dogrusal birim kok testlerinin serilerdeki kirilmalar1 ihmal
etmesinden Otiirli son yillarda yapisal kirilmali testlerin kullanimi tercih edilmeye baglanmastir.
Ancak bu testler de ani ve keskin kirilmalarin varligini ifade etmekte ve yumusak gegcisli
durumlarda olusabilen yapisal kirilmalar1 tespit etmekte yeterince etkin sonuclar
vermemektedir. Bu anlamda calismada kullanilan serilerin duraganligini test edebilmek i¢in
daha sapmasiz ve tutarl sonuglar vermesi nedeniyle fourier testler uygulanmais ve test sonuglari
asagida yer alan tablolarda 6zetlenmistir. Tablo 5, 6 ve 7°de gosterilen her {i¢ fourier birim kdk
test sonuglari incelendiginde GDP serisi hem sabitli hem de sabit+trendli modellerde birim kok
tasimakta, yani duraganlik gostermemektedir. HTI serisi, FKPSS testinin sabit+trendli
modelinde ve FGLS testinin sabitli modelinde duragan goriiniirken diger test ve modellerde
birim kok tasimaktadir. Dolayistyla her iki degiskeninde diizey degerinde duragan olmadigi
dolayisiyla birim kok tasidigi goriilmektedir.

Tablo 5. FKPSS Birim Kok Testi Sonuglari

Sabitli model Kritik degerler
Degiskenler Frekans FKPSS 1% 5% 10%
HTI 1.000 0.525 0.269 0.172 0.131
GDP 1.000 1.218 0.269 0.172 0.131

Sabitli ve trendli model Kritik degerler
Degiskenler Frekans FKPSS 1% 5% 10%
HTI 4.000 0.188** 0.217 0.148 0.120
GDP 1.000 0.189 0.071 0.054 0.047

Not: *,** *** pnotasyonlar: sirastyla %10, %5 ve %1 anlam diizeylerinde duraganliklar: ifade etmektedir. FKPSS
testinde, optimal gecikme uzunluklart t-istatistigine gore elde edilmekte ve kritik tablo degerleri Becker vd., (2006)
caligmasindan alinmaktadir.
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Tablo 6. FADF Birim Kok Testi Sonuglari

Sabitli model Kritik degerler
Degiskenler Frekans FADF 1% 5% 10%
HTI 2.000 3.195 -4.69 -4.05 -3.71
GDP 2.000 2.250 -4.69 -4.05 -3.71

Sabitli ve trendli model Kritik degerler
Degiskenler Frekans FADF 1% 5% 10%
HTI 3.000 -2.306 -3.77 -3.27 -2.91
GDP 1.000 -2.209 -4.42 -3.81 -3.49

Not: *,** *** notasyonlari sirastyla %10, %5 ve %1 anlam diizeylerinde duraganliklar1 ifade etmektedir. FADF
testi i¢in kritik tablo degerleri Enders ve Lee (2012) ¢aligmasindan alinmaktadir.

Tablo 7. FGLS Birim Kok Testi Sonuglari

Sabitli model Kritik degerler
Degiskenler Frekans FGLS 1% 5% 10%
HTI 5.000 1.736™" 0.667 0.415 0.315
GDP 3.000 1.964 -3.131 -2.359 -2.005
Sabitli ve trendli model Kritik degerler
Degiskenler Frekans FGLS 1% 5% 10%
HTI 1.000 -2.721 -4.771 -4.175 -3.879
GDP 1.000 -3.270 -4.771 -4.175 -3.879

Not: * ** *** notasyonlari sirasiyla %10, %5 ve %1 anlam diizeylerinde duraganliklart ifade etmektedir. FGLS
testi i¢in kritik tablo degerleri Rodrigues ve Taylor (2012) calismasindan alinmaktadir.

Arastirmada olusturulan tahmin modeline yonelik uzun dénemde degiskenler arasindaki
esbiitiinlesik iliskiyi gosteren ve Yilanci, Bozoklu ve Gorus (2020) tarafindan gelistirilen
Fourier Bootstrap ARDL yontemi kullanilmistir. Bu yontemi diger yontemlerden ayiran ve
avantajli kilan dért temel 6zellik vardir. ilki, degiskenlere ait serilerin ayn1 derecede duragan
olma sartt bu yontemde aranmamaktadir. Yani bagimli degiskenin I(1) olmasi durumunda
bagimsiz degiskenler hem 1(0) hem de I(1) olabilir. Ikincisi, ARDL esbiitiinlesme testinin
geleneksel testlere kiyasla daha giiclii ve tutarl istatistiksel sonuglar vermesinden dolayi tercih
edilmesinin ana nedeni, bu testin hata diizeltme modeline dayanmas1 yatmaktadir. Ugiinciisii,
bu testin igsel yapisal kirilmalara da izin vermesidir. Dordiinciisii ise, diger esbiitiinlesme
testlerinde aranilan biiyiik gozlem ya da 6rneklemin varli§i sartt FARDL yonteminde daha
kiiciik 6rneklemle de giivenilir sonuglar vermesi ile aranilmamaktadir (Y1ilanci ve Pata, 2020).
Bundan dolay1 Fourier birim kok testleri sonucunda seriler arasinda es biitlinlesme iliskisinin
tespiti i¢in yukarida bahsedilen avantajlardan dolayr Fourier ARDL testinin kullanimi uygun
goriilmiistiir. Fourier ARDL yonteminde, test istatistigi kritik deger ile karsilastirilir ve sifir
hipotezinin kabulii durumu, esbiitiinlesmenin var oldugu sonucunu ifade etmektedir.
Dolayisiyla Tablo 8 sonuclar incelendiginde FA, t ve FB degerleri seriler arasinda uzun

donemde esbiitlinlesik iligskinin varligin1 kanitlamaktadir.
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Tablo 8. Fourier ARDL Test Sonuglari

Test Istatistigi 90% 95% 99% Optimal Frekans Min AIC
FA 8.270823 6.457521 7.479582 9.392124
t -4.064858 -3.467261 -3.763964 -4.125809 0.1 6.259792
FB -0.584647 1.406787 1.768773 2.281931

Seriler arasinda esbiitiinlesme tespit edildikten sonra parametrelerin uzun dénem
katsayilarinin tahmini degiskenler arasi iligkinin boyutunu ve yoniinii gostermesi acgisindan
onem arz etmektedir. GDP ve HTI serilerinin olusturdugu fonksiyonel modele dair parametre
katsay1 tahmini i¢in, En Kiigiik Kareler yontemi olan Ordinary Least Squares (OLS) ve Tam
Modifiye Edilmis En Kiigiik Kareler yontemi olan Fully Modified Ordinary Least Squares
(FMOLS) uygulanmustir.

Tablo 9 sonuglarma gére HTI, sabit terim, SSIN ve CCOS parametre katsayilar1 her iki
yonteme goére anlamli bulunmustur. Buna goére OLS yontemine gére HTI degiskeninde
meydana gelen 1 birimlik artis GDP degiskenini 0.03302 birim, FMOLS yOntemine gore ise
0.02808 birim artirmaktadir.

Tablo 9. Parametre Tahmin Sonuglar

OLS FMOLS
Degiskenler Katsay1 Olasihk Katsay1 Olasihik
HTI 0.03302 0.01™ 0.02808 0.05"
Sabit Terim 185.3975 0.00™" 189.4570 0.00™
SSIN -36.80461 0.03™ -38.61216 0.06"
CCOS -185.3975 0.00"™ -183.5934 0.00™

Not: *** ** ye * degerleri sirasiyla %1, %5 ve %10 anlam seviyelerinde degiskenlerin istatistiksel olarak
anlamli olduklari seviyeleri gostermektedir.

SONUC

Turizm ile saglik sektorlerinin kesistigi saglik turizmi, bireylere hem hastaliklarina
yonelik tan1 ve tedavi imkani1 sunmast hem de bu vesile ile seyahat etmelerini saglamas ile
daha cazip hale gelmektedir. Fakat saglik sektoriinde meydana gelen teknolojik gelismeler,
iilkeler arasindaki tani, teshis yontemlerinin farklilii, yine iilkelerde kullanilan makine ve
techizatin durumu, uzman personelin kaliteli hizmet sunmas1 vb. sebepler hastalarin tedavi
merkezi se¢gmesinde 6nemli rol oynamaktadir.

Glinlimiiz ekonomileri hizmet sektoriinde yasanan gelismeler nedeniyle turizm
gelirlerinin iilke ekonomilerine ciddi katkilar sunduklarin1 ve cari agik basta olmak {izere
O0demeler bilangosunda iyilestirici yonii oldugunu fark ettiklerinden dolay1 bu alanlara birgok
yatirim ve harcama yaptig1 goriilmektedir. Ozellikle turizm gelirlerinin alt kalemlerinden olan

saglik turizmi, yiliksek gelir potansiyeline sahip olmasiyla dikkat ¢ekmektedir.
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Gelisme ve biiylime trendinde bir sektdr olan saglik turizminin iilke ekonomisine
katkisinin ne diizeyde oldugunun amaglayan calismada ekonometrik yontemlerden Fourier
testleri kullanilarak analiz yapilmistir. Fourier testlerinin tercih edilmesindeki en biiyiik amag
yillar igerisinde yumusak gegisli durumlarda olusabilen yapisal kirilmalari tespit etmekte
yeterince etkin sonuglar vermesi gelmektedir. Bu baglamda c¢alismada kullanilan ii¢ Fourier
birim kok test sonuglarina gore degiskenlerin diizey degerinde birim kok tasidig goriilmektedir.
Seriler arasinda uzun donemde esbiitiinlesik iliskinin varligimi gésteren FARDL sinir testi
sonuclarina gore esbiitiinlesmenin varligmi kanitlar bulgular elde edilmistir. Son olarak
degiskenler arasi iliskinin boyutunu ve yoOniinii gdstermesi agisindan Onem arz eden ve
parametrelerin uzun donem katsayilarinin tahmini ifade eden OLS ve FMOLS katsay:
tahminleri de istatistiksel olarak anlamli ¢ikmis ve saglik turizmi gelirlerinin ekonomik biiyiime
tizerindeki etkisinin pozitif yonlii oldugu tespit edilmistir. Bu sonuglar, literatiirde yer alan
Sarantopoulos ve Demetris (2015), Tang (2015), Cheah ve Abdul-Rahim (2018), Kazakov ve
Oyner (2019), Sak (2021) ve Batbayli (2022) calismalarin1 destekler kanitlar sunmaktadir.
Ayrica Sak (2021) Tiirkiye ilizerine yaptig1 calismada saglik turizmi ve ekonomik biiylime
iligkisini asimetrik nedensellik testi yardimiyla incelemistir. Uzun dénemli iliskisi Hatemi-J-
Irandoust (2012) sakli esbiitiinlesme testi ile inceledigi ¢alismada degiskenler arasinda uzun
donemli esbiitiinlesme iliskisi bulmustur. Degiskenler arasinda nedensellik iligkisine de ulastigi
calismada donemsel olarak bu etkinin farklilik gdsterdigini vurgulamistir. Bunun sebeplerinin
basinda diinyada yasanan ekonomik, sosyal ve kiiltiirel olaylar gosterilebilir. 2019 yilinda
ortaya ¢cikan COVID-19 salgini, 2022 yilinda baslayan Ukrayna-Rusya savasi ve lilkelerde
yasanan ekonomik krizler gibi faktorler saglik turizmini etkileyen faktorlerin basinda
gelmektedir. Veriler 1518inda incelendiginde savas ve salgin donemlerinde saglik turizminde
azalma oldugu goriilmektedir.

Elde edilen bulgular 15181inda saghk turizmi alanindaki gelismeleri dikkate alan ve bu
alana yatirim yaparak cazip hale getiren lilkelerin gelecekte iilke refahini arttirici unsurlar
arasinda saglik turizm gelirlerinden 6nemli pay alacaklari tahmin edilmektedir. Kiiresel saglik
turizmi pazar biiyiikliigii 2020 yilinda 11.56 milyar dolar, 2021 yilinda 13.98 milyar dolar iken
bu tutarin 2028 yilinda 53.51 milyar dolar olmas1 beklenmektedir. Tiirkiye nin 2015 yilindaki
saglik turizm geliri 638 bin dolar iken 2021 yilinda 1.7 milyar, 2022 yilinda 2 milyar dolar1
astig1 goriilmektedir. Diinya pazar1 acisindan bu kadar biiyiik bir potansiyele sahip olan alan

sektorde Tiirkiye’nin potansiyelinin daha etkin bir sekilde kullanilabilmesinin basinda
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biirokratik engellerin ortadan kaldirilmasi ve bu alanda calisan personellerin uygun kosullarda
istihdam edilmesi gelmektedir.

Tiirkiye’nin saglik turizm potansiyelinin yiiksek olmasinin yaninda karsilagilabilecek
olas1 sorunlar da mevcuttur. Uluslararasi arenada saglik turizmi konusunda rakip sayisinin fazla
olmasi, ililkede yasanan olumsuzluklar, komsu iilkelerdeki siyasi istikrarsizliklarin iilkeye
yansimasi (Barca, Akdeve ve Balay, 2013) ve kontrolsiiz fiyatlandirmayla iilke vatandaslarinin
saglik hizmetlerinden yeteri kadar faydalanamamasi (Tontus, 2017b) bu sorunlardan
bazilardir.

Tiirkiye, diinya saglik turizm pazarinda kendine 6nemli bir yer edinebilmek adina hedef
pazarlarin belirlenmesi, kisa ve uzun hedeflerin belirlenmesi, uluslararasi tanitimlara gereken
Oonemin verilmesi, kurumlar arasi koordinasyonlarin saglanmasi, bu sektore uygun teknolojik
altyapt ve bunu kullanabilecek yetismis eleman ihtiyacinin hizli bir sekilde karsilanmasi,
diaspora etkisinin kullanilmasi, disaridan gelecek hastalarin beklentilerinin goz Oniinde
bulundurulmasi atilacak bazi adimlardir. Bunlarin tamami uygulanirken yurtdisi baglantilarinin
kurulmasi, saglik turizmi alanindaki araci kuruluslarin desteklenmesi ki bu arac1 kurumlar hasta
ile ilk goriismeyi gergeklestirdikleri i¢in burada iyi diizeyde yabanci dil bilgisine sahip konuya
hakim personellerin galistirilmas1 gereklidir. Ayrica saglik turizminde personel agigi olan
alanlara yonelik 6n lisans ve lisans boliimlerinin arttirilmasi 6zellikle sagliksiz beslenmenin
artmasi ve yaslanan diinya niifusu goz 6ntinde bulunduruldugunda gerontoloji, fizyoterapi, yaslt
bakimi ve diyetisyenlik boliimlerinin sayilarinin arttirilmasi uygun olacaktir.

Yukarida sayilan basliklar uygulamaya konuldugunda Tiirkiye’nin saglik turizmi
konusunda lider {ilkelerden biri olup ekonomik anlamda pazardan gereken payir almasi
miimkiindiir. Konu hakkinda literatiirde daha Onceki c¢aligmalara benzer sonuglara
ulasilmasindan yola ¢ikarak akademik anlamda g¢alismalarin giincel verilerle tekrarlanmasi
daha belirgin politikalar1 uygulamak adina 6nemli olacaktir. Bu ¢caligsmalar yapilirken, iilkelerin
farkli bolgeleri tizerine caligmalar yapilmasi, iilke igerisindeki ve disaridan gelen turistlerin
saglik hizmeti kalitesini arttirmaya yonelik goriisleri dikkate alinabilir. Ayn1 zamanda saglik
turizminde calisan personellerin sayisi, egitim durumu ve demografik 6zelliklerinin hizmet

kalitesi acisindan degerlendirilmesi de ele alinabilir.
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ABSTRACT

Systemic immune-inflammation index (SII) is a novel inflammatory marker and is commonly used in clinical
management such as prognosis and response to therapies. In this study, the outcomes and correlations of
inflammatory markers in central and peripheral facial paralysis were evaluated. The study was planned
retrospectively and cross-sectionally. Totally 133 patients (group 1; 53, group 2; 80) were included in the study.
The neutrophil counts were 4.7 £ 1.6 and 3.7 £ 1.6 (p=0.001), and the lymphocyte counts were 2.8 + 0.8 and 3.3
+ 1 (p=0.007) in groups 1 and 2, respectively. While Neutrophil lymphocyte ratio (NLR) was 1.8 + 0.9 in patients
with central facial paralysis, NLR was analysed as 1.4 & 1 in patients with peripheral facial paralysis (p=0.001).
Systemic immune-inflammation index was determined as 529.5 + 297.4 in the first group and 408.2 £ 228.1 in the
second group (p=0.029). There was a positive correlation between NLR and SlI (r:0.787, p<0.001). Peripheral
facial paralysis was evaluated according to the H-B scale [(median:3, min-max:2-6)]. In conclusion, an elevated
level of inflammatory markers was remarkable in pathologies affecting the central nervous system. NLR and SlI
values were increased in central facial paralysis.

Keywords: Inflammation, Facial nerve, Facial paralysis, Neutrophil Lymphocyte Ratio (NLR), Systemic
Immune-Inflammation Index (SII).

0z

Sistemik immiin-inflamasyon indeksi (S1) yeni bir inflamatuar belirteg olup, genellikle prognoz ve tedaviye yanit
gibi klinik takiplerde kullanilir. Bu ¢alismada santral ve periferik fasiyal paralizilerde inflamatuvar belirteglerin
sonuglar1 ve korelasyonlar1 degerlendirildi. Calisma retrospektif ve kesitsel olarak planlandi. Aragtirmaya toplam
133 (grup 1; 53, grup 2; 80) hasta dahil edildi. Notrofil sayist 1. ve 2. gruplarda sirastyla; 4.7 = 1.6 ve 3.7 £ 1.6
(p=0.001) iken, lenfosit sayilar1 2.8 + 0.8 ve 3.3 + 1 (p=0.007) tespit edildi. Santral fasiyal paralizisi olanlarda
Notrofil lenfosit oran1 (NLR) 1.8 + 0.9 iken, periferik fasiyal paralizisi olanlarda NLR 1.4 + 1 (p=0.001) olarak
analiz edildi. Sistemik immiin-inflamasyon indeksi; birinci grupta 529.5 + 297.4, ikinci grupta 408.2 + 228.1
olarak tespit edildi (p=0.029). NLR ile SII arasinda pozitif korelasyon (r:0.787, p<0.001) vardi. Periferik fasiyal
paralizisi olanlar H-B skalasina gore degerlendirildi [(median:3, min-max:2-6)]. Sonug olarak, merkezi sinir
sistemini etkileyen patolojilerde inflamatuar belirteglerdeki artig dikkat ¢ekmistir. NLR ve SII degerleri santral
fasiyal paralizide daha yiikselmistir.

Anahtar kelimeler: inflamasyon, Fasiyal paralizi, Fasiyal sinir, Notrofil Lenfosit Oran1 (NLR), Sistemik immiin-
inflamasyon indeksi (SI1).
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INTRODUCTION

Coronary Facial paralysis is phenotypically divided into two basic etiologies. Different
clinical presentations appear due to pathologies that occur during the anatomical course of the
facial nerve. Central type paralysis occurs when the lesion is located in the supranuclear
location of the VIIth cranial nerve and peripheral type paralysis occurs in the infranuclear
location. While ipsilateral involvement is observed in the peripheral type, contralateral
involvement is observed in the central type. The most common cause of peripheral facial
paralysis (PFP) is Bell's palsy. The most common known cause of Bell's palsy is herpes simplex
virus (HSV) reactivation on the facial nerve (Kinar, Ulu, Bucak & Kazan, 2021). It has been
suggested that HSV infection induced inflammation-mediated processes against myelin on the
facial nerve (Stjernquist-Desatnik, Skoog & Aurelius, 2006). In recent studies, neutrophil-to-
lymphocyte ratio (NLR) has been evaluated as an inflammatory marker in facial paralysis
(Kinar et al., 2021). It has also been suggested by some authors that NLR can be used to estimate
prognosis in PFP (Oya et al., 2019). Systemic immune-inflammation index (SII) is a new
inflammatory index used to determine prognosis in malignancy and inflammatory diseases
(Kmar et al., 2021). In a study of patients with malignancy, SII was shown to be directly
associated with survival and poor prognosis (p<00.1) (Yang, Chang, Meng, Gao & Wang,
2018). There are limited number of publications evaluating SII in peripheral facial paralysis
and investigating response to prognosis or treatment. In our study, the first examination findings
and basal hemogram parameters were evaluated. Inflammatory parameters; platelet-to-
lymphocyte ratio (PLR), monocyte-to-lymphocyte ratio (MLR), NLR and SII were calculated
between patients with central facial paralysis (CFP) and PFP.

Ischemic stroke is the primary etiology of central facial paralysis, followed by multiple
sclerosis-related lesions involving the brain stem, masses, and cavernomas. Central nervous
system (CNS) injury is usually followed by a complex series of reactions between inflammatory
processes and the immune system. Ischemic stroke causes an inflammatory response in the
brain parenchyma, arterial wall and occluded vascular structures, whereas in a demyelinating
plague, immunological reactions characterized by an increase in lymphocytes ocur (Dehghanei,
ArefNezhad & Motedayyen, 2020). There may also be migration of lymphocytes into the CNS
due to impaired of the blood brain barrier (Pagliano, Spera, Ascione & Esposito, 2020). In a
study, NLR was evaluated between patients with ischemic stroke and those with hemorrhagic
cerebrovascular disease. As a result, it was found that lymphocyte and leukocyte levels were

high in patients with ischemic stroke and NLR was low (Dehghanei et al., 2020).
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Our primary aim in this study was to show the differences of NLR and SlI as
inflammatory markers between peripheral and central types in facial paralysis. We also
investigated the correlation of these inflammatory indexes with the clinical severity of PFP. In
particular, we investigated the relationship between SlI and the clinical severity of PFP. Our
hypothesis is that NLR and SlI are lower in PFP because of the increase in lymphocytes

compared to CFP.
MATERIAL AND METHOD

This study was analyzed by retrospectively reviewing the electronic files of patients
admitted for facial paralysis (central and peripheral) between 2020 and 2022. Participants were
selected from patients admitted to the departments of otorhinolaryngology and neurology. The
criteria of the Declaration of Helsinki were observed throughout the study. Approval was
obtained from the ethics committee of the university before the start of the study. (Ethics
committee approval: 2023/4600) Patients with central type of facial paralysis were classified as
group 1 and those with peripheral type as group 2. A total of 321 patients with facial paralysis
(central+peripheral) were analyzed. A total of n:133 (group 1; 53, group 2; 80) patients who
qualified the criteria were analyzed. Inclusion criteria were age between 18-59 years, complete
examination findings and basal hemogram, CRP (C-reactive protein), and sedimentation
parameters. Exclusion criteria were the use of medications that may impair hemogram values
(chemotherapeutic agents, immunosuppressives, etc.), hematologic malignancy, and a history
of recurrent facial paralysis. Exclusion criteria were incompatibility between the diagnosis and
examination findings, more than 3 days after the disease (subacute stage). The etiology of
central facial paralysis was categorized as 1. ischemic stroke, 2. hemorrhagic stroke, 3.
demyelinating lesion, 4. other (newly diagnosed malignancy, cavernoma, etc.). The etiology of
peripheral facial paralysis was categorized as 1. Bell's palsy, 2. Acute otitis media, 3. External
otitis, 4. Trauma, 5. Malignancy, 6. Other. The House-Brackmann (HB) scale (grades 1-6) was
used to describe the clinical severity of peripheral facial paralysis (House & Brackmann, 1985).
Furthermore, the severity of clinical involvement was divided into two categories according to
the HB scale (mild-moderate severity, HB score < 3, and severe severity, HB score >3).
Systemic inflammatory index was calculated according to the formula: platelet count x
neutrophil count / lymphocyte count (Dehghanei et al., 2020). Blood samples taken peripherally
from the patients were analyzed for CRP, sedimentation and hemogram parameters on Abbott

Laboratuvar®, Arkray® devices.
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Statistical Analysis

SPSS® 26.0 program was used for all statistical data and analyses in the study.
Kolmogorov-Smirnov test (n<50) was used for normality distributions. Arithmetic mean,
standard deviation, minimum and maximum values were used to summarize numerical data,
frequency distributions and percentages were used to summarize categorical data (Case
summuries). Independent Samples t-test was used for the comparison of group 1 and group 2,
while Mann-Whitney U test was used for non-parametric tests. Independent categorical
variables were analyzed by Chi-Square test [min. expected count: Pearson Chi-Square > 25,
Continuity Correction if between 5-25, Fischer's Exact Test for < 5]. Spearman's test was used

for correlation analysis. p<0.05 was considered significant in all statistical interpretations.
RESULTS

The study included 53 patients (M/F:27/26) in group 1 and 80 patients (M/F:32/48) in
group 2 (p=0.287). The median age of the participants was 43 (min-max:19-59) and 35 (min-
max:20-58) years in groups 1 and 2, respectively (p=0.088). The most common etiology in
group 1 was ischemic stroke, while Bell's palsy was the most common etiology in group 2
(Table 1).

Table 1. Individual and Etiological Characteristics of the Groups

Group 1 Group 2
Age n Mean = SD (n':/ilr?fjnlilgx) n Mean = SD (r?]?r?fjrﬁgx)
Male 27 39.07 £12.27 35 (21-59) 32 35.78+11.23 32 (21-589
Female 26 42.00 = 12.78 43 (19-58) 48 36.94+12.49  38(20-58)
Total 53 40.51 £ 12.49 43 (19-59) 80 3648 +11.94  35(20-58)
33 (62%) Ischemic stroke 31 (38.7%) Bell's palsy
7 (13.2%) Intracerebral hemorrhage 14 (17.5%) AOM
2 (3.7%) Demyelinating diseases 8 (10%) EO
Etiology 11 (20.7%) Other 6 (7.5%) Trauma
5(6.2) Malignancy
4 (5%) Other
12 (15%) Unknown

Examination the hemogram parameters between the two groups, it was remarkable that
the neutrophil and lymphocyte values were different. The mean neutrophil count: 4.7 + 1.6 and
3.7 £ 1.6 in the 1st and 2nd groups, respectively (p=0.001). Mean lymphocyte counts were 2.8
+ 0.8 and 3.3 + 1 (p=0.007) in the 1st and 2nd groups, respectively. Among the inflammatory
markers, NLR and SII increased in favour of group 1. While the NLR: 1.8 + 0.9 in patients with
central facial paralysis, the NLR: 1.4+ 1 (p=0.001) in PFP. SII of the first group (529.5 £297.4)
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was higher than the second group (408.2 £ 228.1) (p=0.029). In addition, when the median SII
values of both groups [1st group: 492.6 (min-max: 104.1-1334.3), 2nd group: 355.7 (min-max:
79.9-843.2)] were analysed, it was observed that the 1st group was significantly higher (Table
2).

Table 2. Comparison of Facial Palsy Types and Inflammatory Markers

Group 1 ' Group 2 ' Test
Mean £+ SD Medlan Mean = SD Medlan sta.
(min-max) (min-max)

Hgb 13.7+£1.3 13.6 (11.4-16.8) 14.1+£1.7 14 (11.3-16.7) 1808.5  0.152
Hct 449+44 44.7 (37.1-51.7) 447+ 4 445 (37.1-51.7) 20605 0.784
Neu 4.7+1.6 5.2 (1.8-7.3) 37£1.6 3.2 (1.7-7.1) 13855  0.001
Lym 2.8+0.8 2.8 (1.2-4.2) 33+1 3.5(1.1-4.8) 1537 0.007
Mo 0.7+0.3 0.7 (0.2-1.1) 0.7+£0.2 0.7 (0.2-1.1) 1839 0.193
Plt 287.5+£75.2 271.9 (164.2-390.6) 276.9 + 74 278 (153.4-394.3) 1891 0.293
WBC 8.7+3.2 8.6 (4-18.2) 83+2.8 8.3 (3.9-18.9) 20115 0.618
NLR 1.8+£0.9 1.7 (0.4-3.8) 14+1 1(0.4-5.4) 14125  0.001
MLR 03+0.2 0.3 (0.1-0.9) 02+£0.1 0.2 (0.1-0.8) 1829 0.181
PLR 111.5+47.1 105.3 (39.1-229.7) 101.6+42.3  101.1 (36.1-216.8) 1831 0.184
Sl 529.5+£297.4 492.6 (104.1-1334.3) 408.2+228.1 355.7 (79.9-843.2) 1645 0.029
ESR 16.5+10.9 18 (1-47) 16.3+£84 16 (1-41) 2085 0.872

Mann Whitney U test

SD: Standart deviation, Test sta: Test statistics, Hgb: hemoglobin g/dL, Hct: Hematocrit %, Neu: Neutrophil x
10"3/uL, Lym: lymphocyte x 1073/uL, Mo: Monocyte x 10"3/uL, PIt: Platelet x 1073/uL, WBC: White blood cell
X 1073/uL, NLR: Neutrophil-to-lymphocyte rate, MLR: Monocyte-to-lymphocyte rate, PLR: Platelet-to-
lymphocyte rate, SIlI: Systemic immune-inflammation index, ESR: Erythrocyte sedimentation rate/ mm/h

The correlation of inflammatory markers was analysed, a strong positive correlation was
observed between NLR and SlI (r:0.787, p<0.001). Another strong positive correlation was
detected between Sl and PLR (r:0.748, p<0.001) (Table 3). However, the NLR was not found
to be different in the comparison between the groups, this result is suggestive and it may be
necessary to increase the sample size or to compare the PLR value of healthy individuals with
these groups. Thus, a clearer assessment of PLR as an inflammatory marker can be made.
Patients with peripheral facial paralysis were graded by H-B scale according to clinical
phenotype. There were 39 patients with House-Brackmann score < 3 and 41 patients with H-B
score>3. H-B score was analysed as median:3 (min-max:2-6). There was no significant
difference between the inflammatory parameters of patients with mild to moderate paralysis

(H-B score < 3) and those with severe paralysis (H-B score >3) (Table 4).
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Table 3. Correlation Effect of Inflammatory Markers

NLR MLR PLR Sl
NLR 1
MLR 0.446** 1
PLR 0.467** 0.477** 1
Sl 0.787** 0.441** 0.748** 1

Spearman's Correlation Test
** Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).

Table 4. Assessment of the Baseline Examination of the 2nd Group According to the House-Brackmann Facial
Paralysis Scale and comparison of the Paralysis Grade with Inflammatory Markers

H-B scale < 3 (n:39) H-B scale >3 (n:41) Teststa. P
Mean + SD Median (min-max) Mean + SD Median(min-max) '
Neu 3.7+15 3.2 (1.7-7.1) 3.8+1.7 3.2 (1.7-7.1) 788.5 0.916
Lym 32+1 3.3(1.1-4.8) 331 3.6 (1.1-4.8) 766.5 0.75
Mo 0.7+0.2 0.7 (0.3-1.1) 0.7+0.2 0.7 (0.2-1.1) 757 0.678
Plt 269.4+71.9  262.5(157.2-391.3) 284.1 £76.1 293 (153.4-394.3) 708.5 0.381
WBC 9.1+£29 8.9 (4-18.9) 75+2.4 7.5(3.9-12.8) 555 0.019
NLR 14+1.1 1(0.4-5.4) 1.4+1 1.1 (0.4-5.4) 797.5 0.985
MLR 03+0.1 0.2 (0.1-0.8) 0.2+0.1 0.2 (0.1-0.8) 732.5 0.519
PLR 100.8 + 42 96.5 (43.2-216.5) 102.4 +43.1 101.7 (36.1-216.8) 782 0.866
Sl 408.9+£226.5  340.6 (79.9-843.2) 407.5+2324  359.3 (86.6-843.2) 794.5 0.962
Mann Whitney U test

SD: Standart deviation, Test sta: Test statistics, H-B scale: House-Brackmann scale, Neu: Neutrophil x 1073/uL,
Lym: lymphocyte x 1073/uL, Mo: Monocyte x 1073/uL, PIt: Platelet x 10"3/uL, WBC: White blood cell x 10"3/uL,
NLR: Neutrophil-to-lymphocyte rate, MLR: Monocyte-to-lymphocyte rate, PLR: Platelet-to-lymphocyte rate, SlI:
Systemic immune-inflammation index

DISCUSSION

The systemic immune-inflammation index is a new marker of inflammation that has been
used for several years. Nowadays, it is generally used in clinical follow-up such as prognosis
and response to treatment in systemic diseases. When we examine the recent studies on this
subject, we see that SlI has an increasing importance in gastro intestinal malignancies and
autoimmune diseases. The first article examining the relationship between facial paralysis and
SI1 was published in 2020. In that study, the role of SII in PFP was discussed (Kinar et al.,
2021).

In PFP, involvement on one side of the face is expected, symptoms peak in the first 1
week and improvement is observed after 2-3 weeks. The most common cause of PFP is Bell
palsy (House & Brackmann, 1985). In some studies, various pathologies and theories have been
proposed for the etiology of Bell's palsy, including viral infections, exposure to severe cold
weather, immune-inflammatory-related theory, and ischemia-related theory (Zhang et al.,
2020). According to the viral infection theory, latent HSV-1, HSV-2 and VZV (varicella-zoster
virus) reactivation is observed on the facial nerve (Looker et al., 2015). In the inflammation
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theory, inflammatory cell destruction in 'facial nerve neuritis' after damage to the myelin sheath
of the facial nerve (compression in the fallopian canal) is proposed (Zhang et al., 2020). One
study reported elevated serum cytokine levels including interleukin-1 (IL-1), IL-6 and tumor
necrosis factor-alpha in Bell's palsy patients compared to the control group (Yilmaz et al.,
2002). Based on these data, we examined the status of inflammatory markers and indices in
supranuclear lesion of the facial nerve, SFP. In our study, the neutrophil count in group 1 (4.7
+ 1.6) was higher than in group 2 (3.7 £ 1.6) (p=0.001). Another noteworthy hemogram
parameter was lymphocytes; lymphocyte count was 2.8 £ 0.8 in group 1 and 3.3 + 1 in group 2
(p=0.007). The increase in lymphocyte count in the second group suggests that viral and
autoimmune pathogenesis play a role in PFP. Considering that autoimmune patients were
excluded in the study, we may think that viral pathogenesis came to the forefront. When we
evaluate this situation in terms of group 1, we can say that neutrophil-macrophage mediated
reactions are present in cases affecting the CNS (most commonly ischemic stroke). From
another perspective, we can suggest that there is no early lymphocyte infiltration in the blood
brain barrier. In a publication supporting this idea, the authors blamed neutrophils as a
component of the inflammatory system in reperfusion and cerebral ischemia (Emsley, Smith,
Tyrrell & Hopkins, 2008; Urra, Cervera, Villamor, Planas & Chamorro, 2009).

In a 2014 case-control study of 25 patients with Bell's palsy and healthy individuals, the
NLR value was 2.16 + 0.8 in patients and 1.36 + 0.48 in healthy individuals (p=0.001). In the
same study, the researchers also compared the NLR value with the degree of facial paralysis.
They found a moderate positive correlation (r=0.661, p=0.001) between the severity of facial
paralysis and NLR. As a result, the authors suggested that NLR value increases in Bell's palsy
and can be evaluated as a predictive marker in prognosis (Ozler & Giinak, 2014). In a similar
study published in 2017, NLR and PLR values in patients with Bell's palsy were compared with
healthy individuals. The study also evaluated the baseline and one week later parameters of
both groups. The baseline NLR values were analyzed as 1.7 = 1.2 and 0.9 = 0.2 (0=0.002) and
PLR values as 129.4 = 15.4 and 139.4 £ 19.4 (p=0.65) in the patient and control groups,
respectively. When the same individuals were examined one patient later, the NLR values were
1.5£09and 11.1 £0.1 (p=0.03), and the PLR values were 135.2 = 19 and 134.2 £ 12 (p=0.80)
in the patient and control groups, respectively. In this study, the researchers found no significant
correlation (P>0.05) between NLR and PLR values according to the HB scale (between HB
score 2 and 3) (Sahin & Varim, 2017). In a study conducted with a larger patient group (n:656),
an increase in NLR value was found in PFP (Kum et al., 2015). Although there are many
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publications in the literature examining the relationship between PFP and NLR, there is limited
data on SFP. In our study, the NLR values in SFP and PFP were 1.8 £0.9 and 1.4 + 1 (p=0.001),
respectively. According to these results, it was observed that NLR was higher in SFP. This may
seem to be a different result compared to previous studies. However, in this study, we did not
compare the healthy control group with the patients with PFP. Therefore, we may think that the
inflammatory response on the facial nerve was found to be higher due to supranuclear injury.
We may suggest that this result is due to the increase in neutrophils due to central nervous
system involvement. We evaluated the relationship between the clinical grade of peripheral
facial paralysis and NLR, PLR, MLR and SlI. To assess clinical severity, the group was divided
into two categories (HB Score < 3 and >3). We did not detect a significant relationship between
these four inflammatory markers and the clinical severity of PFP (P>0.05).

There is no clear consensus in the literature on the relationship between the degree of PFP
and NLR, SII. However, the general opinion on this subject is that there is an increase in NLR
in PFP. In 2015, two similar studies conducted on adult and pediatric patient groups did not
find a significant difference or correlation between NLR and HB grade (Kum et al., 2015; Ozler
& Giinak, 2014). There are few publications examining the value of PLR in facial paralysis. It
has been reported that PLR is generally an important marker in more systemic diseases (Gunaldi
et al., 2015). In this study, SII was 529.5 + 297.4 in group 1 and 408.2 + 228.1 in group 2
(p=0.029). We observe that central nervous system involvement leads to an increase in SIl. We
found that the most common etiology in patients with SFP was ischemic stroke (n:33, 62.2%).
The increase in SII may possibly be related to this ischemic pathogenesis. In the early period
of ischemia, neuronal swelling, followed by hyperchromasia and pyknosis occur. After these
chain reactions that develop within minutes, chromatoliosis, swelling and disintegration of
astrocytes and endothelial cells occur. Thus, a transient inflammatory reaction occurs in the
first days of ischemia (Margaritescu et al., 2009). The increase in SIl we obtained in our study
can be explained by this pathogenesis. Publications examining the relationship between CNS
pathologies and Sll are increasing day by day. A study published in 2021 examined SlI in acute
ischemic stroke. This retrospective study included 277 patients with a mean age of 73.2+13.4
years. In the study, baseline SII (599.2 + 297) and 1-year clinical improvement of the patients
were followed. The researchers found no correlation between SII and prognosis after this study
(Li et al., 2021). In this study, the reliability of the data is low due to the high mean age and
increased comorbid conditions. In a case-control study (patient n:88, control n:50) in patients

with Bell's palsy, the results of SII on the degree of paralysis, response to treatment and
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prognosis were discussed. SII was higher in the patient group [median: 657.11 (min-max:
187.91-14,589.47)] than in the control group [median: 416.75 (177.95-3187.71)] (P=0.001).
After this study, the authors stated that inflammation theory plays a role in the pathogenesis of
Bell's palsy. In the same study, it was also suggested that SII could be used as a marker for
prognosis and response to treatment [(AUC: 0.731- (sens %: 65.9 76.0, spec %: 76.0) p=0.001]
(Kinar et al., 2021).

Limitations

In this study, two patient groups were compared. Due to the lack of a healthy control
group, the correlation evaluation of inflammatory markers between the groups may be
insufficient. Baseline parameters of the patients included in the study were evaluated. The lack
of post-treatment parameters of the same patients stands out as another limitation. Finally, we
do not know the effect of Sl and NLR values on questions such as prognosis and response to
treatment due to the lack of information about the examination findings and recovery time of

the patients after a certain period.

CONCLUSION

In this study on the role of inflammatory reactions in facial paralysis, we analyzed that
the results of SII, NLR were different between SFP and PFP. In SFP caused by CNS damage,
the number of neutrophils increased, whereas in Bell's palsy, the number of lymphocytes
increased. These results show that different inflammatory responses occur in PFP and SFP.
Studies on this subject in the literature are not yet sufficient and more long-term studies are

needed.
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0z

Glinlimiiz diinyasinda bilgi ve iletisim teknolojilerinin yaygin olarak kullanimi, ¢evrimi¢i mahremiyet kavraminin
gerekliligini beraberinde getirmistir. Cevrimi¢i mahremiyet kavrami bilgi ve iletisim teknolojileri kullanan
bireylerin kisisel hayatlarinin gizliligine dikkat ¢eken bir kavramdir. Bu ¢calismanin amaci ¢ocuk gelisimi 6n lisans
6grencilerinin ekran bagimliligi ve ¢evrimi¢i mahremiyet farkindaliklarinin incelenmesidir. Cocuk gelisimi 6n
lisans 6grencilerinin ekran bagimlilig: ile ¢evrimi¢i mahremiyet farkindaliklar1 arasindaki iligkinin incelendigi
calismada nicel aragtirma yontemlerinden betimsel tarama modeli kullanilmistir. Calismada elde edilen bulgulara
gore; cocuk gelisimi On lisans 6grencilerinin ekran bagimlist olmadigi ve ¢evrimi¢i mahremiyet farkindaliklarinin
yiiksek oldugu tespit edilmistir. Calismada ekran bagimlilig1 ve ¢evrimi¢i mahremiyet farkindalik diizeylerinin
cinsiyet, sinif ve sosyal medya kullanma amaci degiskenlerine gore katilimcilar arasinda anlamli bir farklilik
bulunmadigr goriilmiistiir.

Anahtar kelimeler: Cocuk gelisimi, Cevrimi¢i mahremiyet, Ekran bagimlilig:.

ABSTRACT

The widespread use of information and communication technologies in today's world has highlighted the necessity
of the concept of online privacy. The concept of online privacy focuses on safeguarding the personal lives of
individuals using information and communication technologies. The aim of this study is to examine the screen
addiction and online privacy awareness of Associate Degree child development students. In this study, which
explores the relationship between screen addiction and online privacy awareness in child development associate's
degree students, a descriptive survey model, one of the quantitative research methods, was employed. According
to the findings obtained in the study, it was revealed that child development students at the associate's degree level
were not addicted to screens, and their awareness of online privacy was high. The study also observed that there
was no significant difference in screen addiction and online privacy awareness levels based on the variables of
gender, class, and the purpose of using social media.

Keywords: Child development, Online privacy, Screen addiction.

Alperen AVCI A4, alperen.avci@alparslan.edu.tr
Mus Alparaslan Universitesi, Malazgirt Meslek Yiiksekokulu, Mug

Bu makaleye atif yapmak i¢in (How to cite this article): Avei, A. ve Kayiran, D. (2023). Cocuk gelisimi on lisans 6grencilerinin ekran 1802

bagimhihigi ve cevrimici mahremiyet farkindaliklarinin incelenmesi. indnii Universitesi Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu Dergisi,

11(3), 1802-1815. doi: 10.33715/inonusaglik.1288292
E


http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://orcid.org/0000-0003-2395-9495
http://orcid.org/0000-0002-0137-2119

ISSN: 2147-7892, Cilt 11 Say1 3 (2023) 1802-1815 doi: 10.33715/inonusaglik.1288292
Cocuk Gelisimi On Lisans Ogrencilerinin Ekran Bagimhlig1 ve Cevrimigi Mahremiyet Farkindaliklarinin incelenmesi
Alperen AVIC, Derya KAYIRAN

GIRIS

Icinde yasamis oldugumuz yiizyil; bilgi iletisim teknolojileri olarak bilinen televizyon,
telefon, bilgisayar vb. teknolojik aletlerin iiretimi ve gelisimi olduk¢a Onemli bir ivme
kazanmistir. Televizyonun icadi ile baslayan ve hayatimizda 6nemli bir yeri olan medya
araglariin kesfedilmesi, liretimleri ve kullanimlar1 ile devam eden siire¢ igerisinde, dijital
ekranlarin kullanim alanlar1 da genislemistir. Biitiin bunlarin neticesinde dijital ekranlar insan
hayatinin bir pargasi haline gelmistir (Bodur, 2022; Com Aybal, 2021). Ozellikle ekrana bagl
kullanilabilen teknolojiler insan hayatinda 6nemli bir role sahiptir (Deniz, 2022). Ekrana bagl
teknolojik cihazlarin insan yagaminda bu kadar biiyiik yer edinmesi zaman igerisinde ekran
bagimlilig1 problemini giindeme getirmistir (Com Aybal, 2021). Dogru amagla kullanilmadigi
ve sinirlandirilmadigt durumlarda ekran bagimliligi kagmilmaz bir durumudur. Ekran
bagimliligindan en fazla etkilenecek olan grup ise teknolojinin halihazirda stireli kullanildigi
bir yasama gozlerini agan, teknolojiye yabanci olmayan ¢ocuklar ve gencler olacaktir (Ding,
2015).

Ik olarak 19. Yiizyilda hastalik olarak tanimlanan bagimlilik, aliskanligin pesinden
kosma olarak nitelendirilmektedir (Alexander ve Schweighofer, 1988). Tekin (2019) ise
bagimlilig1 “bireyin madde veya davranis iizerindeki kontroliinii kaybetmesi ve onsuz hayatini
siirdiirememesi durumu” olarak tanimlamistir. Bagimlilik kavraminin tanimindan hareketle
ekran bagimliligimin tanimi ise su sekilde yapilabilir: “Ekran bagimliligi, bireyin televizyon,
bilgisayar, telefon vb. ekrana bagl kullanilabilen teknolojileri; sinirsiz, gereksiz ve kontrolsiiz
kullanarak, bu asir1 kullanim sonucu bireysel sorumluluklarini aksatma durumudur.” (K6priilii,
2014). Ding’e (2017) gore bireyin fazla ekran kullanimina bagli olarak iradesini kaybetmesi ve
ekrandan ayrilamama durumlart bireyin ekran bagimlis1 oldugunun gostergesidir. Ekran
bagimlilig: bireylerin yasamlarmi olumsuz sekilde etkilemektedir. Oyle ki ekran bagimlisi
birey;

* Giinliik aktivitelerini yerine getiremez,

» Akademik basaris diiser,

» Is hayat1 bozulur,

* Sosyal iliskileri zayiflar,

* Siddet egilimi artar,

* Gereksiz korku ve kaygilar yasar,

* Uykusuzluk yasar (Cinar, 2021; Kopriilii, 2014).
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Ekran bagimlilig1 yasayan bireylerin bu tiir olumsuzluklar1 yagsamasinin yani sira ekran
tizerinden gercekte olmayan seyleri gercekmis gibi gorme ve hayal diinyasinin i¢inde gercekligi
unutma gibi problemleri olmaktadir (Leonhard, 2018). Ergenler iizerinde yapilan bir calismada
ekran bagimliligi durumu Dikkat Eksikligi ve Hiperaktivite Bozuklugu’nun (DEHB) en 6nemli
risk faktorlerinden biri olarak belirtilmistir (Kopriilii, 2014). Ekran kullaniminin 6zellikle erken
cocukluk, cocukluk ve gencglik donemlerinde giin gectik¢e artmasi durumu, bagimlilik riskini
giindeme getirmektedir. Uygun bir ¢ergevede kullanilmamasi durumunda bagimlilik riski
tasiyan ekranlar, ayn1 zamanda insan mahremiyeti acisindan da endise yaratmaktadir.
Gegmisten giiniimiize var olan mahremiyet kavraminin degeri, bireysel verilerin 6nem
kazanmasiyla daha da artmistir. Ekran tabanli teknolojiler ile tamamen acik hale gelen
mahremiyet, teknoloji kullanicilarini etkilemeye baslamistir (Semiz Tiirkoglu, 2018). Siiregen
bir sekilde ¢evrimigi erigilebilir olma durumu insanlarin mahremiyet algilarinda 6zel hayatin
ihlali gibi bazi problemlere neden olabilmektedir (Karslhioglu, 2014). Mahremiyet kavrami
bireyin kendisini ilgilendiren durumlarda baskalarinin bilmesini ve ulasmasini istemedigi
olgular olarak tanimlanmaktadir (Baysal Berkup, 2015). Bu agidan bakildiginda bireyin kendisi
hakkindaki olgulardan baskasinin ne kadar haberdar olabilecegini belirleyebilmesi mahremiyet
kavraminin tanimi igerisindedir (Tataroglu, 2013). Fakat gelisen ve degisen teknoloji ile var
olan sosyal medya sirket ve aglari bireylerin baskalarinin haberdar olmasini istemedigi
mahremiyet saydig1 durumlar1 paylagmaya tesvik etmesiyle mahremiyet konusunda en biiyiik
degisimin baglamasina sebep olmuslardir (Zarali, 2022). Bu acidan bakildiginda ¢evrimigi
mahremiyet, giiniimiizde internet kullanicilarinin en biiyiikk kaygi yasadigi konulardan biri
olarak nitelendirilebilir (Acilar, Olgun ve Goriir, 2015). Cevrimi¢i mahremiyet kavrami,
“internet lizerinde bilingli ya da bilingsiz olarak paylasilan kisiye 6zel bilgilerin gizliligi ve
giivenligini” igermektedir (Aslanyiirek, 2016). Teknolojik ilerlemeler ve sosyal medya
aglarmin giinliik yasam icerisinde bilginin hizli ve kolay bir sekilde paylasilmasina firsat
vermesi ise sanal ortamlarda giliven sorununu giindeme getirmistir (Seferoglu, Yildiz Durak,
Karaoglan Yilmaz ve Yilmaz, 2018; Yavanoglu, Sagiroglu ve Colak, 2012). Ozellikle sanal
ortamlarda paylasilan bilginin nasil kullanilacagimin kontrol edilmesi mahremiyet hakkinin
vazgecilmez bir unsurudur (Timm ve Duven, 2008). Buradan da anlasilacagi {izere aslinda
mahremiyet bireyin kendisini toplumdan veya baskalarindan soyutlamasi degil; kendisi
hakkindakileri kendi istedigi dl¢lide paylasim kontroliinii belirleme hakkidir (Utma, 2018).
Bireylerin sosyal medya icerisinde olduk¢a fazla zaman gecirmeleri, bireyleri gercekten

yasamdan koparmakta ve hayatlarini bu ortamlara tasimalarina neden olabilmektedir. Insanlar
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bu sanal ortamlarda kendisine iliskin bilgileri sergilemekte, toplumsal goriiniirliik kazanmakta
ve yonelimlerini bu sanal ortamlara gore diizenlemektedir. Kisaca sosyal medya bireye dair her
seyi degistirebilmekte ve bu yolla da 6zel hayatin gizliligini ortadan kaldirmaktadir (Rhodes,
2020; Utma, 2018). Cevrimi¢i mahremiyet ile ilgili yapilan daha 6nceki ¢aligmalarda ¢evrimigi
mahremiyeti etkileyen faktorlerin, nelerle iliskili oldugunun arastirilmasi gerektigi belirtilmistir
(Boerman, Kruikemeier ve Zuiderveen Borgesius, 2018; Cho, Rivera-Sanchez ve Lim, 2009;
Cho, Lee ve Chung, 2010; Davis ve James, 2012; Jordaan ve Heerden, 2017). Buradan hareketle
bu calismanin amact ¢ocuk gelisimi 6grencilerinin ekran bagimliligi ile ¢evrimi¢i mahremiyet
farkindaligi arasindaki iligkiyi incelemektir. Calismanin problem climlesi “Cocuk gelisimi 6n
lisans 6grencilerinin ekran bagimliligi ile cevrimi¢ci mahremiyet farkindaliklar: arasindaki iliski
nasildir?” olarak belirlenmistir. Bu dogrultuda asagidaki sorulara cevap aranmistir:

* Cocuk gelisimi On lisans 6grencilerinin ekran bagimliligi ve c¢evrimi¢i mahremiyet
farkindalig1 diizeyi nasildir?

* Cocuk gelisimi On lisans Ogrencilerinin ekran bagimliligi diizeyi ve ¢evrimigi
mahremiyet farkindalig1 diizeyi arasinda cinsiyete gore farklilasma var midir?

* Cocuk gelisimi On lisans Ogrencilerinin ekran bagimliligi diizeyi ve c¢evrimigi
mahremiyet farkindalig1 diizeyi arasinda sinifa gore farklilasma var midir?

* Cocuk gelisimi On lisans oOgrencilerinin ekran bagimliligi diizeyi ve ¢evrimigi
mahremiyet farkindalig1 diizeyi arasinda sosyal medyada gecirdikleri zamana gore farklilagma
var midir?

* Cocuk gelisimi On lisans ogrencilerinin ekran bagimhiligi diizeyi ve ¢evrimigi
mahremiyet farkindalig1 diizeyi arasinda sosyal medyayr hangi amagla kullanmalarina gore

farklilasma var midir?
GEREC VE YONTEM

Bu boliimde katilimceilar hakkinda bilgiler, arastirma modeli, veri toplama araglar1 ve

kullanilan istatistiksel yontemlerle ilgili bilgiler yer almaktadir.

Arastirmanin Amaci ve Tiirii

Cocuk gelisimi 6n lisans 6grencilerinin ekran bagimlilig1 ile ¢evrimici mahremiyet
farkindaliklar1 incelenmesinin amaglandig1 ¢alismada nicel arastirma yontemlerinden betimsel
tarama modeli kullanilmistir. Betimsel tarama modelleri ¢ok sayida elemandan olusan bir
evrende, evren hakkinda genel bir yargiya varmak amaciyla evrenin tiimii ya da ondan alinacak

bir grup, 6rnek ya da ¢alisma grubu lizerinde yapilan tarama diizenlemeleridir. Tarama
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modelleri, gegmiste ya da daha var olan bir durumu var oldugu sekliyle betimlemeyi amaglayan
arastirma yaklasimlaridir. Tarama modellerinde var olan durumlar ve sartlar aynen ortaya

koyulmaya ¢alisilir (Karasar, 2014).

Arastirmanin Evren ve Orneklemi
Arastirmanin evrenini ¢ocuk gelisimi 6grencileri olustururken arastirmanin érneklemini
kolay ulasilabilir 6rnekleme ile belirlenen ¢ocuk gelisimi 6n lisans 6grencileri olusturmaktadir.

Ogrencilerin demografik bilgileri Tablo 1°de verilmistir.

Tablo 1. Demografik Bilgiler

n %
Cinsiyet Kadn 78 56.94
Erkek 59 43.06
Toplam 137 100
Simif 1.Smnif 41 29.9
2.Simif 96 70.1
Toplam 137 100
Sosyal Medya Kullanma Amaci Egitim 28 20.5
Eglence 30 21.9
Sosyallesme 38 21.7
Bilgi Edinme 41 29.9
Toplam 137 100
Sosyal Medyada Gegirilen Siire 12 Saatten Az 126 92
12 Saat ve Fazla 11 8
Toplam 137 100

Verilerin Toplanmasi ve Analizi
Cevrimici Mahremiyet Olcegi

Korkmaz, Vergili ve Karadas (2021) tarafindan gelistirilen 6lgegin gecerliligine yonelik
madde faktor korelasyonlari, agimlayici faktor analizi (AFA), dogrulayici faktor analizi (DFA),
madde ayirt edicilik gii¢leri hesaplanmistir. Giivenirlige yonelik i¢ tutarlik ve kararlilik
diizeyleri incelenmistir. Yapilan bu analizler sonucunda 5’li likert tipinde 17 madde ve 3
faktorden meydana gelen CMFO olusmustur. Ug faktdr toplam varyansin %47.709°unu
aciklamaktadir. Olgegin tamaminin  giivenirlik katsayist (Cronbach o) .794 olarak
hesaplanmistir. Elde edilen analiz sonuglari, olusturulan 6lgegin giivenilir ve gegerli oldugunu

destekler ozelliktedir.

Ekran Bagimhihig Olcegi

Saritepeci (2021) tarafindan gelistirilen Olgegin acimlayic1 faktor analizi (AFA) ve
dogrulayici faktor analizi (DFA) ile ¢oziimlenmistir. AFA sonucunda 15 madde ve 3 faktorli
bir yap1 olusmustur. Compulsive Behavior boyutunda 8, Loss of Control boyutunda 3 ve

Excessive Screen Time boyutunda 4 madde bulunmaktadir. AFA ile belirlenen faktor yapisi
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DFA ile test edilmis ve faktér yapisinin uygun oldugu tespit edilmistir. Faktér yapisinin
uygunlugu belirlenen 6lgegin ig tutarlik katsayilari .70-.92 arasinda bulunmustur.

Veri toplama islemleri Kasim 2022-Aralik 2022 tarihleri arasinda gergeklestirilmis olup
degerlendirmeye alman katilimer sayis1 137 iiniversite dgrencisidir. Ogrenciler igin gevrimigi
anketler olusturularak, iiniversite Ogrencilerinin yer aldigi sosyal medya uygulamalar1 ve
gruplara anketin baglant1 adresi gonderilerek arastirmaya davet edilmislerdir. Arastirmaya
katilmay1 kabul eden 6grencilerden Demografik Bilgi Formu, Coklu Ekran Bagimlilign Olgegi
ile Cevrimici Mahremiyet Olgegi’ni doldurmalar1 istenmistir.

Veriler SPSS 26.0 (Statistical Package for Social Sciences) istatistik paket programi
kullanilarak analiz edilmistir. Veri analizinde frekans dagilimlarina ve bagimsiz degiskenlerin
anlamlilik degerlerine bakilmistir. Katilimcilara iliskin demografik 6zelliklere gére coklu ekran
bagimlilig1 ve ¢evrimici mahremiyet farkindaligi puanlari hesaplanarak, bu puanlarin normal
dagilima sahip olup olmadigina iliskin inceleme yapilmistir. Verilerin normal dagilim
gosterdikleri saptandiktan sonra ¢alisma verileri degerlendirilirken, tanimlayici istatistiksel
metotlarin (ortalama, frekans, standart sapma, standart hata) yan1 sira bagimsiz degiskenler icin
Independent T Testi, li¢ ya da iizeri grubu kiyaslamalarinda One-Way Anova Testi (Tek yonlii

varyans analizi) uygulanmistir.

Arastirmanmin Simirhiliklar
Arastirma 2022-2023 giiz doneminde 6grenim gormekte olan 137 6grenci ile sinirhidir.

Arastirmanin katilimcilarini 6n lisans ¢ocuk gelisimi 6grencileri olusturmaktadir.

Arastirmanin Etik Yonii
Arastirmacilar ¢alisma boyunca etik kurallara uyduklarini1 beyan etmislerdir. Calisma ile
ilgili Mus Alparslan Universitesi Bilimsel Arastirmalar ve Yaym Etigi Kurulu tarafindan

04.12.2022 tarihli 73221 sayili Etik Kurul onayr alinmustir.
BULGULAR VE TARTISMA

Calismanin bu boliimiinde ¢cocuk gelisimi 6n lisans 6grencilerinin ¢goklu ekran bagimliligi
ile ¢evrimi¢i mahremiyet farkindaliklarina yonelik elde edilen verilerin analizi sonucundaki

bulgulara yer verilmistir. Bulgular alt problem climleleri altinda ele alinarak degerlendirilmistir.

Birinci Alt Probleme Yonelik Bulgular
Cocuk gelisimi 6n lisans 6grencilerinin ¢oklu ekran bagimlilig1 ve ¢evrimici mahremiyet

diizeylerini ele alan betimsel analiz sonuglar1 Tablo 2’de sunulmustur.
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Tablo 2. Cocuk Gelisimi On Lisans Ogrencilerinin Coklu Ekran Bagimliligi ve Cevrimi¢i Mahremiyet
Farkindaliklar1 Betimsel Analiz Sonuglart

n Alt Boyut X SS Ranj Minimum Maksimum

2 Sfrg; 257 785 4 1 5
=S E w137 Zorlayici 2.50 853 4 1 5
SLNe Kontrol 1.78 844 4 1 5
Cw R0 Toplam 2.38 749 3.87 1,13 5
- Dikkat 4.02 660 3.14 1 5
g e, Giivenlik 3.6 723 3 2 5
E &8 137 hdat
2 ©.2 Iletisim 4.35 560 2 3 5
T2 E Toplam 4.02 544 2.41 2 5

Tablo 2 incelendiginde, arastirmaya dahil edilen ¢cocuk gelisimi 6n lisans 6grencilerinin
¢oklu ekran bagimlilig1 6lgeginden aldiklari puanlarin boyut bazinda ortalamalari; Asirt Ekran
alt boyutu igin X =2.57, Zorlayici alt boyutu i¢in X =2.50 ve Kontrol alt boyutu i¢in X =1.78
olarak bulunmustur. Ayrica aragtirmaya dahil edilen ¢ocuk gelisimi 6n lisans 6grencilerinin
¢evrimigi mahremiyet 6lgeginden aldiklart puanlarin boyut bazinda ortalamalari; Dikkat alt
boyutu i¢in X=4.02, Giivenlik alt boyutu i¢in X =3.69, Iletisim alt boyutu i¢in X =4.35 olarak
bulunmustur.

Coklu ekran bagimliligt ve mahremiyet 6l¢egine yonelik aritmetik ortalamalar géz
oniinde bulundugunda g¢oklu ekran bagimliligi ortalamasi (X=2,38), ¢evrimi¢i mahremiyet
farkindalig1 ortalamasi ise (X=4.02) olarak belirlenmistir. Olgek 5'li oldugundan aritmetik
ortalama puanlarin yorumlanabilmesi amaciyla puanlara ait aralik genislikleri de belirlenmistir.
Buna gore tablodaki degerler ¢oklu ekran bagimliligr i¢in “nadiren” g¢evrimi¢i mahremiyet
Olcegi i¢in “katiliyorum” diizeyindedir. Elde edilen verilere gore genel olarak ¢ocuk gelisimi
ogrencilerinin ¢oklu ekran bagimlist olmadiklar1 ve ¢evrimi¢i mahremiyet farkindaliklarinin

yiiksek oldugu sdylenebilir.
ikinci Alt Probleme Yénelik Bulgular

Cocuk gelisimi 6n lisans 6grencilerinin ¢coklu ekran bagimlilig1 ve ¢evrimici mahremiyet
farkindalik diizeylerinin cinsiyet, sinif ve sosyal medya kullanim siiresi degiskenine ait t-testi

sonuglar1 Tablo 3’te verilmistir.
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Tablo 3. Cocuk Gelisimi On Lisans Ogrencilerinin Coklu Ekran Bagimliligi ve Cevrimi¢i Mahremiyet Farkindalik
Puanlarinin Cinsiyet, Sinif ve Sosyal Medya Kullanim Siiresi degiskenine ait t-testi sonuglari

n Coklu Ekran Bagimhhg Olgegi Cevrimi¢i Mahremiyet Olgegi
Asiri . .. . P
Ekran Zorlayici Kontrol Dikkat Giivenlik Tletisim
X p X p X P X p X p X p
.. Kadin 78 2.58 2.48 1.78 4.04 3.70 4.36
Cinstyet —2 ek 59 256 /0 310 'Or 200 B 329 01 35 024 o5 162
1.Smif 41 2.45 2.45 1.49 « 413 3.80 4.41
St = mf 96 262 200 a5y 182 Tpgp 002° g 034~ 180 755 0.40
12
Saatten 126 2.49 2.46 1.73 4.04 3.73 4.36
. Az
Siire 12 Saat .842 .598 319 .025 .530 .198
veya 11 3.50 2.94 2.36 3.70 3.14 4.29
Fazla

Tablo 3’te “Coklu Ekran Bagimlilig1 Olgegi’nden elde edilen bulgular incelendiginde,
cocuk gelisimi On lisans dgrencilerinin cinsiyeti degiskenine gore 6lg¢egin biitiin alt boyutlari
acisindan anlamli bir farklilasmanin olmadigi gorilmistiir [Asir1 Ekran (p>.05); Zorlayici
(p>.05); Kontrol (p>.05)]. Bu dogrultuda erkek ve kadin Ogrencilerin, g¢evrimici ekran
bagimliliklarinun benzer diizeylerde olduklari sdylenebilir. Ayrica “Cevrimi¢i Mahremiyet
Olgegi”nden elde edilen bulgular incelendiginde, ¢ocuk gelisimi on lisans dgrencilerinin
cinsiyet degiskenine gore olgegin biitiin alt boyutlar1 agisindan anlamli bir farkin olmadigi
goriilmiistiir. [Dikkat (p>.05); Giivenlik (p>.05); letisim (p>.05)]. Bu dogrultuda erkek ve
kadin Ogrencilerin, ¢evrimi¢i mahremiyet farkindaliklarimin benzer diizeylerde olduklari
soylenebilir.

Tablo 3’te goriildiigii tizere ¢ocuk gelisimi 6grencilerinin “Coklu Ekran Bagimlilig
Olgegi” puanlarmin sadece Kontrol alt boyutu igin 6grencilerin sinif degiskenine gore anlaml
bir farka rastlanmistir (p<.05). Bu dogrultuda aritmetik ortalamalar incelendiginde, 6grencilerin
Kontrol boyutundan aldiklar1 puanlar ile ilgili olarak ikinci sinif 6grencilerinin (X =1.91) birinci
siif dgrencilerinin ise (X =1.49) ortalamaya sahip oldugu belirlenmistir. Ayrica “Cevrimigi
Mahremiyet Olcegi”nden elde edilen bulgular incelendiginde, g¢ocuk gelisimi n lisans
ogrencilerinin sinif degiskenine gore o6lgegin biitiin alt boyutlart agisindan anlamli bir farkin
olmadig goriilmiistiir. [Dikkat (p>.05); Giivenlik (p>.05); Iletisim (p>.05)]. Bu dogrultuda
birinci ve ikinci sinif 6grencilerinin, ¢evrimi¢i mahremiyet farkindaliklarinin benzer diizeylerde
olduklar1 soylenebilir.

Tablo 3°te “Coklu Ekran Bagimliligr Olgegi’nden elde edilen bulgular incelendiginde,
cocuk gelisimi 6n lisans 6grencilerinin sosyal medya kullanma siiresi degiskenine gore 6lgegin
biitiin alt boyutlar1 ac¢isindan anlamli bir farklilagsmanin olmadigi goriilmistiir [Asir1 Ekran

(p>.05); Zorlayici (p>.05); Kontrol (p>.05)]. Bu dogrultuda sosyal medyay1 12 saatten az veya
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fazla kullanna 6grencilerin, ¢evrimi¢i ekran bagimliliklarinun benzer diizeylerde olduklari
soylenebilir. Ayrica “Cevrimi¢i Mahremiyet Olgegi”nden elde edilen bulgular incelendiginde,
cocuk gelisimi 6grencilerinin sosyal medya kullanma siiresi degiskenine gore 6lcegin biitiin alt
boyutlari agisindan anlamli bir farkin olmadig: goriilmistiir. [ Dikkat (p>.05); Giivenlik (p>.05);
fletisim (p>.05)]. Bu dogrultuda sosyal medyay1 12 saatten az veya fazla kullanna 6grencilerin,

¢evrimigi mahremiyet farkindaliklarinin benzer diizeylerde olduklar1 séylenebilir.

Uciincii Alt Probleme Yénelik Bulgular
Cocuk gelisimi 6n lisans 6grencilerinin ¢oklu ekran bagimlilig1 diizeyinin sosyal medyay1
kullanma amaci1 degiskenine gore farklilasip farklilasmadigini ele alan Anova testi sonuglari

Tablo 4’te verilmistir.

Tablo 4. Cocuk Gelisimi On Lisans Ogrencilerinin Ekran Bagimliligi ve Cevrimigi Mahremiyet Farkindalig
Puanlarinin Sosyal Medyay1 Kullanma Amaci Degiskenine Gore Anova Testi Sonuglart

Kareler Toplamm  sd  Ortalamalar Karesi f p
= Gruplar Arasi 6.16 3 2.05 3.51 .017
E Agir Ekran Gruplar igi 77.76 585
= Zorlavier Gruplar Arasi 5.68 3 1.89 2.69 .049
= oriayie Gruplar igi 93.49 703
2 s Kontrol Gruplar Arast 8.37 3 2.80 419 007
oA Gruplar Ici 88.67 667
. Gruplar Arasi 1.40 3 469 1.08 .360
g  Dikkat Gruplar Ii 57.76 434
S E Gruplar Arasi 2.48 3 827 1.60 192
~ E . . P -
g E Giivenlik Gruplar Igi 68.70 517
2 letisi Gruplar Arasi 4.08 3 1.360 4.70  .004*
o2 lletisim Gruplar Ici 38.56 290

Tablo 4 incelendiginde katilimcilarin Coklu Ekran Bagimliligi alt boyutundan aldiklari
puanlarin anlamli bir bigimde farklilasmadig goriilmektedir [Asir1 Ekran (F=3.51, p>.05);
Zorlayic1 (F=2.69, p>.05); Kontrol (F=4.19, p>.05)].

Cocuk gelisimi 6n lisans 6grencilerinin ¢evrimici mahremiyet farkindalig: diizeylerinin
sosyal medyay1 kullanma amaci degiskenine gore farklilagip farklilasmadigini ele alan Anova
testi sonuglarina gore ise katilimcilarin ¢evrimi¢i mahremiyet farkindalig 6l¢eginin Dikkat alt
boyutu(F=1.08, p>.05) ve Giivenlik alt boyutunda (F=1.60, p>.05) sosyal medyay1 kullanma
amacina gore farklilasma goriilmezken Iletisim alt boyutunda(F=4.70, p<.05) sosyal medyay1

kullanma amacina gore anlamli farklilasma goriilmektedir.
SONUC ve TARTISMA

Tiirkiye Istatistik Kurumu 2022 yil1 verilerine gore hane halki bazinda internete erisim

orant %94.1 olarak belirtilmektedir (Tiirkiye Istatistik Kurumu [TUIK], 2022). Internet
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kullanim oran1 her gegen sene artis gosterebilirken, internet kullanim yaginin da oldukga erken
yaglara indigi goriilmektedir. Oyun oynama, bilgi aragtirma ya da sosyal medyaya erismek i¢in
internet kullanmaya baglayan bireyler genc yaslarda sanal alemle tanigmis olmaktadirlar.
Burada asil oOnemli nokta, genclerin bilgi ve paylagimlarini ne boyutta paylasip
mahremiyetlerini ne dl¢iide koruyabildikleri olmalidir. Iste tam burada gevrimi¢i mahremiyet
konusu giindeme gelmektedir. Cevrimi¢i mahremiyet herhangi bir nedenle internet kullanan
bireylerin bilgilerinin korunmasi ve bu amagla alinan tedbirler olarak nitelendirilebilir (Wu
Lau, Atkin ve Lin, 2011). Bireyler internet kullanirken mahremiyetlerinin ifsa oldugunun
farkinda olmadiklarini belirtmektedirler (Kalaman, 2017). Cevrimi¢i mahremiyeti etkileyen
faktorlerin arastirilmasi ve bireylerin bu hususta bilgilendirilmesinin ¢ok 6nemli olduguna
inanilmaktadir. Son yillarda 6nemli bir bagimlilik tiirii olan ekran bagimliligi ve internet
bagimlilig1 ¢evrim i¢i mahremiyeti etkileyen faktorlerden bir tanesidir. Ekran bagimlilig
kavrami giinlimiizde ¢evrimi¢i mahremiyet karsisinda 6nemli bir tehdit olarak bulunmaktadir.
Bireyler baz1 zamanlarda kisisel verilerini koruyamamakta ve bu durum ¢evrimi¢i mahremiyet
acisindan bir tehdit olarak algilanabilmektedir (Boerman vd., 2018). Bu nedenle bu
aragtirmanin amag¢ climlesi “Cocuk gelisimi 6n lisans 6grencilerinin ekran bagimlilig ile
¢evrimici mahremiyet farkindaliklar: nasildir?” seklinde belirlenmis ve buna bagli alt sorular
olusturulmustur.

Arastirmadan elde edilen bulgulara gdre ¢ocuk gelisimi Ogrencilerinin ¢oklu ekran
bagimlis1 olmadiklart ve ¢evrimi¢i mahremiyet farkindaliklarinin yiliksek oldugu bilgisine
erigsilmistir. Alanyazindaki bu alanda yapilmis arastirmalara bakildiginda; Korkmaz, Vergili ve
Tongel (2019) ve Kalaman (2017) gergeklestirmis olduklar1 ¢calismalarda, bu ¢alismayla benzer
sekilde tniversite 6grencilerinin ¢evrimi¢i mahremiyet farkindaliklarinin yiliksek oldugu
bulgusuna erismistir. Yazgan (2022) ise mahremiyet kaygisi ile internet bagimliliginin iliskili
oldugu bulgusuna ulasmistir. Ote yandan Saeri, Ogilvie, La Macchia, Smith ve Louis (2014)
gerceklestirmis oldugu calismada, iliniversite dgrencilerinin ¢evrimi¢i mahremiyet konusuna
bilingli yaklastiklar1 ama buna ragmen tam olarak ¢evrimi¢i mahremiyetlerini
koruyamadiklarini belirtmektedirler.

Aragtirmadan elde edilen verilere gore, cocuk gelisimi 6grencilerinin ¢oklu ekran
bagimlilig1 ve ¢cevrim i¢i mahremiyet farkindaliginin; cinsiyet, sinif ve sosyal medya kullanim
stiresine gore farklilagsma olup olmadigi incelendiginde bu degiskenlere gore bir farklilagma
saptanmanustir. Ilgili literatiir tarandiginda, bu hususta cesitli ¢alismalara rastlanmaktadir.

Ornegin; Okumus ve Atilgan’m (2021) gergeklestirmis oldugu ¢alismanin sonu halihazirdaki
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calismanin sonucuyla paralellik gosterirken; Agirtas ve Giiler (2020) ve Korucu ve Giirkez
(2019) smif seviyesi yiikseldikce mahremiyet farkindaliginin ve kaygisinin azaldigini
belirtmislerdir. Ote yandan, Yazgan (2022) yapmis oldugu ¢alismada internet bagimliliginin
siif degiskeni tizerinde farklilagsmaya sebep oldugu ve 1. sinif 6grencilerinin puanlarinin daha
az oldugu bulgusuna erismistir. Sosyal medya kullaniminin ekran bagimlilig1 ve de ¢evrimigi
mahremiyet farkindaligiyla iliskisine bakildiginda, arastirma bulgularinda bu degiskenlere
bagli bir farklilasma goériilmedigi bulgusuna erisilmistir. Bu hususta gerceklestirilen ¢calismalar
incelendiginde, Korkmaz ve digerlerinin (2019) yapmis oldugu calismanin bu arastirmanin
sonucuyla paralellik gosterdigi goriilmektedir. Korkmaz vd. (2019) {niversite 6grencileri
tizerinde gerceklestirmis oldugu caligsmada, 6grencilerin sosyal medya kullaniminin ¢evrimici
mahremiyet farkindaliklarini etkilemedigi sonucuna ulasmislardir. Elde edilen veriler cinsiyet
degiskenine gore degerlendirildiginde; c¢evrimi¢ci mahremiyet farkindaligi ve ekran
bagimliginin {izerinde cinsiyet degigskenin bir farklilasmaya neden olmadigi bulgusuna
erisilmistir. Alanda yapilan calismalarin bir¢ogunda cinsiyetin ¢evrimi¢ci mahremiyet
farkindalig tizerinde farklilasmaya neden oldugunu gozler dniine sermektedir (Cho vd., 2015;
Korucu ve Giirkez, 2019; Lankton, McKnight ve Tripp, 2017). Ornegin, Korkmaz vd., (2019)
kadin 6grencilerin ¢evrimici mahremiyet farkindaliklarinin erkek dgrencilerden yiiksek oldugu
bulgusuna erigmistir. Ote yandan Yazgan (2022) gerceklestirmis oldugu ¢alismada erkek
ogrencilerin internet bagimlilik diizeylerinin kadin 6grencilerden daha yiiksek oldugu
bulgusuna erigmistir. Alanyazinda cinsiyet degiskeninin etkisinin farklilagtigi gortilmektedir.
Bu c¢alismadan elde edilen verilere bakildiginda, cinsiyete gore bir farklilasma goriilmedigi
sonucuna ulasilmasi 6érneklemin kolay ulasilabilir 6rneklem olmasi olabilir. Calismanin daha
biiyiik dlgekli bir arastirmayla desteklenmesi alana katki saglayabilir ve cinsiyet degiskeninin
farklilasmaya sebep olup olmayacaginin daha iyi anlagilmasinda sebep olabilir.

Aragtirma sonuglar1 incelendiginde, ¢alismanin en son sorusu olan ‘Cocuk gelisimi
ogrencilerinin ekran bagimlilig1 diizeyi ve ¢evrimi¢i mahremiyet farkindaligi diizeyi arasinda
sosyal medyay1 hangi amagla kullanmalarina gore farklilasma var midir?’ sorusu icin elde
edilen verilere gore ¢oklu ekran bagimliligr alt boyutlarinda kullanim amacina gore herhangi
bir farklilasma goriilmezken, ¢gevrimi¢i mahremiyet 6l¢eginin iletisim alt boyutunda anlamli bir
farklilagsma oldugu goriilmektedir.

Sonug olarak; bu ¢alisma ¢ocuk gelisimi dgrencilerinin ekran bagimlilig: ile ¢evrimici
mahremiyet farkindaliklar1 arasindaki iligkinin incelenmesi amaciyla gercgeklestirilmistir.

Aragtirma sonuglarina gore: Cocuk gelisimi 6grencilerinin ¢oklu ekran bagimlis1 olmadiklari
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ve ¢evrimi¢i mahremiyet farkindaliklarinin yiiksek oldugu; ¢oklu ekran bagimliligi ve ¢evrim
ici mahremiyet farkindaliginin; cinsiyet, smif ve sosyal medya kullanim siiresine gore bir
farklilagsmadigr bilgileri elde edilmistir. Katilimcilarin ekran bagimlilign diizeyi diisiikk ve
cevrimi¢i mahremiyet farkindaliklar1 yiliksek olmasi sonucundan hareketle ekran bagimlis
olmayan bireylerin ¢evrimici mahremiyet farkindaliklarinin yiiksek oldugu sdylenebilir. Bu
arastirma sayida bir grup lizerinde gergeklestirilmistir. Katilimc1 sayisinin artirilarak yeni
caligmalar yapilmasi gelecek calismalar i¢in 6neri olarak sunulabilir. Bu ¢alismadan elde edilen
sonuclar egitim programlarinin temeli olan ihtiya¢ analizi baglaminda degerlendirilerek hem
egitimciler hem de Ogrenciler i¢in bir mahremiyet ve ¢evrimi¢i mahremiyet konusunda bir
egitim programi olusturulabilir. Zira ihtiya¢ analizi calismalari da bireyin ve toplumun
ihtiyaglarina 1s1k tutmak amaciyla gergeklestirilirler. Bir diger oneri, 6gretmenlere hizmet igi
egitimler saglanarak ¢evrimi¢i mahremiyet ve ekran bagimlili§i konularinda 6gretmenlerin
gelisimleri desteklenebilir. Universite diizeyinde ders diizenlemeleri yapilabilir, iiniversitede
okutulan derslerde ¢evrimigi mahremiyet dersi ya da konusu eklenebilir. Universite dgrencileri
tizerinde mahremiyet farkindaligi etkinlikleri yapilabilir. Zira i¢inde bulundugumuz c¢agda
dijital diinyadan ka¢is miimkiin olmamakla beraber bu diinyada mahremiyet sinirlarinin nasil

korunabileceginin bilinmesi bireyin menfaatine olacagina inanilmaktadir.
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0z

Caligmanin amaci, ebeveynlerin ekonomik durumlarinin ¢ocuklarin agiz igi hijyen ve dis ¢iiriigii iizerine etkisini
incelemek ve arastirmak iizere planlanmistir. Yaglar1 3-5 arasinda olan 6zel ve devlet okullarinda d6grenimlerine
devam eden 383 dgrenci lizerinde hasta formlar1 uygulamasi yontemi ile yiiz yiize olarak yapilmistir Genel olarak
calismada, sosyo-ekonomik durumu iyi olan ailelerin ¢gocuklarinin, ekonomik durumu kétii olan ailelere gore dis
¢liriigii ortalamasinin daha diisiik oldugu bulunmustur. (p<0.05). Bununla birlikte Sosyo-ekonomik durum ile Agiz
hijyeni bakim arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (X2 =57.79, p<0.05). Cocuklar i{izerinde
yapilan arastirmada, ebeveynlerin ekonomik durumlarinin ¢ocuklarin agiz i¢i hijyen ve dis ¢iiriigii tizerindeki
etkisinin incelendi ve sonug olarak negatif yonde anlamli oldugu belirtilmistir. Bununla ilgili olarak gesitli
onlemler ve kazanimlar neticesinde agiz i¢i kotii hijyen ve dig ¢lirligii sayisinin dniine gegilebilecegi belirtilmistir.

Anahtar kelimeler: Aile, Cocuk, Dis, Agiz i¢i Hijyen, Ekonomi.

ABSTRACT

The purpose of the study was to examine and investigate the impact of parents' economic status on children's oral
hygiene and dental caries. The study was conducted face-to-face using patient forms on 383 students aged between
3 and 5, who were attending private and public schools. In general, it was found that the average dental caries rate
of children from families with a favorable socio-economic status was lower compared to families with unfavorable
economic conditions (p<0.05). Additionally, a statistically significant difference was found between Socio-
economic status and Oral hygiene care (X2 =57.79, p<0.05). In the research conducted on children, it was noted
that the influence of parents' economic status on children's oral hygiene and dental caries was significantly
negative. In relation to this, it was suggested that through various measures and gains, poor oral hygiene and the
number of dental caries could be reduced.

Keywords: Child, Economy, Family, Oral Hygiene, Teeth.
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GIRIS

Ag1z hastaliklar1 kronik hastaliklarin en yaygin olanlarindan olmakla birlikte goriilme
sikliklar1, bireyler ve toplum iizerine etkileri ve tedavi masraflar1 nedeniyle 6nemli halk sagligi
sorunudur (World Health Organization [WHO], 2005). Agiz sagligi, insanlarin fiziksel ve
psikolojik sagligina etki eden onemli bir konudur. Saglikli bir agiz, insanlarin biiylimesini
saglamakla kalmaz, ayni zamanda yasamin tadini ¢ikarmalarina, dis goriiniislerine 6zen
gostermelerine, konugmalarina, ¢ignemelerine, yiyeceklerden tat almalarmma ve sosyal
etkilesimlerine olumlu bir sekilde katkida bulunur. Ancak agiz sagligi sorunlar1 yasayan kisiler,
clirlikler gibi ciddi problemlerle karsilastiklarinda yasam kaliteleri diigebilir (Chaffee,
Rodrigues, Kramer, Vitolo ve Feldens, 2017). Ozellikle cocuklarm ag1z sagligi sorunlari, okula
gitme ve 6grenme yeteneklerinde azalmaya, hastaneye yatma riskinin artmasina, yiiksek tedavi
maliyetlerine ve okul giinii kaybina neden olabilir. Ayrica, ¢cocuklar agiz sagligi sorunlari
nedeniyle agri, rahatsizlik, sekil bozuklugu, akut ve kronik enfeksiyonlar, yeme ve uyku
bozukluklar1 gibi problemlerle de karsilasabilirler (Kramer vd., 2013; Ucok, Yiicel ve Ucok,
1983). Agiz ve dis saglig1, insan sagliginin 6nemli bir parcasidir ve her yasta 6nem tasir. Ancak,
ozellikle ilkokul ¢agindaki ¢ocuklar i¢in agiz ve dis sagligina 6zen gdstermek, cocuklarin
saglikli bir yasam siirdlirmeleri i¢cin son derece onemlidir. Ciinkii okul O6ncesi donem,
cocuklarin fiziksel, zihinsel ve sosyal gelisimlerinin hizla ilerledigi bir donemdir. Cocuklarin
agiz ve dis sagligi da bu saglik faktorlerinden biridir (Aydin, 2007; Cavus, 2010).

Okul 6ncesi donemdeki ¢cocuklarin agiz sagligini etkileyen pek ¢ok faktdr bulunmaktadir.
Bu faktorler arasinda beslenme diizeni, dis fircalama aliskanligi, diizenli dis hekimi kontrolleri,
sit dislerinin bakimi ve agiz bakim iriinlerinin hijyenik kullanim1 yer almaktadir. Bu
faktorlerin bir kismi ekonomik agidan yiik olusturabilecek nitelikte oldugundan, ailelerin
ekonomik durumu agiz ve dis saghigiyla iligskilendirilmektedir. Bazi aileler, diizenli dis hekimi
kontrolleri ve diger agiz sagligi hizmetleri i¢in yeterli maddi kaynaga sahip olmadiklarindan
dolayr gerekli onlemleri almakta zorlanabilmektedir. Sonu¢ olarak, maddi durumu diistik
ailelerdeki okul Oncesi ¢ocuklarin agiz ve dis sagligi sorunlarmin daha sik ortaya ¢iktigi
gozlemlenmektedir (Toktas, Erdem, FEratilla, Pervane ve Yosunkaya, 2021). Gelirleri
olmadiklari i¢in ¢cocuklarin yoksullugu olmaz’ diye kimi yerlerde belirtilmis olmasina ragmen,
cocuk yoksullugu giinlimiiz diinyasinda en fazla i¢ acitan sorun olarak karsimiza ¢ikmaktadir

(Celik, Inci ve Kay, 2021).
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Calisma okul oncesi donemdeki cocuklarin agiz hijyeni diizeyleri ile cliriik olusumlari
arasindaki iliskiyi, ailelerin gelir seviyelerinin bu etki iizerindeki roliinii ayrintili bir bi¢imde

incelemeyi amaglamaktadir.
GEREC VE YONTEM

Calisma Izni ve Katihmcilar

Calisma oncesinde, Batman Valiligi, Batman il Milli Egitim Miidiirliigii ve Batman
Universitesi Rektérliigii'nden gerekli izinler alinmustir. Arastirma, 2022-2023 egitim 6gretim
yilinda Batman ilinde gergeklestirilmistir. Arastirmaya, okul 6ncesi donemdeki ana sinifinda
bulunan 6zel okul (yiiksek iicretli) ve devlet okulu (licretsiz) 6grencileri arasindan, yaslari 3-5
arasinda olan 383 6grenci secilerek yapilmistir. Bu 6grencilerden 35' ¢alismaya katilmayi
kabul etmemistir, dolayisiyla ¢alisma 348 Ogrenci ile tamamlanmistir. Caligma yapilirken,
yiiksek gelirli ailelerin cocuklarinin bulundugu 6zel anaokullari ile orta veya diisiik gelire sahip
ailelerin ¢ocuklarinin bulundugu devlet okullar1 secilmis ve ¢alisma veli onay1 dogrultusunda

gerceklestirilmistir.

Muayene ve Veri Toplama

Muayeneler, Batman Universitesi'nden tecriibeli ve dogent {invanina sahip tek bir hekim
tarafindan gerceklestirilmistir. Tiim ¢ocuklarin muayeneleri, giin 15181 altinda ¢ocugun supine
pozisyonunda (yatay sirtiistii) ayna ve sonda yardimiyla gerceklestirilmistir. Bu esnada Diinya
Saghk Orgiitii (DSO) muayene kriterleri kullanilmistir. Bulgular, belirlenen formlara

kaydedilmistir.

Ciiriik Skorlar1 ve Hasta Formlari

Ciirtik skorlarinin dogru ve kolay bir sekilde kaydedilebilmesi i¢in dnceden hasta formlari
hazirlanmistir. Gerekli veriler dnceden tasarlanmis olan formlara kaydedilmistir. Arastirmada
kullanilan muayene formu, arastirma amacina uygun olarak literatiir taramasi sonucunda
belirlenmistir. Bu taramalar sonucunda form, arastirmanin alt amaglarin1 da dikkate alacak

sekilde sadece genel bilgileri icerecek sekilde diizenlenmistir.
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Tablo 1. Caligmada Kullanilan Muayene Formu

Hasta Adi ve Soyadi:

Hastanin Yasi:

Ebeveyn iletisim No:

Devlet Okulu/ Ozel Okul
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Toplam ciiriik dis sayisi: |

Muayene sirasinda siit disleri i¢in tedavi ve koruyucu uygulama ihtiyaglari da kaydedildi
ve gerekli tedavi gereksinimleri ile ilgili bilgiler ebeveynler ile paylasildi. Agiz hijyeni ve

sonraki donemler ile ilgili kisa bilgilendirilme yapildi.

Veri Analizi

Ciiriik_Sayis1
Mann-Whitney U 7337.000
Wilcoxon W 22913.000
z -8.606
Asymp. Sig. (2-tailed) .001

Caligmanin verileri SPSS 26 programinda analiz edilmistir. Verilerin normal dagilim
gosterip gostermedigi Shapiro-Wilk testi ile incelenmistir. Yapilan test sonucunda, p degerinin
0.05'ten kiiciik oldugu goriilmiistiir, bu da verilerin normal dagilim gostermedigini
gostermektedir. Bu nedenle, bagimsiz gruplardaki farkliliklarin incelenmesi i¢in Mann-
Whitney U testi tercih edilmistir. Bu test, normal dagilim gostermeyen verilerin analizinde daha

uygun bir secenek olarak degerlendirilmistir.
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Arastirmanin Etik Yonii

Calismanin etik yonii gdz oniinde bulundurularak, Batman Universitesi Yerel Etik
Kurulu'ndan 18/04/2023 tarihinde 2023/23 toplantt sayili etik kurul onayr alinmustir.
Arastirmada yer alan okullardan resmi izinler alinmis ve katilimcilardan goniilli olanlardan

onam alinarak ¢aligma yiiriitiilmiistiir.

Dahil Edilme ve Dislanma Kriterleri
Dahil edilme kriterleri olarak;
1.Calismay1 kabul eden aileler ve ¢cocuklari

2.Calisma sirasinda agrisi, korkusu vb. durumlar1 olmayan ¢ocuklar

Dislanma Kriterleri

Calismay1 kabul eden aileler ve ¢ocuklari

BULGULAR

Tablo 1. Cinsiyet- Ekonomik Durum Dagilinn Tablosu

Ekonomik Durum

Cok lyi Diisiik Seviye Total
Kisi 91 89 180
Erkek Beklenen Kisi 91.0 89.0 180,0
- Toplam Oran 26.1% 25.6% S5L.7%
2 Kisi 85 83 168
g Kiz Beklenen Kisi 85.0 83.0 168,0
O Toplam Oran 24.4% 23.9% 48.3%
Kisi 176 172 348
Total Beklenen Kisi 176.0 172.0 348.0
Toplam Oran 50.6% 49.4% 100.0%

Tiirkiye'nin Batman ilinde bulunan ana okullardaki 3-5 yas aras1 348 ¢ocuk (187 erkek,
161 ki1z) bu ¢alismaya dahil edilmistir. Tablo 1 cinsiyet ve ekonomik duruma gére dagilimlarini
gostermektedir. Sosyo-ekonomik durumlarin ¢ok iyi ve diisiik seviyede olmalar1 arasinda bir
farklilik goriillmemektedir (Cok iyi; E/K 91-85, Diisiik seviye; E/K 89-83). Calismada yapilan
muayenede ekonomik durumu iyi olan ailelerin ¢gocuklarinda erkeklerin sayisal oranlar1 kizlara

gore daha fazla oldugu goriilmektedir (%26.1/24.4).

Tablo 2. Ekonomik Duruma Gére Yag Dagilimi

Ekonomik Durum

Yas Cok lyi Diigiik Seviye Total Anlamlilik
3 Yas 69 (39.2) 46 (26.7) 115 (33.0) X2=24.86
4 Yas 77 (43.8) 55 (41.7) 132 (37.9) 0=0 0'01

5 Yas 30 (17.0) 71 (41.3) 101 (29.0) '
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4YAS %43.8 5 yas %41.3

Sekil 1. Ekonomik Durumu yi Olan Aileler. Sekil 2. Ekonomik Durumu Diisiik Olan Aileler

Tablo 2 incelendiginde yapilan ki kare testine gore hipotezimiz dogrulandigi
goriilmektedir. Ekonomik durum ile yas arasinda p degeri .00 ¢iktigindan anlamli bir iligki
oldugu gorilmektedir (p<0.05). Yapilan c¢alismada ekonomik durum-yas orantilisina
bakildiginda %43.8 orani ile ekonomik durumu iyi olan 4 yas grubu karsimiza ¢ikmaktadir. En
diisiik oran ise %17 ile ekonomik durumu iyi olan 5 yas grubu oldugu goriilmektedir. Diger
tarafta ekonomik durumu diisiik seviyede olan en fazla ¢ocugun oldugu yas grubumuz %41.3
ile 5 yas grubu oldugu goriilmektedir. Caligmaya gore yas grubunun artmasi ile ekonomik

seviyenin diisiik olmas1 arasinda anlamli bir iligki oldugu goriilmektedir.

Tablo 3. Ekonomik Duruma Gére Cinsiyet Dagilimi

. Cinsiyet

Ekonomik Durum Kz Erkek Total

N 79 97 176

Cok lyi Ekonomik durum% 44.9 55.1 100
Cinsiyet% 49.1 51.9 50.6

N 82 90 172

Diisiik Ekonomik durum% 47.7 52.3 100
Cinsiyet% 50.9 48.1 49.4

Tablo 3’te yapilan ki kare testine gore p>.05’ten (.602) biiyiik oldugundan yapilan
modelimiz anlamli olmadif1 goriilmektedir. Ozetle cinsiyetle ekonomik durum arasinda
anlaml bir iligki yoktur. Bu tabloya gore cinsiyetin degismesi ile ekonomik diizeylerin artmasi
veya azalmasi arasinda bir iliski yoktur. Bu nedenle ekonomik diizeyi iyi olan ailelerde en fazla
% 55.1 oranla erkek ¢ocuklari, diisiik olan ailelerde ise %52.3 oranla yine erkek cocuklar

oldugu goriilmektedir.

Tablo 4. Sosyo-Ekonomik Durum Ciiriik Dis Sayisi

Ciiriik Dis Sayis1 Ortalamasi

Sosyo-Ekonomik Durum N Ortiss Anlamlilik
Tyi 176 1.24+2.10 U=7337.00
Kot 172 3.32+42.46 P=.001
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Sosyo-ekonomik durum ile dis ¢liriigii sayis1 ortalamasi tablo 4’te verilmistir. Tablo 4’1
inceledigimizde sosyo-ekonomik durum ile dis ciiriik sayis1 arasindaki iliski anlaml
bulunmustur (X? =57.79, p<0.05). Sosyo-ckonomik durumu iyi olan ailelerin g¢ocuklarinin

ekonomik durumu koétii olan aileye gore dis ¢iiriigli ortalamasi diisiik bulunmustur.

Tablo 5. Sosyo-Ekonomik Durum Agiz I¢i Hijyeni

Agiz I¢i Hijyen Toplam Anlamlilik
Sosyo-Ekonomik Durum ~ Cok lyi Orta Kotii
fyi 145 (%82.4) 16 (%9.1) 15 (%85) 176 (% 100) XZ=57.79
Kot 74 (%43) 49 (%24.6) 49 (%24.6) 172 (%100) P=.001
Toplam 219 (%62.9) 65 (%18.7) 64 (%18.4) 348

Sosyo-ekonomik durum ile Agiz hijyeni bakim durumu arasindaki anlamlilik durumu
tablo 5’te verilmistir. Tablo 5 incelendiginde Sosyo-ekonomik durum ile Agiz hijyeni bakim

arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (X2 =57.79, p<0.05).
TARTISMA

Ucok ve digerlerinin 1983 yilinda gerceklestirdigi calismada, kotii agiz ve dis sagligmin
okul oncesi ¢ocuklarda agri, rahatsizlik, dis sekil bozukluklari, akut ve kronik enfeksiyonlar,
yeme ve uyku sorunlar1 gibi bir¢ok olumsuz etkiye yol agtigi ve bu etkilerin sonucunda
glikosteroid tiretiminin bozulmasi ve hemoglobin iiretiminin baskilanmas1 gibi sorunlarin da
ortaya ciktig1 belirtilmistir. Bu calismada ayrica okul 6ncesi ¢ocuklarda agiz dis sagliginin
cocuklarin viicut sagliklar i¢in hayati fizyolojik 6neme sahip oldugunu ve onlem pek c¢ok
hastaligin 6nlenebilir oldugunu bildirmislerdir (Ugok, Yiicel ve Ucok, 1983). Bu acidan
bakildiginda, agiz ve dis sagliginin ¢cocuklarin gelisimindeki roliiniin ¢ok biiyiik oldugu ve bu
yonde farkli calismalarin ne kadar gerekliliginin ayr1 bir kanittir.

Eronoat ve digerlerinin 1992 yilinda yapmis oldugu calismaya gore, disler ile ilgili
sorunlar okul 6ncesi donemde baslamaktadir. Bu donemde olusan problemlerin tim yasami
etkileyebilecegini bildirmislerdir (Eronoat ve Bruerd, 1982). Sunulan bu ¢alismada bu dénem
tizerinde yogunlasilarak gelir farki etkeninin cocuklarda agiz hijyeni ve dis sagliklari tizerindeki
etkisine deginildi.

Agiz ve dis sagligl alaninda yiiriitiilen ¢alismalarda, muayene siireglerine birden fazla
hekimin dahil edilmesinin standartlagsmay1 saglama noktasinda zorluklar yaratabilecegi hususu,
akademik literatiirde sik¢a ele alinan bir konudur. Bu tiir durumlar, ¢alismanin giivenirligi ve
elde edilen sonuglarin dogrulugu iizerinde belirgin bir etkiye sahip olabilir. Dolayisiyla,

muayene esnasinda yalnizca tek bir uzmanin veya hekimin gorev aldigi. senaryolar,
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standartlasmanin daha etkili bir sekilde gerceklestigi ve sonuglarin daha giivenilir bir bicimde
yorumlandig1 calismalarla kiyaslandiginda tercih edilebilir (Atasever ve Bagci, 2020).
Calismamizda standardizasyonda sorun yasayip calismanin sonucu etkileyecek hatalar
yasanmamasi i¢in tek ve tecriibeli bir hekimle tiim bu muayene calismast yapilip, calisma
giivenilirligini en st seviyeye ¢ikarilmasi amaglanmaistir.

Bilgin ve digerlerinin 1994 yilinda yaptig1 ¢alismada, dis ¢iiriigii ile beslenme arasindaki
iliskinin Aristoteles zamanindan beri bilindigi vurgulanmistir. Ayrica, bilingsiz veya yetersiz
beslenmenin agiz ve dis sagligi sorunlarina neden olabilecegi ifade edilmistir. Yaptigimiz
calismada ise, diisiik gelir diizeyine sahip bireylerde daha fazla dis ¢iirigli oldugunu ve yetersiz
beslenme ile dogrudan iliskilendirildigini belirtme firsatin1 elde ettik. Bu noktada,
Haznedaroglu ve digerlerinin 2002 yilinda yaptig1 ¢calismada da benzer bir baglamin ele alindig1
goriilmektedir. Haznedaroglu ve ekibi, dis ¢iiriiklerine neden olan pek ¢ok faktoriin oldugunu
ve bu faktorler arasinda sosyoekonomik durumun da bulundugunu belirtmislerdir
(Haznedaroglu, 2002). Yaptigimiz ¢alisma da farkl gelir diizeyine sahip aileler arasindaki dis
¢lirtigii sayisinin farkli oldugunu tespit etmemize olanak saglamistir. Petersen ve digerleri 2004
yilinda yapmis oldugu calismada muayene ettikleri gruplar igerisinde gelir durumu yiiksek olan
bireylerin diizenli olarak dis muayenelerini daha iyi yaptirdigini ve bu oranin %80 civarinda
oldugunu bildirmislerdir. (Petersen, Kjeller, Christensen ve Krustrup, 2004). Yapmis
oldugumuz calismada gelir diizeyi yiiksek kisilerin daha iyi bir agiz hijyenine sahip oldugu
belirlenmistir.

Moradi ve digerleri 2019 yilinda yapmis olduklar1 ¢alismada kotii ekonomik duruma
sahip kisilerin daha koétii DMFT(Decayed, Missing and Filled Teeth) indeksine sahip oldugunu
ve bu oranin bolgelere gore %20 ile %40 aras1 oldugunu belirtmistir. Moradi ve digerlerinin
yaptig1 bu ¢calisma bizimde ¢alismamizin sonuglarini destekler niteliktedir (Moradi ve digerleri,
2019). Ghorbani vd. (2015), Ditmyer vd. (2011) ile Moradi vd. (2017) yaptiklar1 ¢alismalarda
kotii ekonomik durum ile kotii agiz sagligi arasinda bir iligki oldugunu bildirmislerdir. Benzer
sekilde yapilan c¢alismalar yapmis oldugumuz ¢alismayr destekler sonuglar1 gostermektedir
(Ditmyer, Dounis, Mobley ve Schwarz, 2011; Ghorbani, Ahmady, Ghasemi ve Zwi, 2015;
Moradi vd. 2017). Costa ve digerleri oldukg¢a gelismis iilkelerdeki yetiskinlerde koti
sosyoekonomik durum ile siddetli dis clriikleri arasindaki iliskileri belirtmislerdir;
sosyoekonomik statii diizeyindeki bir birimlik degisimin, 10.35 DMFT puan birimindeki artisla
iliskilendirmislerdir. Bu sonug¢ bizim ¢alismamizi destekler niteliktedir. Yapilan kapsamli bir

calismada, dis ¢iirtigli prevalansinin %35 ile %33 arasinda degistigi ve ¢ocuk yasinin, ¢iiriikk
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siddetinin ve azalan sosyoekonomik durumunun artisiyla iligkilendigi ortaya konmustur (Costa,
Martins, Pinto, Vasconcelos ve Abreu, 2018). Bu sonuglar, kendi ¢alismamizin bulgularini
destekler niteliktedir (Peres vd., 2019). Schwendicke ve digerleri 2015 yilinda Matsuyama ve
digerleri ise 2017 yilinda yaptiklar1 ¢alismalarda sosyoekonomik durumun dis ¢iiriik sayisiyla
iligkili oldugunu bildirmislerdir. Elde edilen veriler ve sonuglar bizim ¢alismamizi destekler
niteliktedir (Matsuyama vd., 2017; Schwendicke vd., 2015). Schwendicke ve digerleri 2015
yilinda Matsuyama ve digerleri ise 2017 yilinda yaptiklar1 ¢alismalarda sosyoekonomik
durumun dis ciirtik sayistyla iligkili oldugunu bildirmislerdir (Matsuyama vd., 2017,
Schwendicke vd., 2015).

Yapilan calismamizda ekonomik durumlari iyi olan ailelerin bazilarinin ¢ocuklarina
disleri i¢in ¢iiriik koruyucu kullanmalar1 da dis ¢iirlimesinde 6nemli bir faktor olarak karsimiza
c¢ikmaktadir. Aynmi sekilde ekonomik olarak kotii olan ailelerin de kullanmamalari ¢iiriik
sayisinin daha fazla olmasina neden olmustur denilebilir. Dis ciiriiklerinin fazla olmast ayn1
zamanda beslenme aligkanliklarinin ve cocuklarin saglikli yapilarinin da bir gostergesi
olabilmektedir. Kocaman ve Cebi’nin 2019 yilinda yaptiklar1 ¢aligmada saglikli beslenme ile
cocuklarinin dig sagliklar1 arasinda iliski oldugunu bildirmislerdir. Ekonomik diizeyin iyi
olmasi ile dis cliriik sayilarinin az olmasi arasindaki iligki ayn1 zamanda daha saglikli
beslendiklerini gosterdiginden ¢alismamizda bu baglamda destekleyici niteliktedir (Kocaman
ve Cebi, 2019).

Colak ve digerleri 2010 yilinda yaptiklar1 ¢alismada dis ¢iirtigli olan ¢ocuklarin ve
ebeveynlerinin psikolojik olarak ¢ok iy1 olmadiklari ve psikososyal olarak ice kapanik bireylere
doniistiiglinii ifade etmektedir. Yapmis oldugumuz arastirmada c¢ocuklarin psikolojik
durumlarin1 6lgen herhangi bir 6l¢tim kullanilmamakla birlikte, sosyo-ekonomik durumlarina
gore cocuklarin dis muayenesine istekli katilma-katilmama gibi farkli durumlarin oldugu;
dogrudan beslenme ile iliskilendirilemese de beslenme sorunlar1 olan ¢ocuklar dis ¢liriigi,
yiiksek sayida dis ¢iiriigii olan cocuklarda ise moral-motivasyon diisiikliigli faktorii esas
tutuldugunda aralarinda diisiik te olsa bir fark oldugu goézlenmistir (Colak, Diilgergil ve
Serdaroglu, 2010). Bir baska calismada Ozler (2019), ag1z i¢i sorunlarin, dis ciiriiklerinin yasam
kalitesine etkisinin oldugunu belirtilmistir. Bunun beslenme ile basladigi ve psikolojik iyi
olustan kopartabildigi belirtilmektedir. Burada belirtilen sonuglarin ¢calismamiz i¢in de gecerli

oldugu sdylenebilir (Ozler, 2019).
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SONUC

Ekonomik durum, okul 6ncesi ¢ocuklarda agiz saglig1 sorunlarinin olusmasinda biiyiik
bir rol oynamaktadir. Cilinkii ekonomik durumu zayif olan aileler, dis hekimine gitme ve agiz
saglig1 hizmetlerine erisim konusunda zorluklarla karsi1 karsiya kalabilirler. Bunlara ek olarak
diisiik gelir seviyesi yetersiz beslenme ve saglik sigortasinin yapilamayisi gibi sonuglari
beraberinde getirir. Bu konuda yapilmasi gerekenler; ekonomik durumu zayif olan ailelere ve
okul oncesi ¢ocuklara yonelik agiz sagligi programlar1 ve tedavi hizmetleri, 6nleyici 6nlemler
ve erken teshis yoluyla sorunlarin giderilmesi i¢in destek saglanmalidir. Agiz ve dis sagligi
durumu, davranis aliskanliklarinin degistirilmesi (fircalama, gargara kullanimi ve dis ipi
kullanim1 gibi), sosyoekonomik statliniin yiikseltilmesi, bireyin ve ebeveyn egitiminin
artirtlmasi ve insanlarin saglik sigortasina erisiminin kolaylastirilmasi yoluyla iyilestirilmelidir.
Okulda diizenlenen seminerler ve dis hekimleri tarafindan yapilan diizenli kontrollerin sayisinin
artirtlmasi ile anaokulu ve kreslere dis hekimlerinin rutin muayene yapmasi ve belki de aile dis
hekimi uygulamalariyla koruyucu tedavinin gii¢lendirilmesi gerekmektedir. Bu sorunun Yerel
¢oziimlerden ¢ok devlet politikalartyla ¢oziilmesi gereken ¢ok yonlii bir sorun oldugu sonucuna

varilmstir.
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0z

Bu ¢aligma, cerrahi birimlerde ¢alisan hemsirelerin hasta giivenligi tutumunu ve etkileyen faktorleri belirlemek
amaciyla kesitsel ve tanimlayici tiirde gergeklestirilmistir. Caligma, Ankara ilinde bulunan iki &zel hastanenin
cerrahi birimlerinde ¢alisan 281 hemsire ile yiiriitiilmiis olup; veriler Tanitic1 Ozellikler Formu ve Hasta Giivenligi
Tutum Olgegi ile toplannmustir. Veriler SPSS 22.0 programinda frekans, yiizde, ortalama, standart sapma, t testi,
tek yonlii Anova testi, Kruskal Wallis testi ve Tukey testi kullanilarak analiz edildi. Hemsirelerin “Hasta Giivenligi
Tutum Olgegi” toplam puan ortalamalart 117.32+26.06 olarak saptanmis ve orta diizeye yakin olarak
degerlendirilmistir. En yiiksek puanin “calisma kosullar1”, en diisiik puanin ise “giivenlik iklimi” alt boyutundan
alindig1 belirlenmistir. Hemsirelerin ¢aligma sekli, kurumsal deneyimi, ortalama haftalik ¢alisma siiresi, hasta
giivenligi egitimi alma, kurumda ytiriitiilen kalite calismalarina katilmalarina gore hasta giivenligi tutum puanlari
arasinda anlamlilik saptanmistir. Sonug olarak, arastirmanin gergeklestirildigi hastanelerde cerrahi birimlerde
calisan hemsirelerin hasta giivenligi tutumlarinin gelistirilmesine gereksinim oldugunu gostermekle birlikte hasta
giivenligiyle ilgili egitim almanin ve hasta giivenligi uygulamalarinin gelistirilme siire¢lerine katilimin hasta
giivenligi tutumunu olumlu yonde etkiledigini géstermektedir.

Anahtar kelimeler: Cerrahi hemsiresi, Hasta giivenligi, Hasta giivenligi tutumu, Hemsire.

ABSTRACT

This cross-sectional and descriptive study was conducted to determine the patient safety attitudes of nurses
working in surgical units and the factors affecting them. The study was conducted with 281 nurses working in the
surgical units of two private hospitals in Ankara and the data were collected with the Descriptive Characteristics
Form and Patient Safety Attitude Scale. Data were analyzed using frequency, percentage, mean, standard
deviation, t test, one-way ANOVA test, Kruskal Wallis test and Tukey test in SPSS 22.0 program. The mean total
score of the "Patient Safety Attitude Scale" of the nurses was 117.32+26.06 and was considered to be close to the
middle level. It was determined that the highest score was obtained from "working conditions" and the lowest
score was obtained from "safety climate" sub-dimension. Significance was found between the patient safety
attitude scores of nurses according to their work schedule, duration of hospital experience, average weekly working
time, according to receiving patient safety training and participating in quality studies conducted in the institution.
as a result, it shows that there is a need to improve the patient safety attitudes of nurses working in surgical units
in the hospitals where the study was conducted, but it also shows that receiving training on patient safety and
participating in the development processes of patient safety practices positively affect patient safety attitudes.

Keywords: Nurse, Patient safety, Patient safety attitude, Surgical nurse.
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GIRIS

Saglik hizmetlerinde stirekli degisen teknoloji ve diger gelismelerin getirdigi karmagik
saglik bakim ortami, hem hasta hem de saglik ¢alisanlar1 agisindan risk olusturarak hasta ve
calisan giivenligini olumsuz etkilemektedir. Saglik hizmeti sunumunda hastalarin ve saglik
calisanlarinin giivenligine oncelik gosterilmesi beraberinde tibbin temel kurallarindan olan
“Once zarar vermeme ilkesi’ni desteklemektedir. Bu baglamda saglik kuruluslarinin 6nceligi
tibbi hatalarin 6nlenmesi ve hasta giivenliginin saglanmasidir (Durgun ve Kaya 2018;
Korkmazer, Yildiz ve Ekingen, 2016).

Diinya Saglik Orgiitii 2021-2030 Kiiresel Hasta Giivenligi Eylem Planinda, hasta
giivenligini, “saglik hizmetlerinde siirekli ve stirdiiriilebilir sekilde riskleri azaltan, dnlenebilir
zarar olusumunu azaltan, hatayr daha az olasi hale getiren ve meydana geldiginde etkisini
azaltan kiiltiirler, siire¢ler, prosediirler, davranislar, teknolojiler ve ortamlar olusturan organize
faaliyetler cergevesi” olarak tanimlanmistir ve hasta giivenliginim kaliteli temel saglik
hizmetleri sunmanin temel unsuru oldugunu bildirmistir. (World Health Organization [WHO],
2021). Hasta giivenligi, givenilir ve kaliteli bir saglik hizmetini; hizmet gerekliliklerini
karsilayacak asgari ¢alisma ve hizmet sunum ortaminin varligini; yeterli bilissel, duyussal ve
psikomotor diizeyde donanima sahip saglik personelince hizmet sunumunu; saglik hizmetinin
bilesenlerinin etkili ve amaca uygun sekilde kombine edilmesi igin gereken orgiitsel kiiltiir
diizeyini, tist yonetimin suglayici kiiltiiri benimsemeden etkili iletisime olanak vermesini ve
bunu tesvik etmesini, en nihayetinde personelin kendi sundugu hizmete giivenebilmesini ifade
eder (Barsbay, Parilti ve Cakmak Barshay, 2018). Diinya Saglik Orgiitii 2019 Hasta Giivenligi
Raporu’nda da diisiik ve orta gelirli tilkelerdeki hastanelerde her yil yaklasik 134 milyon advers
olay meydana geldigi ve bu olaylarin 2.6 milyonunun 6liimle sonuglandig belirtilmistir. Ayni
raporda gelismis tilkelerde her 10 hastadan birinin hastanelerde gilivenli olmayan bakimdan
kaynakli olusan tibbi hatalar sonucu zarar gordiigiinii ve bu hatalarin %50’sinin 6nlenebilir
oldugunu belirtilmistir (WHO, 2019).

Saglik bakim sisteminde giivenli ve kaliteli bakimin sunulmasinda 6nemli bir yere sahip
olan hemsireler, hasta ve yakinlartyla siirekli temas halinde olmalart ve diger saglik
profesyonelleri ile etkilesimleri nedeniyle hasta giivenligini artirmada kilit bir rol oynamaktadir
(Amiri, Khademian ve Nikandish, 2018; Malliaris, Phillips ve Bakerjian 2021; Nantsupawat
vd., 2022). Hemsirelerin; hastalarin klinik durumlarini izleme, hatali uygulamalar1 ve ramak
kala olaylarn tespit etme, sistemsel bakim siireclerini ve eksikliklerini anlama, hastanin

durumundaki degisiklikleri tanilama ve hekimler, eczacilar, hasta yakinlar1 ve saglik ekibinin

1828



ISSN: 2147-7892, Cilt 11 Say1 3 (2023) 1827-1843 doi: 10.33715/inonusaglik.1161292
Cerrahi Birimlerde Calisan Hemsirelerin Hasta Giivenligine liskin Tutumlari ve Etkileyen Faktorler
Kenan AYKAC, Tugba YESILYURT

diger tiim tiyeleriyle etkilesimde olma, hastanin durumunda olusan degisikliklerin zamaninda
bildirilmesi ve koordinasyonunun saglanmasi gibi sorumluluklar1 ve hastalarin yiiksek kaliteli
saglik hizmeti almalarin1 saglamak icin yaptiklar1 sayisiz diger gorevlerini yerine getirmesi
hasta giivenligi perspektifinde cok dnemli bir yere sahiptir (Malliaris vd., 2021).

Asirt ig yikii, uzun ¢aligma saatleri, yetersiz sayida hemsire, gelismis teknolojiyle birlikte
artan tibbi cihazlarin varligi, eksik malzeme, stresli caligma ortami gibi olumsuz calisma
kosullar1 hemsirelerin hasta giivenligi konusunda daha fazla risklerle karsilasma olasiligini
artirmaktadir (Rodrigues, Santos ve Sousa, 2017). Bu duruma ¢alisilan birim ag¢isindan
bakildiginda ise hastanelerde cerrahi birimler olarak bilinen cerrahi klinikler, ameliyathaneler,
acil birimler ve cerrahi yogun bakim {initeleri kritik diislinmenin, ¢abuk karar vermenin ve
uygulamanin acil olarak yasama gecirilmesi gereken, birebir ekip calismasini gerektiren
sirkiilasyonun yiiksek, stres faktoriiniin yogun yasandigi birimler olarak hasta giivenligi
acisindan biiyiik éneme sahiptir (Anderson, 2015; Erdag1 ve Ozer, 2015; Karahan, Celik ve
Sugecti, 2021). Meydana gelebilecek olumsuz olaylarin azaltilmasinda ya da ortadan
kaldirilmasinda saglik kurumlarinda etkin bir hasta giivenligi kiiltliriiniin gelistirilmesi biiyiik
onem tasimaktadir (Barsbay, Pariltt ve Cakmak Barsbay, 2018).

Yiiksek oranlarda risk unsurunu barindiran saglik hizmetlerinde, hasta giivenliginin
tyilestirilmesi, giivenligi miimkiin kilan ve dncelik olarak belirleyen giiclii bir yapiya sahip
orgiit kiiltiirii gerektirmektedir (Korkmaz Yenice, Esenay ve Sezer 2021; Karahiiseyinoglu,
2021). Diinya Saghk Orgiitii (2021), giivenlik kiiltiiriinii gelistirmenin, hasta giivenligini
tyilestirmeye yonelik olan her tiirlii girisimin ve bu girisimleri siirdiiriilebilir kilmanin temelini
olusturdugu belirtilmistir (WHO, 2021). Hasta giivenligi kiiltiirii, kurumda giivenlige verilen
Oonemi, hasta gilivenligine yonelik saglik profesyonellerinin nasil davranmalar1 gerektigini,
deger yargilarini, tutumlarini, inanglarmi ve kurallarmi kapsamaktadir (Korkmaz Yenice,
Esenay ve Sezer 2021). Saglik hizmetleri sunan kurumlarda hasta giivenligi kiiltiiriiniin
olusturulmasina yonelik yapilacak caligmalarin ilk asamasi, c¢alisanlarin hasta gilivenligine
yonelik tutumlarinin dlgiilerek ve degerlendirilmesi olmalidir (Demirel, Akgiin ve Doganer,
2020). Tutum calismalari, bireylerin belli bir zaman diliminde bir konuya ait tutumlarini
belirleyerek, gelecekteki davramiglarinin 6ngoriilmesi, varsa olumsuzluklarin 6nceden
saptanmas1 gibi amaglarla yapilmaktadir (Baykal, Sahin ve Altuntas, 2010). Bu durum
degerlendirmesinden sonra alinabilecek yonetsel Onlemler ve yapilabilecek iyilestirme
calismalar1 belirlenmelidir. Bu bilgiler gercevesinde calismanin cerrahi birimlerde ¢alisan

hemsirelerin hasta giivenligine yonelik tutumlarinin belirlenmesi sonucu elde edilecek veriler,
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hasta gilivenligini olumsuz etkileyen faktorlerin belirlenerek saglik kurumlarinda farkindalik

yaratilmasi ve Onleyici faaliyetler bakimindan yol gosterici olacagi diisiiniilmektedir.
GEREC VE YONTEM

Arastirmanin Amaci ve Tiirii
Bu ¢aligsma, cerrahi birimlerde ¢alisan hemsirelerin hasta glivenligi tutumunu ve etkileyen

faktorleri belirlemek amaciyla kesitsel ve tanimlayici tiirde gergeklestirilmistir.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi
Arastirmanin evrenini Ankara ilinde bulunan iki 6zel hastanenin cerrahi birimlerinde

(cerrahi servis, cerrahi yogun bakim ve ameliyathane) ¢alisan 320 hemsire olusturmaktadir.
Arastirmada orneklem secimine gidilmemis olup, aragtirmanin yiiriitiilldiigi hastanelerin
cerrahi birimlerinde alt1 ay ve {izerinde ¢alisan, arastirmaya katilmaya goniilli 281 hemsire

calisma kapsamina alinmustir.

Veri Toplama Araci
Arastirma verilerinin toplanmasinda “Tanitic1 Bilgi Formu”, “Hasta Giivenligi Tutum

Olgegi” kullanilmstir.

Tanitic1 Bilgi Formu: Arastirmaci tarafindan gelistirilen hemsirelerin sosyo-demografik
(cinsiyet, medeni durum, egitim durumu) ve c¢alisma ortamina iligskin 6zellikleri (meslekte
calisma yil1, ¢alisma sekli, yonetim gorevi durumu, haftalik ¢alisma saati, hasta giivenligiyle
ilgili egitim alma durumu, kalite ¢aligmalarinda yer alma durumu) igeren 9 sorudan
olusmaktadir.

Hasta Giivenligi Tutum Olgegi (HGTO): Arastirmada kullanilan “Hasta Giivenligi Tutum
Olgegi” Sexton ve arkadaslari tarafindan gelistirilmistir (Sexton vd., 2006). Hasta Giivenligi
Tutum Olgegi; is doyumu, ekip calismasi, giivenlik iklimi, yonetim anlayisi, stresi tanimlama
ve ¢alisma kosullar1 olmak iizere alt1 alt boyuttan olugmaktadir. Besli Likert tipi bir 6l¢ek olan
“Hasta Giivenligi Tutum Olgegi” “5- Tamamen katiliyorum”, “4- Katiliyorum”, “3- Kismen
katiliyorum”,“2-Katilmiyorum”, “1-Kesinlikle katilmiyorum” seklinde puanlanmaktadir.
“Hasta Giivenligi Tutum Olgegi” Baykal ve arkadaslar1 tarafindan (2010) Tiirkge’ye
uyarlanmis olup; dl¢ek is doyumu (11 madde), ekip ¢alismasi (12 madde), glivenlik iklimi (5
madde), yonetim anlayisi (7 madde), stresi tanimlama (5 madde) ve calisma kosullar1 (6 madde)
olmak {izere alt1 alt boyut ile 46 maddeden olusmustur. Hasta Giivenligi Tutum Olgeginden
minimum 46, maksimum 230 puan alabilmektedir. Toplam puan arttik¢a hasta giivenligine

iligkin tutumlar olumlu yonde artmaktadir. Olcekteki 21.,36.,37.,38.,39.,40.,41.,42.,43. ve 45.
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maddeler ters puanlanmaktadir. Sexton ve arkadaslarinin (2006) calismasinda Olgegin
Cronbach alfa degeri 0.90 olarak saptanmistir. Baykal ve arkadaslarimin calismasinda ise
Olcegin Cronbach alfa degeri 0.93 olup, alt boyut Cronbach alfa degerleri ise su sekilde
siralanmaktadir: is doyumu; 0.85, ekip calismasi; 0.86, giivenlik iklimi; 0.83, yonetim anlayis;
0.77, stresi tanimlama; 0.74 ve ¢alisma kosullari; 0.72°dir (Baykal vd., 2010). Bu c¢aligsmada,

Olcegin Cronbach alfa degeri 0.83 olarak bulunmustur.

Verilerin Toplanmasi ve Analizi

Aragtirma verileri etik kurul onay1 ve aragtirma evrenini olusturan ilgili kurumlardan izin
alindiktan sonra Subat-Mayis 2020 tarihleri arasinda iki 6zel hastanede toplanmistir. Cerrahi
birimlerde ¢alisan hemsirelere ¢alismanin amaci, verilerin toplanma siireci, cevaplarin gizli
kalacag1 ve sadece bilimsel amag i¢in kullanilacagi konusunda gerekli agiklamalar yapilarak
arastirmaya katilmaya goniillii olan hemsirelerden bilgilendirilmis onamlart alinmis ve veri
toplama araci verilerek arastirmact gozetiminde doldurulduktan sonra toplanmistir. Veri
toplama araglarinin doldurulmasi ortalama 7-8 dk. siirmiistiir.

Caligmada elde edilen bulgular SPSS 22.0 istatistik programinda yapilmistir.
Hemsirelerin sosyodemografik ve mesleki 6zellikleri tanimlayict istatistikler (frekans, yiizde,
ortalama, standart sapma) ile incelenmistir. Hasta Giivenligi Tutum Olgegi puanlari ortalama
ve standart sapma degeri hesaplanmustir. Olgek puanlarmin dagilimi Skewnes (-0.649 ile 0.784)
ve Kurtosis (-0.786 ile 1.310) degerleri ile incelenmis ve bu degerlerin -2 ile +2 arasinda oldugu
icin normal dagilim gosterdigi belirlenmistir (George ve Mallery, 2010). Hemsirelerin
demografik ve mesleki 6zelliklerine gore hasta giivenligi tutum puanlarini karsilastirmak icin
bagimli gruplarda t testi (ikili gruplarin karsilastirilmasi), tek yonlii ANOVA (ii¢ veya daha
fazla gruplarin karsilagtirilmasi) ve Kruskal Wallis (eger gruplarda n degeri 30’un altinda ise)
testi kullamlmigtir. Ug veya daha fazla sayidaki gruplarmn hasta giivenligi tutum puanlari
arasinda anlamli fark var ise farkliliga neden olan grubun saptanmasinda Tukey testi (tek yonlii

ANOVA i¢in) ve Mann Whitney U testi (Kruskal Wallis testi i¢in) uygulanmistir.

Arastirmanin Simirhhiklar:

Arastirma sadece iki 6zel hastanenin cerrahi birimlerinde calisan hemsirelerin hasta
giivenligi tutumuna iliskin bulgularimi kapsadigindan, sonucglar 6rneklem digina genellemez.
Calismanin 0zel hastanenin yani sira kamu hastanesinde yapilmasi planlanmis ancak
arastirmanin gerceklestirildigi tarihlerde tiim diinyay1 etkisi altina alan Covid-19 pandemisinin

olmasi nedeniyle Saglik Bakanlig1 biinyesindeki hastanelerde o doneme ait arastirma izinlerini
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iptal etmistir. Bu nedenle ¢alisma daha az O6rneklemle ve sadece 0zel hastane kapsaminda

yapilmis olmas1 arastirmanin diger bir sinirliligini olusturmaktadir.

Arastirmanin Etik Yonii

Arastirmanin  gerceklestirilmesi icin bir iniversitenin Insan Arastirmalari Etik
Kurulu’'ndan 24.01.2020 tarihinde 2020/01 sayili Etik Kurul izni almmistir. Arastirma
kapsamina alinan hemsirelere arastirma hakkinda bilgi verilerek, arastirmaya katilmaya goniillii
hemsirelerden yazili bilgilendirilmis onamlar1 alinmistir. Calismanin yapildigr  6zel
hastanelerden yazili kurum izni alinmustir. Olgek kullanimi i¢in e-mail yoluyla yazardan izin

alinmustir.

BULGULAR
Bu boliimde cerrahi birimlerde c¢alisan hemsirelerin  hasta giivenligi tutumunun
incelendigi 281 hemsireden elde edilen verilerin istatistiksel analizi sonucu ortaya ¢ikan

bulgulara yer verilmistir.

Tablo 1. Hemsirelerin Sosyodemografik ve Mesleki Ozelliklerine Gére Dagilimi

Degiskenler (n:281) Sayi1 (n) Yiizde (%)
Cinsiyet

Kadin 191 68.0
Erkek 90 32.0
Medeni Durum

Bekar 179 63.7
Evli 102 36.3
Egitim Durumu

Saglik Meslek Lisesi (SML) 155 55.2
OnLisans 52 18.5
Lisans 50 17.8
Lisans iistii 24 8.5
Meslekte Calisma Siiresi

6 Yildan Az 147 52.3
6-10 Y1l 63 22.4
11-15 Y1l 35 125
16 Y1l ve istii 36 12.8
Kurumda Calisma Siiresi

1 Yildan Az 38 135
1-5 Y1l 191 68.0
6 Y1l ve tizeri 52 185
Cahisma Sekilleri

Siirekli Giindiiz 46 16.4
Stirekli Gece 16 5.7
Giindiiz ve Gece Vardiya 219 77.9
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Yonetim Gorevi

Evet 51 18.1
Hayir 230 81.9
Haftalik Ortalama Calisma Saatleri

40-45 Saat 111 39.5
55-69 Saat 134 47.7
70 Saat ve Ustii 34 12.1
Hasta Giivenligi Egitimi Alma

Evet 245 87.2
Hayir 36 12.8
Kurumda Yiiriitiilen Kalite Calismalarina Katilma Durumu

Evet 116 41.3
Hayir 165 58.7

Hemsirelerin %68’inin kadin, %63.7’sinin bekar oldugu, %355.2’sinin lise mezunu
olduklart belirlenmistir. Hemsirelerin %52.3’{iniin 6 yildan az mesleki deneyimi oldugu,
%77.9’unun vardiyali ¢alistigi, %81.9’unun yonetim gorevi olmadigi, %47.7’sinin 55-69 saat
araliginda calistig1, %87.2’sinin hasta glivenligi egitimi aldig1, %58.7’sinin kurumda yiiriitiilen

kalite calismalarina katildig1 saptanmistir (Tablo 1).

Tablo 2. Hemsirelerin Hasta Giivenligi Tutum Olcegi Olgegi Puan Ortalamalar1 (N=281)

Hasta Giivenligi Tutum Olcegi Min. Max. Ort+Ss

Is Doyumu (11 Madde) 11 55 29.67+9.78
Ekip Calismasi (12 Madde) 12 58 28.76+9.19
Giivenlik Tklimi (5 Madde) 5 25 10.60+4.12
Yonetim Anlayisi (7 Madde) 7 35 16.24+6.45
Stres Tanimlama (5 Madde) 5 25 13.7745.08
Calisma Kosullar1 (6 Madde) 6 27 18.47+3.93
Olgek Toplami 66 220 117.32+£26.06

Min: Minimum, Maks: Maximum, Ort: Ortalama, Ss: Standart sapma

Olgegin alt boyutlarindan en yiiksek puanin “calisma kosullari” (18.47+3.93) alt
boyutundan, en diisik puanin ise “giivenlik iklimi” (10.60+4.12) alt boyutunda alindig:
saptanmustir.(Tablo 2).
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Tablo 3. Hemsirelerin Sosyodemografik ve Mesleki Ozelliklerine Gére Hasta Giivenligi Tutumu Puan Ortalamalarmin Karsilastiriimast

< is Doyumu Test Ekip Test Giivenlik iklimi Test Yonetim Test Stresi Test Calisma Test Olgek Toplanm  Test
Degiskenler OrtSs p Calismasi p Ort+Ss D Anlayis1 P Tanimlama D Kosullar: Ort+Ss p
Ort+Ss Ort+Ss Ort+Ss Ort+Ss

Cinsiyet

Kadin 30.65+£9.47 t=2.782 28.75+9.55 t=0.021 10.46+3.87 t=-0.765 16.55+6.27 t=1.148 16.11+4.93 t=1.623 18.58+3.93 t=0.668 121.09+£26.20 t=0.884
Erkek 27.25+10.05 0.012* 28.78+8.42 0.98 10.89+4.62 0.445 15.58+6.81 0.251 15.03£5.34 0.113 18.24+3.95 0.514 115.52+25.48 0.385
Medeni durum

Bekar 30.3841.39  t=2.052 29.32+8.12 t=1.415 10.54+4.81 t=-0.269 16.38+3.57 t=0.513 15.46+8.17 t=-1.324 18.41+4.27 t=-0.365 120.55424.75 t=0.372
Evli 27.86+5.10  0.044* 27.73£7.29 0.165 10.68+6.43 0.796 15.97+4.21 0.618 16.29+2.27 0.196 18.58+4.91 0.721 117.16+28.23 0.713
Egitim durumu

SML? 30.23+10.07 29.28+9.77 10.66+4.14 16.67+6.37 16.13+4.98 X?=10.118 18.37+3.84 X?=22 113 121.35+26.70 X?=2 54
On lisans® 29.54+10.09 X?=10.685 28.42+9.94 X?=1.421  10.08+4.56 X?=4.489 16.31+7.34 X?=5,563 15.62+4.84 0 018*. 18.58+4.23 0 000*'** 118.68+29.76 5 '
Lisans® 29.76+8.90  0,0531 28.64+7.68 0.701 11.20+3.77 0.213 16.24+6.61 0.135 13.92+5.18 d.>c 17.24+3.96 d.>a bc 117.00+£23.29 0.467
Lisansiistii® 23.83+6.79 26.41+5.56 10.08+3.76 13.25+3.39 17.58+5.17 21.42+1.93 T 112.58+17.46 '
Meslekte ¢calisma siiresi

6 yildan az 29.25+10.29 28.35+9.74 10.24+4.00 16.01+6.49 15.89+5.10 18.50+4.30 118.24+26.21

6-10 y1l 30.59+10.02  F=2.205 29.7949.92 F=0.602  11.27+4.83 F=2.816 17.37+7.41 F=2.472 14.78+4.83 F=1.147 18.21+3.30 F=1.178 122.27429.65 F=0.532
11-15y1l 31.46+8.94 0.088 29.63£9.11 0.614 11.91+3.81 0.052 17.37+£5.73 0.062 15.89+4.59 0.331 17.83£2.76 0.319 124.09+26.15 0.723

16 Y1l ve tizeri 26.50+7.08 27.67+4.70 9.67+3.12 14.06+4.43 16.94+5.72 19.44+4.25 114.28+17.25

Kurumda ¢alisma siiresi

1 yildan az? 27.92+£7.51 F=7.619  27.34+8.73 F=5 451 10.55+3.23 F=1.496 16.00+5.42 F=4.374  14.21+5.06 F=2 394 17.86+4.35 F=.581 113.89+18.54 F=6.780
1-5Y1l® 31.04+10.14 0.001**  29.94+9.69 0 00'5 10.84+4.32 0 22.6 16.90+6.81 0.013* 15.87+4.97 0 09'3 18.61+3.82 0.560 123.14+£27.63 0.001**
6 Y1l ve tizeri ° 25.46+8.58 b >c 25.50+6.43 ' 9.7343.85 ' 13.96+5.22 b>c 16.50+5.30 ' 18.38+4.03 109.53+£21.60 b>c
Cahsma sekli
Siirekli glindiiz? 29.57+9.95 - 30.30+10.37 o 11.35+5.12 X?=9.062 17.35£7.32 - 16.52+5.75 . 18.57+2.40 o 123.65+31.32 F=2.693
Siirekli gece® 50e10.01 o™ S3osaniar X280 Tg00ea6 0.011*  18.00£5.87 X o0 Tssoeszn )09 Toemesr (L8 Taassea008 0026+
Giindiiz ve gece vardiya 29.16+9.66 ' 28.08+8.63 ' 10.193.70 b>c 15.87+6.28 ' 15.63+4.93 ' 18.37+3.97 ' 117.32+23.08 b >c
Yonetim gorevinde bulunma durumu

Evet 31.94£7.43 t=1953  30.06+6.38 t=1.145 10.98+4.58 t=0.645  16.69+4.87 t=0.501  16.57+4.52 t=1.174  18.51+4.38 t=0.082 124.75427.34 t=1.241
Hayir 28.924+5.52  0.061 28.45+3.72 0.263 10.51£3.22 0.526 16.13+£7.82 0.625 15.59+3.52 0.252 18.46+3.12 0.946 118.10+25.66 0.226
Haftalik calisma saati

40-45 saat? 26.68£10.23 F=11.215 26.52+7.92 F=9.612 9.78+3.83 F=5.506  15.51+6.57 F=7.812 16.00+4.94 F=2 326 18.19+4.08 F=1293 112.61425.43 F=7.115
55-69 saat® 32.27+9.15  0.000***  31.21+10.26 0.000***  11.45+4.38 0.000***  17.63+6.62 0.000***  15.27+5.25 0 10'2 18.56+3.95 0 28.3 126.55+27.40 0.000***
70 saat ve Gistii® 28.00+£7.48 b>ac 26.53£5.66 b>a,c 9.94+3.52 b>a,c 13.24+3.64 b>a,c 17.29+4.55 ) 19.41£3.00 ' 114.414+12.44 b>a,c
Hasta giivenligi ile ilgili daha 6nce egitim alma

Evet 30.67+£5.52  t=1.132  32.17+2.28 t=2.62 12.44+6.97 t=3.645  18.56+3.74 t=2.865 16.01+8.61 t=2521  18.78+4.34 t=3.578 118.59+26.69 t=1.502
Hayir 29.29+1.74  0.010* 28.24+5.64 0.012* 10.33+3.21 0.000***  15.89+5.44 0.012* 14.11+4.43 0.020* 16.33+5.69 0.000*** 124.28421.02 0.000***
Kurumda yiiriitiilen kalite cahsmalarina katilma durumu

Evet 31444491 t=4.071  30.10+7.62 t=3.063 11.26+4.84 t=3.145  17.58+5.65 t=4.296  17.02+3.01 t=3.512  19.67+1.93 t=4.681 114.14+26.34 t=1.802
Hayir 26.67£6.43  0.000***  26.81+2.51 0.000***  9.66+8.14 0.000***  14.33+4.91 0.000***  14.88+2.35 0.000***  17.62+1.84 0.000*** 122.95+25.31 0.000***

Ort: Ortalama, Ss: Standart sapma *p<0.05; **p<0.01; ***p<0.001 t: Bagimsiz gruplarda t testi

F: Oneway ANOVA testi,

X2: Kruskal-Wallis H testi

Post hoc testi: Tukey
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Hemsirelerin cinsiyetlerine, medeni durumlarina ve egitim durumlarina gore hasta
giivenligi tutumlarinda 6lgek toplaminda anlamli farklilik olmamakla birlikte (p>0.05), baz1 alt
boyutlarda anlamli iliski saptanmistir. Buna gore; kadin hemsirelerin is doyumu alt boyutuna
dair tutumlarinin erkek hemsirelere gore anlamli diizeyde yliksek oldugu tespit edildi (p<0.05).
Bekar hemsirelerin is doyumu alt boyutuna dair tutumlariin evli hemsirelere gore istatistiksel
olarak anlamli sekilde yiiksek diizeyde oldugu bulundu (p<0.05). Yiiksek lisans mezunu
hemsirelerin stresi tanimlama alt boyutuna dair tutumlarinin lisans mezunu hemsirelere gore,
caligma kosullar1 alt boyutuna dair tutumlarinin ise lisans, 6n lisans ve saglik meslek lisesi
mezunu olan hemsirelere gore anlamli diizeyde yiiksek oldugu saptanmistir (p<0.05; p<0.001)
(Tablo 3).

Kurumda 1-5 yil arasinda ¢alisan hemsirelerin HGTO toplamu ve is doyumu, ydnetim
anlayist alt boyutlarina dair tutum puanlarinin 6 yil ve iizeri ¢alisan hemsirelerin puanlarina
gore daha yiiksek diizeyde oldugu belirlenmistir ((p<0.01; p<0.05; p<0.01) (Tablo 3).

Hemsirelerin meslekte caligsma siireleri ve yonetim gorevinde bulunma durumlarina gore
hasta giivenligine tutumlarinin dlgek toplami ve tiim alt boyutlarda anlamli bir farklilik
gostermedigi belirlenmistir (p>0.05) (Tablo 3).

Kurumda siirekli gece calisan hemsirelerin HGTO toplamu ile giivenlik iklimi alt
boyutuna iligkin tutumlarmin giindiiz ve gece vardiyasinda ¢alisan hemsirelere gore anlamli
diizeyde yliksek oldugu tespit edildi (Tablo 3).

Haftalik ortalama 55-69 saat arasi ¢calisan hemsirelerin HGTO toplam1 ve ekip caligmast,
is doyumu, yonetim anlayisi, giivenlik iklimi alt boyutlarma dair tutum puanlarinin diger
hemsirelerin puanlarina gore daha yiiksek diizeyde oldugu belirlenmistir (p<0.001) (Tablo 3).

Hasta giivenligi ile ilgili egitim alan hemsirelerin HGTO toplami1 ve tiim alt boyutlar:
puanlarinin daha Once hasta gilivenligi ile ilgili egitim almayan hemsirelere gore anlamli
diizeyde yiiksek oldugu saptanmistir (p<0.05; p<0.001) (Tablo 3).

Kurumda vyiiriitiilen kalite calismalarina katilan hemsirelerin HGTO toplam ve alt boyut
tutum puanlarinin kurumda yiiriitiilen kalite calismalarina katilan hemsirelere gore daha yiiksek

oldugu belirlenmistir (p<0.001) (Tablo 3).
TARTISMA

Hasta Giivenligi Tutum Olgegi’nden minimum 46, maksimum 230 puan alinmaktadir. Bu
caliymada hemsirelerin “Hasta Giivenligi Tutum Olgegi” toplam puan ortalamalari

117.32+26.06 olarak saptanmis ve orta diizeye yakin olarak degerlendirilmistir. Literatiirde de
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baz1 ¢alismalarda da hemsirelerin hasta giivenligine iliskin tutumlarin orta diizeyin altinda
oldugu goriilmekle birlikte (Alonazi, Alonazi, Saced ve Mohamed, 2016; Bahrami, Chalak,
Montazeralfaraj ve Tafti, 2014; Sahin, Ayhan ve Kursun, 2015), hasta giivenligi tutumlarinin
orta diizeyde (Bahar, 2018; Balik, 2014; Erdag1 ve Ozer, 2015; Hwang, 2015; Olsson, Forsberg
ve Bjersa, 2016; Rizalar ve Topcu 2017; Soh Morello, Rifat, Brand ve Barker, 2017) ya da
yiikksek diizeyde (Dokgdz, 2021; Oliveira vd., 2018) oldugunu bildiren caligmalara da
rastlanmistir. Bu ¢alismanin sonuglar1 calisma kapsamina alinan hemsirelerin hasta giivenligi
tutumlarinin gelistirilmesine gereksinim oldugunu ortaya koymaktadir. Calismanin yapildig
tarihlerde yasanan Covid-19 pandemi siirecine bagli azalan isgiicli, uzun ¢aligma saatleri,
yetersiz dinlenme siireleri gibi olumsuz ¢aligma kosullarinin hasta giivenligi tutumunu olumsuz
etkiledigi diisliniilebilir.

Olgegin alt boyutlarindan en yiiksek puanin “calisma kosullar” (18.47+3.93) alt
boyutundan, en diisik puanin ise “giivenlik iklimi” (10.60+4.12) alt boyutunda alindig
saptanmistir. Literatiirde bu bulguya paralel olarak, en diisiik puanin “giivenlik iklimi” alt
boyutundan alindigin1 (Bahar, 2018; Balik, 2014; Durgun ve Kaya 2018) bildiren ¢alismalar
bulunmaktadir. Bu calismanin aksine, Ozer ve arkadaslarinin calismasinda ise en yiiksek puanin
‘giivenlik iklimi’ alt boyutundan alindig: saptanmistir (Ozer, Santaj, Giin ve Sentiirk, 2019).
“Giivenlik iklimi” alt boyutu, kurumdaki hasta giivenligi kiiltiiriiniin olusurulmasina yonelik
yapilan ¢aligmalara ve gelistirilen prosediir ve yonergelere yonelik algilarini ifade etmektedir.
Bu ¢alismanin yapildig1 kurumlarda, hemsirelerin giivenlik iklimine iliskin algilarinin olumsuz
oldugu ve giivenlik ikliminin gelistirilmesinin gerekli oldugunu diisiindiirmektedir. “Calisma
kosullar1” alt boyutu hemsirelerin ¢alistiklar1 ortamin nitelik ve kalitesine yonelik tutumlarin
gostermektedir. En yliksek puanin “galisma kosullar1” alt boyutundan alinmasi beklenen bir
bulgu olmayip, literatiirdeki ¢caligma kosullar1 alt boyutundan en diisiik puan alindigini belirten
caligmalarla uyumluluk gostermemektedir (Gabrani, Hoxha, Simaku ve Gabrani, 2015; Meler,
2019; Oliveira vd., 2018). Yapilan caligmalarda “calisma kosullar1” alt boyutunun orta ya diisiik
diizeyde c¢ikmasini hemsirelik mesleginin genel c¢alisma kosullarinin  zorluguyla
iligkilendirmiglerdir. Bu ¢alismadaki sonu¢ ¢alismanin yapildigi kurumlarin 6zel ve akredite
hastaneler olmasi ve hemsirelere daha olumlu c¢alisma kosullarina sunduklarini
diistindiirmektedir.

Hemsirelerin cinsiyetine gére, HGTO genel ve alt boyut puan ortalamalar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik olmadig1 belirlenmistir (p>0.05) (Tablo 3). Literatiirde

de bircok caligmada benzer sekilde hemsirelerin cinsiyetlerinin hasta giivenligine iligkin
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tutumlarini etkilemedigini gostermektedir (Bal, 2019; Balik, 2014; Durgun ve Kaya 2018;
Kizir, 2016, Meler, 2019; Sahin vd., 2015; Tabrizchi ve Sedaghat, 2012). Buna karsin bazi
calismalarda kadin hemsirelerin erkek hemsirelere gére (Ozer vd., 2019), bazi ¢alismalarda ise
erkek hemsirelerin kadinlara gore hasta giivenligi tutumlarinin daha iyi oldugu bildirilmektedir
(Bodur ve Filiz, 2009; Ongiin ve Intepeler, 2017). Bu bulgular, farkli arastirmalarda, cinsiyetin
hasta giivenligi tutumunu etkileme durumunun degistigini gostermektedir. Bu farklilik,
orneklem farklilig1 ya da calisilan kurumun farkli olmasiyla iliskilendirilebilir.

Hemsirelerin medeni durumlarina gére HGTO toplam puan ortalamalar1 arasinda anlamli
bir farklilik olmadigi belirlenmistir (p>0.05) (Tablo 3). Buna benzer sekilde, Akcay (2019) ve
Hassan Ahmed’in (2012) ¢alismasinda da calisanlarin hasta giivenligine iliskin tutumlarinin,
medeni duruma gore anlamh farklilik gostermedigi bildirilmistir. Bu bulgunun aksine Ertiirk
ve arkadaslarinin ve Ongiin ve Intepeler’in calismasinda ise evli hemsirelerin dlgek alt boyut
ve toplam puan ortalamalar1 bekar hemsirelere gore daha yliksek diizeyde bulundu (Ertiirk,
Dénmez ve Ozmen, 2016; Ongiin ve Intepeler, 2017). Bu bulgu, evli bireylerin sahip oldugu
daha fazla sorumlulukla birlikte zor durumlarla bas etme becerisinin bekarlara gére daha iyi
olmasi ve bunun ¢aligsma hayatina da etki ederek hasta giivenligi tutumlarina etki ettigi seklinde
yorumlanmistir. Ayrica bu ¢alismada bekar hemsirelerin HGTO alt boyutlarindan olan is
doyumu alt boyutuna dair tutumlarinin evli hemsirelere gore istatistiksel olarak anlamli sekilde
yiiksek bulundu. Literatiirde bekar hemsirelerin evli hemsirelere gore (Aylaz, Aydogmus ve
Yayan, 2017; Ouyang, Zhou ve Qu, 2015), ya da evli hemsirelerin bekar hemsirelere gore is
doyumlarinin daha iyi oldugunu bildiren ¢aligmalara rastlanmistir (Olatunji ve Mokuolu, 2014).
Bu calismadaki bulgu, hemsirelerin diizensiz ve agir ¢alisma kosullarinin evli hemsirelerin is
aile dengesini olumsuz yonde etkileyerek i3 doyumunu azalttig1 seklinde yorumlanabilir.

Hemgirelerin egitim durumlarina gére HGTO toplam puan ortalamalari arasinda anlaml
iligki bulunmamaktadir (Tablo 3). Bu bulgu literatiirdeki bazi calismalarla benzerlik
gostermektedir (Balik, 2014; Kizir, 2016; Ozer vd., 2019). Diger bir bulgu olarak lisansiisiitii
egitimi olan hemsirelerin stresi tanimlama ve ¢alisma kosullar1 alt boyutuna dair tutumlarinin
daha yiiksek diizeyde oldugu belirlenmistir. Stresi tanimlama alt boyutu, calisanlarda stres
olusturan faktorlerin onlarin is performansini hangi 6l¢iide etkiledigini ve kendi streslerine
yonelik tutumlarimi ifade etmektedir. Bu bulgu literatiirdeki bazi g¢alismalarda benzerlik
gostermekte olup (Cigerci, Ozdemir ve Kilig, 2016; Ongiin ve Intepeler, 2017); hemsirelerin
egitim seviyesi yiikseldikge stresle daha iyi bas edebildikleri seklinde yorumlanabilir. Calisma

ortam1 boyutu ise ¢alisanlarin ¢alisma ortaminin kalitesine yonelik algilarini belirtmektedir.
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Lisanstistli egitimi olan hemsirelerin kurumlarda ¢ogunlukla yonetsel pozisyonlarda olmasina
bagli beklentilerinin karsilanmasiyla iligkili olarak ¢alisma ortamlarini daha iyi degerlendirmis
olabilecekleri diisiintilebilir.

Hemsirelerin meslekte calisma siirelerine gére HGTO toplam ve alt boyut puan
ortalamalar1 arasindaki farkin anlamli olmadig1 belirlenmistir (p>0.05) (Tablo 3). Literatiirde
bu bulguyu destekleyen calismalar bulunmakla birlikte (Bahar, 2018; Bal, 2019; Balik, 2014;
Erdag1 ve Ozer, 2015; Kizir, 2016; Kristensen, Sabroe, Bartels, Mainz ve Christensen, 2015,
Olsson vd., 2016; Ozsaker ve Tehgi 2016; Tabrizchi ve Sedaghat, 2012), baz1 ¢alismalar da
mesleki deneyimin artmasina paralel olarak hasta giivenligi tutumlarinin olumlu yodnde
gelistigini gostermektedir (Brasaite, Kaunonen, Martinkenas ve Suominen, 2016; Hwang,
2015; Oliveira vd., 2018; Ongiin ve Intepeler, 2017; Sahin vd., 2015; Wang ve Tao, 2017). Bu
farklh sonuglar, arastirmalarin gerceklestirildigi kurumun ya da 6rneklemin 6zelliklerine gore
mesleki deneyim sliresinin hasta giivenligi tutumunu etkileme durumunun degistigini
gostermektedir.

Kurumda 1-5 yil arasinda ¢alisan cerrahi hemsirelerinin hasta giivenligi 6lgegi toplam
tutum puanlarinin kurumda 6 yil ve iizeri hemsirelere gére anlamli diizeyde yiiksek oldugu
saptanmistir (p<0.01) (Tablo 3). Kurumsal deneyimi daha az olan hemsirelerin bilgi deneyim
eksikligine bagli olarak hasta giivenligi konusunda daha tedirgin olabilecekleri ve bu durumun
hasta giivenligi tutumlarina olumlu yansiyabilecegi, kurumsal deneyimi fazla olan hemsirelerin
de meslegin zorlu calisma kosullar1 altinda yasadiklar1 duygusal tiikkenmeye (Iglesias, de
Bengoa Vallejo ve Fuentes, 2010) bagli duyarsizlastiklar1 ve buna bagli hasta giivenligi
konusunda daha olumsuz tutum sergiledikleri diisiiniilebilir.

Kurumda siirekli gece ¢alisan hemsirelerin HGTO toplam puan ve giivenlik iklimi alt
boyutu puan ortalamasinin giindiiz ve gece vardiyasinda ¢alisanlara gore daha yliksek diizeyde
oldugu tespit saptanmustir (p<0.001; p<0.05) (Tablo 3). Literatiirdeki ¢alisma bulgular1 bu
arastirmanin bulgular1 ile uyum géstermemekte olup (Kizir, 2016; Susam Ozsayin ve Ozbayr,
2016) stirekli gece ya da vardiyali ¢alismanin olusturdugu yorgunluk ve stresin hata yapma
paymi arttirdifi ve hasta gilivenligi tutumunu olumsuz etkiledigi belirtilmektedir. Bu
caligmadaki bulgu ise cerrahi servislerde gece vardiyasinda giindiiz vardiyasina kiyasla hasta
giris ¢ikislari, dokiimantasyon, ziyaretler, tibbi uygulamalar gibi tibbi hata olasiligini arttiran
yogunluklarin az olmasina bagl olarak hasta giivenligi tutumunu olumlu yonde etkiledigini

diistindiirmektedir.
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Hemsirelerin yonetim gorevinde bulunma durumlarina gore hasta giivenligi tutumlarinin
anlamli farklilik géstermedigi belirlenmistir (p>0.05) (Tablo 3). Literatiirde benzer bulgulara
rastlanilmis olup (Ertiirk vd., 2016; Kizir, 2016; Kog, Eraydin ve Tezcan, 2020), yonetim
gorevinde bulunma durumunun hasta giivenligi tutumu agisindan farklilik olmamasi yonetim
bazinda hasta giivenligine yonelik alinan kararlarin alt kademelere iyi sekilde aktarildigint ve
hem yonetici hem de klinik hemsirelerinin hasta giivenligine iliskin ayn1 tutumu sergilediklerini
diistindiirmektedir.

Calismanin bulgular haftalik 55-69 saat arasinda calisan cerrahi hemsirelerinin hasta
giivenligi tutum puanlarimin diger hemsirelere goére anlamli diizeyde yiiksek oldugunu
gostermektedir (p<0.001) (Tablo 3). Literatiirdeki ¢alisma bulgulari bu arastirmanin bulgulari
ile uyum gostermemekte olup hemsirelerin haftalik 40 saatten daha fazla calistiklarinda
yasadiklar1 yorgunluk sonucu kisilerin konsantrasyonunun diisebilecegi, hata yapma
olasiliginin arttig1 ve hasta glivenligi tutumlarinin olumsuz yonde etkilendigi bildirilmektedir
(Bodur ve Filiz 2009; Elsous vd., 2017; Sahin vd., 2015; Wu vd., 2013). Meler (2019)
tarafindan gerceklestirilen ¢alismada ise igyerinde haftalik ¢alisma siirelerine gore hemsirelerin
hasta giivenligine dair tutumlarinin farklilik yaratmadigi ancak bu ¢alismada oldugu gibi
yiikksek c¢alisma saati olan hemsirelerin hasta giivenligine dair tutumlarinin daha yiiksek
diizeyde olduguna dair bulgulara rastlanilmistir.

Hasta glivenligi ile ilgili egitim alan hemsirelerin hasta giivenligi tutum puanlarinin
egitim almayan hemsirelere gore gore anlaml diizeyde yiiksek oldugu saptanmistir. (p<0.05;
p<0.001) (Tablo 3). Literatiirde de yapilan ¢caligmalarda benzer sekilde egitimin hasta glivenligi
tutumuna olumlu etkisi bildirilmistir (Akcay, 2019; Kir Biger, 2013, Ongiin ve Intepeler, 2017;
Ozsaker ve Tehgi, 2016; Susam Ozsayin ve Ozbayir, 2016; Tuncer Unver ve Harmanci Seren,
2018; Wake vd. 2021). Bu bulgu kurumda hasta giivenligi kiiltiiriiniin saglanmasinda ve
stirdiiriilmesinde ve tiim ¢alisanlarin hasta giivenlik tutumunun olumlu yonde sekillenmesinde
hasta giivenligi egitimlerinin 6nemini gostermektedir.

Kurumda vyiiriitiilen kalite calismalarmma katilan hemsirelerin hasta giivenligi tutum
puanlarinin kalite ¢calismalarinda yer almayan hemsirelere gore anlamli diizeyde yiiksek oldugu
tespit edildi (p<0.001) (Tablo 3). Kalite ¢calismalarinda yer alan hemsirelerin hasta giivenligi
uygulama prosediirlerinin olusturulmasinda ve takip siireclerinde dogrudan yer almasi

nedeniyle hasta giivenligi tutumlarinin daha olumlu oldugu diisiiniilebilir.
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SONUC VE ONERILER

Hemsirelerin HGTO toplam puan ortalamalar1 117.127+18.12 olup, orta diizeyin biraz
altinda bulundu. Olgek alt boyutlarindan, en yiiksek puan1 “calisma kosullar1” alt boyutundan,
en diisiik puanin ise “gilivenlik iklimi” alt boyutundan aldiklar1 saptanmistir. Hemsirelerin
medeni durum, egitim durumu, mesleki deneyim, yonetim gorevinde bulunma durumlariyla
HGTO toplam puanlari arasinda farkin anlamli olmadig belirlenmistir. Hasta giivenligi ile ilgili
daha Once egitim alan, 1-5 yil arasi kurumsal deneyimi olan, kurumda yiiriitiilen kalite
caligmalarina katilan, haftalik 55- 69 saat arasinda ve siirekli gece calisan hemsirelerin hasta
giivenligi tutumu diizeyinin anlamli derecede yiiksek oldugu bulundu.

Bu sonuglar dogrultusunda; calisanlarin hasta giivenligine iliskin tutumlarinin belirli
zaman araliklarinda Ol¢iiliip, degerlendirilmesi ve degerlendirme sonuclarina gore gerekli
iyilestirici ve diizeltici uygulamalar ve faaliyetler planlanmasi, hasta giivenligi
kiiltiirlinlin yerlestirilmesi amaciyla kural ve yonergelerin gelistirilmesi; mevcut olanlarin da
etkili bir sekilde kullaniminin saglanmasi, hasta giivenligine iliskin kurumda hizmet i¢i egitim
programlarinin yapilmasi ve bu egitimlere hemsirelerin katiliminin saglanmasi, kurumda
yiritilen kalite ¢alismalarina hemsirelerin aktif katiliminin saglanmasi, ¢aligmanin farkl

hastane tiirii ve birimleri ele alan daha biiylik 6rneklem gruplarinda yapilmasi onerilebilir.

Tesekkiir
Bu calismanin verilerinin toplanmasi asamasinda ¢alismaya katilmay1 kabul ederek anket

formlarin1 dolduran hemsire meslektaslarimiza tesekkiir ederiz.

Not
Bu arastirma, 27-28 Mayis 2021 tarihinde Istanbul’da 1. Ulusal Hemsirelik Y®6netimi

Kongresi’nde Sozel Bildiri olarak sunulmustur.
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ABSTRACT

This research was conducted cross-sectionally with the aim of determining the relationship between nurses' coping
abilities through humor and their levels of psychological distress and burnout. A total of 187 nurses working at a
university hospital were administered a Personal Information Form, Questionnaire of Occupational Humorous
Coping (QOHC), Psychological Distress Scale (PDS), and Burnout Scale Short Form (BS-SF). The study found
that 23% of the nurses experienced moderate psychological distress, while 27.3% experienced severe
psychological distress, and 9.6% suffered from severe burnout, indicating that 27.3% of them needed expert
support. A significantly positive relationship was observed between PDS scores and BS-SF scores. Regression
analysis revealed that nurses' PDS scores predicted 56.7% of the variance in BS-SF scores. Nurses were found to
predominantly use instrumental-social coping as their coping strategy. Interestingly, no significant relationship
was found between the coping through humor scale and the other measures in this study. In light of these findings,
further research is recommended to explore the factors that hinder nurses from using effective coping methods and
to investigate the causes of burnout and psychological distress among nurses. It is also suggested that healthcare
institutions should plan to provide psychological support for nurses.

Keywords: Burnout, Nursing, Psychological distress.
oz

Bu arastirma, hemgirelerin mizah yoluyla basa ¢ikma yeteneklerinin, psikolojik sikint1 seviyeleri ve tiikkenmislik
diizeyleri ile iliskisini belirlemek amaciyla kesitsel olarak yapilmistir. Arastirmada bir iiniversite hastanesinde
calisan 187 hemsireye, Kisisel Bilgi Formu, Isyerinde Mizah Yoluyla ile Basa Cikma Olgegi (IMYBCO),
Psikolojik Sikinti Olgegi (PSO) ve Tiikenmislik Olgegi Kisa Formu (TO-KF) uygulanmustir. Arastirmada
hemsirelerin %23’iiniin orta, % 27.3’liniin ise siddetli diizeyde psikolojik sikint1 yasadigi ve %9.6’smin ciddi
tiikenmislik yasarken, %27.3’{iniin uzman destegi almasi gerektigi bulunmustur. PSO puani ile TOKF puanlari
arasinda pozitif yonde yiiksek diizeyde anlamli bir iliski saptanmistir. Regresyon analizi sonucunda hemsirelerin
PSO puanlariin, TO-KF puaninin %56.7’sini yordadigi bulunmustur. Hemsirelerin bas etme ydntemi olarak
aracsal sosyallestirici basa ¢ikma yontemini sectikleri goriilmektedir. Bu arastirmada mizah yoluyla bas etme
Olcegi ile diger Olcekler arasinda herhangi bir iliski bulunmamistir. Bu sonu¢ dogrultusunda hemsirelerin
tilkkenmislik ve psikolojik sikinti yasama nedenlerinin ve etkili bag etme yontemlerinin hemsireler tarafindan
kullanilmasini engelleyen faktorlerle ilgili daha fazla arastirmanin yapilmasi 6nerilmektedir. Saglik kurumlarinin
hemsirelere psikolojik destek sunmak i¢in planlamalar yapmasi dngdriilmektedir.

Anahtar kelimeler: Hemsirelik, Psikolojik sikint1, Tiikenmislik.
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INTRODUCTION

Psychological distress is a prevalent mental health issue in society (Kara, 2020). It
represents a unique and distressing emotional state that individuals experience as a result of
specific stressors, potentially causing temporary or lasting harm (Ridner, 2003). Psychological
distress typically affects an individual's level of functioning and often presents with symptoms
of depression and anxiety (Kara, 2020). In public health and clinical studies, psychological
distress is frequently used as an indicator of community mental health (Drapeau et al., 2012).

Another significant condition that has a negative impact on individual well-being and
community mental health is burnout. Burnout is characterized by an individual's experience of
mental, physical, and emotional exhaustion, along with depersonalization towards events due
to chronic stress in daily life (Yildirim et al., 2016). Nowadays, individuals encounter various
challenges in their professional lives, which can leave them feeling vulnerable both in their
work and social life (Bilisli et al., 2015). Burnout is a long-term response to chronic emotional
and interpersonal stressors at work, profoundly affecting job satisfaction, performance, family,
and social life (Chemali et al., 2019; Maclach & Leiter, 2016).

To cope with psychological distress and burnout, individuals employ various methods,
and one such method is humor. Humor is a broad concept encompassing actions or remarks that
people find funny and that tend to elicit laughter from others (Martin, 2007; Yerlikaya, 2009).
Humor facilitates the ability to cope with stressful situations (Simione & Gnagnarella, 2023).
Individuals with a sense of humor tend to handle negative events more easily and view them
more positively due to their positive and interpersonal approaches (Yalg¢in et al., 2017).
Humorous coping refers to individuals' inclination to laugh, have fun, make jokes, or respond
with humor when faced with stressful situations, either in the moment or later following
negative events (as cited by Yalgin, 2017; Martin, 2007).

In both national and international literature, it is evident that nurses, who work with a
vulnerable population over extended periods, often experience both psychological distress and
burnout (Hatef et al., 2020; Kumas et al., 2019; Kirabira et al., 2022; Ling et al., 2020; Myrvang,
2021; Olagunju, 2021). Nurses endeavor to bolster their coping mechanisms to manage distress
and burnout, employing various strategies to deal with these challenges (Kammar et al., 2023).
One such strategy is using humor to navigate the negative situations they encounter (Tugade et
al., 2004). In this study, we aimed to explore the relationship between nurses' humorous coping

skills and their levels of psychological distress and burnout.
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MATERIAL AND METHOD

Aim and Type of the Study
This cross-sectional study aimed to investigate the relationship between nurses' humorous
coping skills and their levels of psychological distress and burnout.

Research Questions
The study sought to answer the following questions:

« What are the levels of psychological distress among nurses?

« What are the levels of burnout experienced by nurses?

« Is there a correlation between nurses' humorous coping skills and their psychological
distress?

e Is there a correlation between nurses' ability to cope with humor and their levels of

burnout?

Place of the Study and Its Characteristics
The research was carried out at Yozgat Bozok Research and Application Hospital,
situated in the city center of Yozgat, between April 25, 2022, and May 30, 2022.

Population and Sample of the Study

The study encompassed a population of 202 nurses employed at Yozgat Bozok Research
and Application Hospital. According to the sample size calculation formula for a known
population, a sample of 133 nurses with a 95% confidence interval was deemed sufficient.
Sample selection was conducted non-randomly, and the study was completed with the
participation of 187 nurses who willingly agreed to take part in the research. The participation
rate in the study was 92.57%.

Data Collection Tools
The data were gathered using the following instruments: a Personal Information Form,
the Questionnaire of Occupational Humorous Coping, the Psychological Distress Scale, and the

Burnout Scale.

Personal Information Form
This form comprises five questions focusing on the sociodemographic variables of the

nurses.
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Questionnaire of Occupational Humorous Coping

Questionnaire of Occupational Humorous Coping: Developed by Doosje et al. in 2010,
this 23-item scale includes four subscales: antecedent-focused coping, response-focused
coping, instrumental aggressive/manipulative coping, and instrumental affiliative coping.
Oktug et al. conducted the Turkish validity and reliability study of the questionnaire. According
to the results obtained by Doosje et al. (2010), the Cronbach alpha internal consistency
coefficient ranged between 0.73 and 0.82, and the test-retest correlation coefficient was found
to be 0.71. The scale items are rated on a 5-point scale, ranging from 1 (Never) to 5 (Very

often). In this study, the Cronbach alpha coefficient for the scale was 0.94.

Psychological Distress Scale

Developed by Kessler et al. from Harvard Medical School with support from the US
National Center for Health Statistics, this scale consists of 10 questions assessing nonspecific
psychological distress. The scale aims to measure the level of depressive symptoms experienced
by a person currently and within the four weeks prior to the interview. Response options are
based on a five-point Likert-type scale, ranging from 1 (Never) to 5 (Always). The total score
can range from a minimum of 10 points to a maximum of 50 points, with higher scores
indicating higher levels of psychological distress (Altun et al., 2019). Scores between 10 and
19 indicate probably good mental health, 20-24 suggest probable mild mental illness, 25-29
point to probable moderate mental disturbance, and 30-50 indicate probable severe mental
disturbance. The Cronbach's alpha coefficient calculated by Altun for the scale was 0.95. In this
study, the Cronbach's alpha coefficient for the scale was 0.93 (Altun, 2018).

Burnout Scale

Adapted from the 21-item burnout scale by Pines and Aronson (1988), this scale was
simplified by Pines (2005) into a 10-item short form for ease of use. It assesses an individual's
level of physical, emotional, and mental fatigue. The scale employs a seven-point scoring
system (1 for Never and 7 for Always) based on individual statements. The burnout score is
computed by summing the scores for the 10 questions and dividing by 10. Scores of "2.4 and
below" on the scale suggest very low burnout, 2.5 to 3.4" are considered warning signs of
burnout, "3.5to 4.4" indicate a state of burnout, 4.5 to 5.4" signify a very serious burnout issue,
and "5.5 and above" suggest seeking professional help as soon as possible (as cited by Solmaz,
2022). The Turkish adaptation of the scale was validated and found to be reliable by Capri

(2013). The test-retest reliability coefficient, conducted at 4-week intervals, was reported as
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0.88, and the internal consistency reliability coefficient was 0.91 by Capri (2013). In this study,
the Cronbach's alpha value for the scale was found to be 0.91.

Data Collection
Data for the study were collected through face-to-face interviews following the
completion of necessary permissions. The nurses received preliminary information about the

study, and the scales were administered to those who volunteered to participate.

Data Analysis

The data were analyzed using the SPSS 21 program. The parametric assumptions were
tested using the Shapiro-Wilk test in the analysis of the data. Among the parametric tests, the
independent samples t-test as used for the comparison of the mean of two independent groups,
and the Pearson Correlation analysis was used to evaluate the linear relationship between two

continuous variables. The model created was tested by regression analysis.

Limitations of the Study
The results of this study are limited to the nurses working in the hospital where the study

was conducted.

Ethical Dimension of the Study

Ethics committee approval was obtained from the ethics committee of Yozgat Bozok
University with the number 28571837-605-E.69813 dated 20/04/2022 in order to carry out the
research. Permission was obtained from the scale owners for the use of scale in the study. The
nurses were first informed about the aim of the study and that the information they provided
would not be used outside of the study, and the study was conducted with nurses who agreed
to participate in the study.

RESULTS

The distribution of scale scores by sociodemographic variables is presented in Table 1.
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Table 1. Distribution of Scale Scores by Sociodemographic Variables (N: 187)

QOHC Test BS-SF Test PDS Test
Variables Number (%)  Mean=SD (p) Mean+SD (p) Mean+SD (p)
Age
gg-jg;sz;sd 110 (58.80) 2.49+0.72 0.788 3.27+1.26 1,958 26.51+£9.31 5083
above 77 (41.20) 2.41+£0.71 0.431 2.91+1.21  0.049 23.65+9.14  0.039
Gender
Female 133 (71.10) 2.42+0.70  -1.201 3.21+1.25 1.606 25.7149.12  0.881
Male 54 (28.90) 2.55+0.75 0.231 2.89+1.23 0.110 24.39+£9.83  0.380
Marital status
Married 96 (51.30) 2.37+0.63  -1.634  2.86+1.26  -3.005 23.05+9.31 -3.54
Single 91 (48.70) 2.54+0.79  0.104 3.40+1.18  0.003 27.74+8.75  0.001
Having Children
No 115 (61.50) 2.52+0.77 1.540 3.25+1.21 1.832 26.44+9.21  2.080
Yes 72 (38.50) 2.36+£0.61 0.125 291+1.29 0.068 23.56+9.28  0.039
Working Year
1-3 years 74 (39.60) 2.60+0.77 217 3.26+1.20 1.204 26.86+9.20  1.832

4 years and more 113 (60.40) 2.37+0.66  0.031 3.03£1.28 0.230 24.33+9.30 0.069
SD: Standard Deviation

QOHC: Questionnaire of Occupational Humorous Coping

BS-SF: Burnout Scale Short Form

PDS: Psychological Distress Scale

Independent samples t-test

Table 1 shows that more than half of the study group consisted of nurses who were under
30 years of age, female, married, had no children and worked for more than 4 years. According
to the table, the PDS and BS-SF scores of single nurses and under 30 years of age were found
to be statistically significantly higher (p<0.05). The PDS scores of the nurses with children were
found to be significantly lower compared to the nurses without children (p<0.05). In the study,
the QOHC scores of the nurses with a working time of more than 4 years were statistically
significant (p<0.05). No significant difference was found between the PDS, QOHC and BS-

SF scores according to the gender of nurses (p>0.05).

Table 2. PDS, BS-SF Scores, QOHC and subscales

Scales Minimum Maximum Mean SD

PDS 10.00 50.00 25.3316 9.32088
BS-SF 1.00 7.00 3.1198 1.24822
QOHC 1.00 4.91 2.4564 0.71460
Antecedent-focused coping 1.00 4.89 2.3346 0.74442
Response-focused coping 1.00 5.00 2.5842 0.85071
(I:r;sgirrl:gr]nental aggressive/manipulative 1.00 500 23736 0.76904
Instrumental affiliative coping 1.00 491 2.8146 0.84460

SD: Standard Deviation

QOHC: Questionnaire of Occupational Humorous Coping
BS-SF: Burnout Scale Short Form

PDS: Psychological Distress Scale
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The mean scores, minimum and maximum values of the nurses from the scales are
presented in Table 2. While the mean PDS score of the nurses was 25.331+9.320, the mean BS-
SF score and the mean QOHC score of them were found to be 3.119+£1.248 and 2.456+0.714,
respectively. It was found that the nurses had moderate psychological distress and were in
danger of burnout according to the mean scores. It was observed that the nurses chose the

instrumental affiliative coping method as a coping method.

Table 3. Classification of the PDS and BS-SF Scores

Groups n %
Good 69 36.9
Mild 24 12.8
PDS Moderate 43 23.0
Severe 51 27.3
Low 68 36.4
Danger of burnout 50 26.7
BS-SF Burnout 40 21.4
Severe burnout 18 9.6
Needs support 11 5.9

BS-SF: Burnout Scale Short Form
PDS: Psychological Distress Scale
QOHC: Questionnaire of Occupational Humorous Coping

The classification of the PDS and BS-SF scores is presented in Table 3. When the table
was examined, 23% and 27.3% of the nurses had moderate psychological distress and severe
psychological distress, respectively. In the study, it was determined that while 21.4% of the

nurses experienced burnout, 5.9% of them needed support.

Table 4. Correlation Analysis Between PDS, QOHC, BS-SF

PDS QOHC BS-SF
r 1 075 753"
PDS D 309 1000
r 1 092
QOHC
D 213
BS-SF r 1

p
QOHC: Questionnaire of Occupational Humorous Coping
BS-SF: Burnout Scale Short Form
PDS: Psychological Distress Scale
r: Pearson correlation coefficient

The correlation analysis result between the PDS, QOHC, BS-SF scales is presented in
Table 4. When the table was examined, a highly significant positive correlation was found
between the PDS scores and the BS-SF scores (p<0.01).
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Table 5. Prediction Level of the PDS Score on the BS-SF Score

Variable B SE B t p
PDS Constant 7.788 1.213 6.419 0.000*
BS-SF 5.623 0.361 0.753 15.566 0.000*

Model Statistics ~ R: 0.753; R% 0.567; F: 242.309; p=0.000*

QOHC: Questionnaire of Occupational Humorous Coping

BS-SF: Burnout Scale Short Form

PDS: Psychological Distress Scale

*p<0.001

B, regression coefficient; SE, standard error of the regression coefficient; B, standardised regression coefficient;
R?,variance

The regression analysis revealed that the PDS score significantly predicted the BS-SF
score. The PDS scores of nurses significantly explained 56.7% (R?=0.567) of the BS-SF score
(p<0.001) (Table 5).

DISCUSSION

In this study, the aim was to investigate the relationship between nurses' humorous coping
skills and their levels of psychological distress and burnout. It is worth noting that no research
using the workplace coping with humor scale among nurses was found in the literature. This
limitation will be discussed in the following sections.

As a result of the study, it was determined that the nurses were at risk of burnout based
on the mean scores. In a study conducted by Kaya et al. in 2010, nurses were found to have
moderate levels of burnout (Kaya et al., 2010). Similarly, Myrvang's 2021 study on hospital
staff also reported moderate levels of burnout (Myrvang, 2021). On the other hand, a study on
oncology nurses by Kumas et al. in 2019 found that participating nurses had high levels of
burnout (Kumas et al., 2019). Another study on emergency and intensive care nurses by
Canadas-de la Fuente et al. in 2018 concluded that more than one-third of the nurses had high
levels of burnout (Canadas-de la Fuente et al., 2018). A study on oncology nurses by
Molavynejad et al. also found that a significant portion of oncology nurses experienced burnout
(Molavynejad et al., 2019). In a 2020 study on hemodialysis nurses by Ling et al., it was noted
that job burnout was common, potentially leading to negative effects on their physical and
mental health (Ling et al., 2020). Therefore, the results of this study are consistent with the
existing literature.

It is evident that burnout is consistently a significant issue in nursing and can directly or
indirectly impact individuals and their social lives (Bagheri, 2019). In this study, no statistically
significant relationship was found between gender, as a demographic variable, and burnout

(Table 1). Similar results were found in the literature, as reported in studies by Bilmen (2020),
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Simsek et al. (2021), Serin et al. (2021), Odonkor and Frimpong (2020), Kabunga and Okalo
(2021), Biganeh et al. (2021), and Tekir et al. (2016). However, contrary to these studies, Jalili
et al. (2020) observed a statistically significant difference between gender and burnout in their
study on healthcare workers. They found that women had higher levels of burnout compared to
men (Jalili et al., 2020). It is important to note that women often face more challenges in both
their work and social lives due to gender-related factors. Gender roles assigned to women often
underlie these issues. Working women frequently struggle to balance their responsibilities
between home and work life, which can contribute to a higher incidence of burnout in women.

A statistical relationship was found between age and burnout, one of the demographic
variables (Table 1). Many studies in the literature have reported a correlation between age and
burnout (Bilmen, 2020; Cankaya, 2016; Kava et al., 2010). In a 2021 study on hospital staff
conducted by Jihn et al., a statistical difference was observed in relation to age and burnout
dimensions (Jihn et al., 2021). In this study, higher levels of burnout were observed in the young
population, specifically those under the age of 30. Studies conducted by Huang and Zhao (2020)
and Lai et al. (2020) similarly found high stress levels among healthcare professionals who had
just started their careers and those in younger age groups (Huang & Zhao, 2020; Lai et al.,
2020). These results are consistent with the findings of this study. However, it's important to
acknowledge that there are also studies that have produced different results. For instance, in a
study conducted by Serin et al. in 2021, no correlation was identified between age and burnout
(Serin et al., 2021). Similarly, in a study on nurses conducted by Biganeh et al. in 2021, no
statistically significant relationship was detected between age and burnout dimensions (Biganeh
et al., 2021). It should be noted that variations in age classifications used in different studies
may contribute to differences in the results obtained.

In this study, a statistically significant relationship was observed between the marital
status demographic variable and burnout (Table 1). There are studies in the literature that have
also found a statistically significant relationship between marital status and burnout (Serin et
al., 2021; Jihn et al., 2021). While there are similar findings to this study in the literature, there
are also differing results. In this study, singles had higher burnout scores, whereas in the study
by Serin et al., the mean score of married individuals was higher (Serin et al., 2021). The reason
for this discrepancy may be the influence of family-work conflict situations on the development
of burnout (Mahmoudi et al., 2020). There are numerous studies in the literature demonstrating
no relationship between marital status and burnout (Bilmen, 2020; Jalili et al., 2020; Kaya et
al., 2010; Odonkor and Frimpong, 2020; Kabunga and Okalo, 2021; Biganeh et al., 2021). The
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use of different measurement scales may have contributed to variations in the results obtained
in our study.

In this study, no statistically significant relationship was found between the working
hours of nurses and burnout (Table 1). There are studies in the literature that support the results
of this study (Kabunga and Okalo, 2021; Serin et al., 2021). Conversely, there are studies
indicating a relationship between working hours and burnout (Bilmen, 2010; Kaya et al., 2010).
This discrepancy may be attributed to the distinct characteristics of the hospitals (public and
private) included in the study and their differing working conditions. Additionally, the studies
may have been affected by the unique circumstances of the pandemic. The COVID-19
pandemic, especially since 2020, has significantly contributed to burnout and psychological
distress among healthcare professionals actively working in the field. Studies have revealed an
exceptionally high prevalence of burnout among healthcare professionals during the COVID-
19 pandemic (Huo et al., 2021). Nurses, in particular, who are actively engaged in patient care,
constitute a substantial portion of the group negatively impacted by this crisis. Factors such as
the heightened workload of nurses during the COVID-19 period, increased shifts and working
hours, the fear of contracting the virus, and restrictions on seeing their families due to the
pandemic have all contributed to elevated levels of burnout and psychological distress. In a
study conducted by Marzetti et al. in 2020, it was found that burnout was more pronounced in
employees who had experienced the death of COVID-19 patients and spent extended periods
of time caring for infected patients (Marzetti et al., 2020). Numerous studies have concluded
that healthcare professionals, in particular, have experienced heightened psychological distress
during the COVID-19 pandemic (Kafe et al., 2021; Hamami et al., 2021).Numerous studies
have been conducted to examine the psychological issues faced by nurses during the COVID-
19 pandemic. In this study, it was determined that nurses experienced moderate psychological
distress (Table 2). Hatef et al. found that the average scores of nurses regarding psychological
problems in 2020 were at a moderate level (Hatef et al., 2020). Kirabira et al. concluded that
hospital staff experienced mild to moderate psychological distress in 2022 (Kirabira et al.,
2022). In Olagunju et al.'s study on healthcare workers, it was found that 23.4% of the
participants experienced psychological distress (Olagunju, 2021). Similarly, Shecheter et al.
reported in 2020 that nurses and healthcare workers experienced high levels of psychological
distress, especially during the COVID-19 pandemic (Shecheter et al., 2020). The findings of
this study are consistent with those in the existing literature.
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In this study, it was observed that the psychological distress scores of single nurses were
significantly higher than those of married nurses. Similar results were obtained in a study
conducted by Hatef and his colleagues (Hatef et al., 2020). The presence of a spouse as a source
of social support among married individuals may have contributed to these outcomes. In a study
by Lincon et al., it was found that married individuals tend to experience more happiness and
life satisfaction, which can reduce psychological distress (Lincon et al., 2010). However, there
are also studies in the literature that do not support these research findings. In a study conducted
by Badru et al. on hospital personnel, no significant difference was found between marital status
and psychological distress (Badru et al., 2021). The disparity between these two studies may be
attributed to the fact that the current study exclusively focused on nurses, and different
measurement scales were employed.

According to this study, no statistically significant difference was found between
psychological distress and gender (Table 1). However, in the study conducted by Hatef et al., a
significant relationship was observed between gender and psychological distress (Hatef et al.,
2020). Similarly, in the study of Badru et al. involving healthcare workers, a statistical
relationship was identified between gender and psychological distress (Badru et al., 2021).
Badru et al. found that women experienced psychological distress at a rate twice that of men
(Badru et al., 2021). In the study by Elwer et al., it was concluded that women are more
susceptible to psychological distress compared to men (Elver et al., 2013). Elwer explained this
difference by referring to the influence of gender roles on women's experience of psychological
distress (Elver et al., 2013).

In this study, it was observed that the group under the age of 30 experienced higher levels
of psychological distress (Table 1). Similar findings were reported in the study conducted by
Hatef et al., where it was found that younger individuals faced more psychological challenges
(Hatef et al., 2020). This could be attributed to the notion that as individuals age, they
accumulate more life experiences and develop stronger coping skills. In contrast, in the study
by Badru et al., no statistically significant relationship was identified between the age of
hospital staff and psychological distress (Badru et al., 2021). It's possible that the division of
age into too many groups in Badru's study contributed to the differing results.

Humor can be considered a starting point for individuals when they encounter challenging
situations. As Dixon has indicated, there is evidence to suggest that humor can serve as a coping
mechanism for anxiety (Dixon, 2021). In this study, no statistically significant difference was

observed between the humor coping scale and variables such as age, gender, marital status, and
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having children. Although there are studies in the literature concerning stress coping scales and
humor styles among nurses and healthcare personnel, no study examining the relationship
between the humor coping scale and sociodemographic variables has been identified.

In this study, a strong positive correlation was identified between the psychological
distress scale and the short form of the burnout scale (Table 4). In the study conducted by Andlib
et al., a moderate positive correlation was reported (Andlib et al., 2022). Similar findings were
observed in studies involving psychiatric nurses, nurses, and healthcare workers, affirming the
relationship between psychological distress and burnout levels (Dobson et al., 2021; Zou et al.,
2016; Wang et al., 2021). The literature data aligns with the findings obtained in our research.
There is evidence indicating that effective coping strategies can mitigate the negative impacts
of stress and burnout (Lou et al., 2022). However, in this study, no significant relationship was
found between the psychological distress scale, burnout scale, and the humor coping scale. It is
noteworthy that no prior study was found in the literature utilizing these specific scales to

establish such a relationship.

CONCLUSION AND RECOMMENDATIONS

Burnout and psychological distress among nurses are prevalent issues, and they have
escalated to more severe levels during the pandemic period. These concerning findings
underscore the importance of hospitals regularly assessing nurses for burnout and mental health
problems while providing supportive interventions to safeguard their mental well-being and
enhance their resilience. Burnout within the profession can result in outcomes such as the
individual becoming detached from their work, reduced attentiveness, and diminished
organizational commitment. Consequently, it should be regarded as a matter deserving
emphasis, and managerial efforts should be directed towards improvement in this regard. While
there is existing literature in hospital and clinical studies, it is recommended that research
examining the impact on public health nurses be expanded.

Strengths and Limitations

The study boasts a strong aspect in the form of a high participation rate (92.57%).
Furthermore, the study's strength lies in its pioneering examination of the relationship between
the humor coping scale and sociodemographic factors, a novel approach in the context of nurses
in Yozgat province. However, alongside these strengths, there are also notable limitations. A
key limitation is the absence of prior research on the humor coping scale among nurses.

Additionally, the research outcomes are confined solely to Yozgat Bozok University Training
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and Research Hospital. It is advisable to conduct research with larger sample groups employed
across various institutions. There is also a need to replicate this study with nurses in the public
health practice areas to ascertain the situation among clinic-based nurses in the field.
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