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Covid-19 Pandemisinin Hemsirelik Ogrencilerinin
Beslenme ve Hijyen Aligkanliklarina Etkisi
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OZET

Bu ¢aligmanin amaci, Covid-19 pandemisinin hemsirelik 6grencilerinin beslenme ve hijyen aligkanliklarina etkisini belirlemektir. Aragtirma
kesitsel tipte olup 2019-2020 tarihleri arasinda Bursa Uludag Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi 6grencileriyle internet yoluyla yiiriituldi.
Arastirmanin evrenini 155 6grenci olusturmakta olup 6rnekleme yapilmamis evrenin tiimiine ulasilmaya ¢aligilmis, arastirmaya katilmay1
kabul eden 126 dgrenci drneklemi olusturmustur (%81). Ogrencilerin yas ortalamast 21,52 + 1,47 yildir. Ogrencilerin % 68,3 iiniin pandemi
siiresince kilo aldig1 belirlendi. Covid-19 pandemisinde 6grencilerin giinliik C vitamini, kurubaklagil, prebiyotik, probiyotik, zerdagal, zence-
fil gibi baharat ve bitki tuketimi artarken, asitli/gazli icecek, abur cubur gida tiiketimi ve ayakiistii beslenme aligkanliginin azaldig1 saptandi
(p<0,05). Covid-19 pandemisinde 6grencilerin (giinliik sik kullanilan egyalari, ylizeyleri camagir suyuyla temizleme; evi iki saatte bir hava-
landirma gibi) ev hijyen uygulamalarn ile (bir metre sosyal mesafe koyma, tokalagsmama gibi) kisisel hijyen uygulamalarinin arttig1 tespit
edildi(p<0,05). Karantina gibi olumsuz gdriilen bir siirecin olumlu beslenme davranigi kazanmada etkili oldugu, diger taraftan kilo artisina
sebep oldugu bulundu. Hemsirelik dgrencilerinin ¢ogunlugunun kisisel hijyen uygulamalari pandemi 6ncesinde de yiiksek oldugu pandemiye
0zgii kisisel hijyen uygulamalarina yiiksek oranda uyum saglandigi tespit edildi.

Anahtar Kelimeler: Covid-19. Beslenme. Hijyen. Ogrenci. Etki. Karantina. Hemsirelik.
Impact of the Covid-19 Pandemic on Feeding and Hygiene Habits of Nursing Students

ABSTRACT

The purpose of this study is to determine the impact of the Covid-19 pandemic on feeding and hygiene habits of nursing students. The
research is a cross-sectional type and was conducted with the students of Bursa Uludag University Faculty of Health Sciences online between
2019-2020. The universe of the study consists of 155 students, and it was attempted to reach the entire population without sampling, and 126
students (81%) agreed to participate in the study.Mean age of the students was 21.52 + 1.47 years. It was determined that 68.3% of the
students had gained weight during the pandemic process. In the covid-19 pandemic the students increased daily consumption of vitamin C,
legume, prebiotics, probiotics and spices and vegetables such as turmeric, ginger; while they reduced consumption of acid/fizzy drinks, junk
food and fast food (p<0.05). It was found that the students increased home hygiene applications (such as cleaning frequently used daily
wares and surfaces with bleacher, airing the house every two hours and personal hygiene applications (such as keeping a social distance of
one meter, avoiding hand-shake in the covid-19 pandemic (p<0.05). It was found that quarantine which is usually considered to be a nega-
tive process, was effective on earning positive feeding behaviors on one hand and caused weight gain on the other. It was determined that
most nursing students had had higher personal hygiene applications even before the pandemic and they largely adapted to pandemic-related
personal hygiene applications.

Key Words: Covid-19. Feeding. Hygiene. Student. impact. Quarantine. Nursing.
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alindig1 Kore Cumhuriyeti, Tayvan ve Vietnam dahil
bir ¢ok Asya iilkesinde onemli yayilim olmazken,
Avrupa ilkelerinde ve ABD’de &nemli yayilim
oldu® .Mayis ayinda Covid-19’un bir milyon niifusta
insidans1 Tirkiye’de 1,514; iken Avrupa (lkelerinde
1,811; ABD’de 3,664’tiir. Covid-19 mortalite orani
Turkiye’de %2,71, Avrupa Ulkelerinde 6,57, ABD’de
5,77°dir. lyilesme oranlar ise Tiirkiye’de 53,40, Av-
rupa ilkelerinde 45,94, ABD’de 15,50°dir®.

Covid-19 diinyada cocuk ve ergenleri daha az etkiler-
ken 20 ile 70 yas arasindaki insanlar1 enfekte ve hasta
etti®. Komplikasyon oranlar1 biiyik dlciide yasa ve
komorbiditelere bagl olarak degisti.

Covid-19’un insandan insana damlacik yoluyla bu-
lagsmasi ve bu enfekte damlaciklarin ylizeylerde asili
kalmasi, enfekte olmayan bireylerin bu yiizeylere
temas ettikten sonra ellerini agiz, burun veya goz
mukozasia tasimasi yayilimi hizlandirdi. Ulkeler
Covid-19 enfeksiyonunun yayilimi azaltabilecek he-
niiz bir agimin ve onaylanan bir ilacin bulunmamasi
nedeniyle enfeksiyon zincirini kirabilmek i¢in karanti-
na, izolasyon, hijyen, mesafe gibi geleneksel halk
saglig1 onlemleri aldr’.

Ulkemizde de vakalarin bildirildigi ginden bu yana
seyahat kisitlamalari, toplu etkinliklerin iptali, isyerle-
ri ve okullarin kapatilmasi, karantina, halkin egitimi,
sosyal mesafeli kontrollii yagsam gibi dnlemler uygu-
landu.

Covid- 19’unun yayilmasimin 6nlenmesi igin halkin
uymast gereken ana temalar: iceren (hijyen, sosyal
mesafe ve karantina) rehberler yayinlandi. Bu rehber-
lerde yer alan dikkat etmemiz gereken hijyen kurallari;
okstirme/hapsirma, agiz/buruna dokunulduktan, kon-
tamine ylzeylere temas edildikten sonra ellerin yi-
kanmasi, el dezenfektami kullanmilmasi, ellerin gin
icinde sik sik en az 20 saniye boyunca mutlaka sabun-
lu su ile yikanmasi veya dezenfektan ile temizlenmesi,
miimkiin oldugunca eller ile yiize, gbze ve agiza do-
kunulmamasi, sosyal mesafedir. Ayrica sik kullanilan
yuzeyleri, tuvalet gibi ortak alanlar1 giinliik seyreltil-
mis %0,5 sodyum hipoklorit ile dezenfekte edilmesi,
kontamine olmug giyecekleri ve carsaflar1 60-90 °C'
de camasir deterjani ile yikanmasi, maske hijyeni,
disaridan eve getirilen paketli/paketsiz gidalarin da
uygun temizlenmesi yer almaktadir. Covid-19 pande-
misinin, toplumlarda hijyen ve temizlik konusundaki

aliskanlhiklari timiiyle etkileyecegi sdylenmektedir®*°.

Viriislin yayilimini azaltmak i¢in uygulanan karantina,
toplumun yeme aligkanliklarim etkileyerek, raf omrii
uzun islenmis gidalarin depolanmasina, evlerde depo-
lanan bu gidalar evleri obejenik hale déniistiirdii. Izole
olma, eve kapanma, bilinmezligin olusturdugu stres
bireylerin yemek yemelerini tetikleyerek obezite riski-
ni arttiracagi endisesi bildirildi***%. Covid-19 viral
enfeksiyonu bagisikligr diisiik insanlar1 daha kolay
etkilemektedir'?. Diinya Saglk Orgiitii ve Saglik Ba-
kanlig1 yayinladigi rehberlerle korona viriisten kay-
naklanan duyarliligi ve uzun siireli komplikasyonlar
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azaltabilmek icin yeterli ve dengeli beslenmeye ézen
gosterilmesi ve saglikli gidalarin tercih edilmesi Oneri-
lerinde bulundu®®. Covid-19’a kars1 beslenme énerileri
immiin sistemi giiclii tutabilecek giinliik yesil yaprakl
sebze, lif bakimindan zengin olan baklagil ve tahil, C
vitamini, meyve ve sebze tiiketilmesi; doymamis yag-
larin tercih edilmesi; haftada iki kez et, balik, kiimes
hayvan proteini tiketilmesi; en az 8-10 bardak su
tuketilmesi; gazli igecekler ve sekerlerden uzak du-
rulmasi; diizenli egzersiz ve yeterli uyku, meditasyon-
dur'®**. Bunlara ek olarak sigara ve alkolden kagin-
mak da tavsiye edilmektedir®*.

Covid-19 pandemisinden korunmak icin alinan karan-
tina ve kontrollii sosyal hayat énlemleriyle toplumda
yeni bir hayat diizeni sekillendi. Bu hayat diizeninden
en ¢ok toplumun hijyen ve beslenme uygulamalari
etkilendi. Toplumun sagliginin sekillenmesinde 6nem-
li misyonlar1 olan hemsirelerin aldiklar1 beslenme ve
hijyen egitimleri, edindikleri bilgi, beceri ve uygula-
malariyla pandemi siirecine daha kolay adapte olmasi
beklenmektedir. Bu veriler dogrultusunda bu ¢alisma-
nin amact, Covid-19 pandemisinin hemgirelik 6grenci-
lerinin beslenme ve hijyen aligkanliklarina etkisini
incelemektir.

Gerecg ve YOntem

Arastirmanin Tasarimi

Kesitsel tipteki bu ¢aligma, Bursa Uludag Universitesi
Saglik Bilimleri Fakiiltesi ogrencileri ile Subat-
Haziran 2020 tarihleri arasinda internet ortaminda
gergeklestirildi.

Orneklem

Arastirma evrenini 2019-2020 egitim-6gretim yilinda
Bursa Uludag Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi-
ne kayith 3. smif Halk Sagligi Hemsireligi dersi alan
tim Ogrenciler olusturdu (n= 155). Arastirmacilar
maksimum c¢alisma boyutuna ulagsmaya c¢aligirken
orneklem biylikligii hesaplanmadi. Bu arastirmaya
katilim gonillilydii, derse devam etmeyen veya anket
formlarindaki tiim sorulari yanitlamayan ogrenciler
(29 ogrenci, % 19) arastirmaya dahil edilmedi ve
arastirma 126 6grenci ile yapildi (% 81).

Veri Toplama Aract

Veriler, arastirmacilar tarafindan literatiir taranarak 3
uzman goristi alinarak olusturulan; sosyo-demografik
veri toplama formu (10 soru), Covid-19 pandemisi
sliresince beslenme aligkanliklar1 anketi (19 soru),
Covid-19 pandemisinin beslenme diizeninde yarattigi
degisiklikler anketi (8 soru) ve Covid-19 pandemisi
siiresince hijyen uygulamalart anketi (20 soru) ile
toplandi.

Istatistiksel Analiz

Verinin istatistiksel analizi IBM SPSS 23.0 (IBM
Corp. Released 2015. IBM SPSS Statistics for Win-
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dows, Version 23.0. Armonk, NY: IBM Corp.) istatis-
tik paket programinda yapildi. Verilerin tanimlayici
istatistikleri ortalama, standart sapma, frekans ve yiiz-
de olarak belirtildi. Bagiml yapidaki kategorik verile-
rin karsilagtirllmasinda McNemar testi kullanilarak
degerlendirildi. Istatistiksel anlamlilik diizeyi p<0,05
olarak belirlendi.

Arastirmanin Etik Yonii

Calismanin yapilabilmesi i¢in Bursa Uludag Universi-
tesi Saglik Bilimleri Arastirma ve Yaym Etigi Kuru-
lu'ndan 01.07.2020 tarihli ve 2020-05/02 sayili etik
kurul izni, Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dekanligi’ndan
da 45226392-605/E.334 sayili ¢alisma izni alindu.

Bulgular

Ogrencilerin yas ortalamasi 21,52 + 1,47 y1l, % 84,1
kadin ve %81,7’sinin ekonomik durumu orta diizey-
dedir. Ogrencilerin %73,8’i Marmara Bolgesinde, %
46,0’s1 ilge merkezinde %59,5°1 apartmanda yasamak-
tadir. Ogrencilerin %59,5’inin kendine ait odas1 ve %
66,7’sinin evinin ortak alanlar1 sosyal mesafeyi koru-
yacak duzeydedir. Calismadaki 6grencilerin % 45,2’si
kronik hastalig1 sahip birey ile yasamakta ve % 7,9°u
stirekli ilag kullanmaktadir. Caligmanin  soSyo-
demografik verileri Tablo 1’de verildi.

Tablo 1. Ogrencilerin Sosyo-Demografik Ozellikleri-
nin Dagilim

Ozellikler n %
Yas 21,52+147

Cinsiyet

Kadin 106 84,1
Erkek 20 159
Ekonomik Durum Algisi

Orta 103 817
Iyi 23 183
Yasadiginiz bolge

Marmara Bolgesi 93 738
Diger Bélgeler 33 26,2
Yasanilan konutun yapisi

Miistakil 51 405
Apartman 75 595
Ailece ikamet edilen yer

il merkezi 52 413
ilce merkezi 58 46,0
Kasaba 3 24
Koy 13 103
Evde kendine ait oda varligi

Evet 75 595
Hayr 51 405
Evde ortak yagsam alanlarin sosyal mesafeye uygunlugu

Evet 84 66,7
Hayr 42 333
Evde kronik hasta varhigi

Evet 57 452
Hayir 69 548
Siirekli kullanilan ilag varligi

Evet 10 79
Hayir 116 92,1
Toplam 126 100,0

Tanimlayici istatistikler ortalama, standart sapma, frekans ve
yizde olarak belirtildi.

Covid-19 pandemisinde 6grencilerin giinlik C vitami-
ni (p<0,001), kurubaklagil (p<0,001), prebiyotik
(p=0,004), probiyotik(p=0,031), zerdacal, zencefil gibi
baharat ve bitki tiketimi (p=0,015) artarken, asit-
li/gazli igecek (p=0,007), abur cubur gida tiiketimi
(p=0,045) azaldi. Ogrencilerin ayakiistii beslenme
aligkanliginda azalma saptandi (p<0,05). Pandemi
oncesinde Ogrenciler aligveris merkezlerini daha ¢ok
tercih ederken, pandemi sonrasinda online aligveris
sitelerini daha ¢ok tercih etti (p<0,05). Caligmanin
Covid-19 pandemisi ncesi ve sonrasinda 6grencilerin
beslenme aligkanliklarinin dagilimi ve analizi Tablo
[1°de verildi.

Tablo I1. Covid-19 Pandemisi Oncesi ve Sonrasinda
Ogrencilerin Beslenme Aliskanliklarinim
Dagilimi

Pandemi Pandemi
Oncesi  Sonrasi p
n(%) n(%)

Beslenme Aligkanliklan

3 ana 6giinii atlamama

Evet 50(39,7) 51(40,5) 1,000
|Hayir 76 (60,3) 75 (59,5)

3 ara 6giinii atlamama

Evet 16 (12,7) 22(17,5) 0,180
|Hayir 110 (87,3) 104 (82,5)
Ayakisti beslenme

Evet 63 (50,0) 31(24,6) <0,001
|Hayir 63(50,0) 95 (75,4)
Mevsiminde taze sebze/meyve tilketme

Evet 109 (86,5) 116(92,1) 0,118
Hayir 17 (13,5) 10(7,9)
Haftada 2 kez balik tiiketme

Evet 7(56) 14(11,1) 0,092
Hayir 119 (94,4) 112(88,9)
Gunluk tiiketilen besinler

Bagisiklik igin zerdagal, zencefil gibi

baharat ve bitki tiketme 43(34,1) 56(44,4) 0,015
Evet 83(65,9) 70 (55,6)
|Hayir

C vitamini tiiketme

Evet 56 (44,4) 88(69,8) <0,001
|Hayir 70 (55,6) 38(30,2)

Kuru baklagilleri tliketme

Evet 43 (34,1) 60 (47,6) <0,001
|Hayir 83(65,9) 66 (52,4)
Gunluk abur cubur (cips, biskuvi,

cikolata, kraker vb. ) gida tiiketme 65(51,6) 51 (40,5) 0,045
Evet 61(48,4) 75(59,5)
|Hayir

Giinliik tath tiiketme

Evet 72(57,1) 83(65,9) 0,063
Hayir 54 (42,9) 43(34,1)
Karbonhidrat/hamur igi agirhkh gida

tiketme 61(48,4) 66 (52,4) 0,511
Evet 65 (51,6) 60 (47,6)
|Hayir

Gunliik Prebiyotik* tiiketme

Evet 57 (45,2) 71(56,3) 0,004
|Hayir 69 (54,8) 55 (43,7)
Gunlik Probiyotik ** tiiketme

Evet 67(53,2) 77(61,1) 0,031
|Hayir 59 (46,8) 49 (38,9)
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Tablo I1. (Devami)

Gunliik 2/2,51t su tiiketme

Evet 82 (65,1) 93(73,8) 0,054
Hayir 44 (34,9) 33(26,2)
Giinliik asitli/gazli igecek tiiketme

Evet 43(34,1) 30(23,8) 0,007
Hayir 83(65,9) 96 (76,2)

Gida aligverisi icin en gok marketleri tercih

etme 102 (81,0) 96 (76,2) 0,327
Evet 24(19,0) 30(23,8)

Hayir

Gida aligverisi igin en ¢ok pazar yerlerini

tercih etme 70 (55,6) 41 (32,5) <0,00
Evet 56 (44,4) 85 (67,5)

Hayir

Gida aligverisi igin en ¢ok online siteleri

tercih etme 9(7,1) 18(14,3) 0,022
Evet 117 (92,9) 108 (85,7)

Hayir

Ogrencilerin %86,5’inin evinde yemek hazirlama-
pisirme isinden anneleri sorumludur. Pandemi done-
minde &grencilerin % 66,7 sinin evde yemek hazirla-
ma-pisirme,%67,5’inin yemek hazirlama ve pigirmeye
ayrilan siire, % 52,4’tniin yemek ¢esidi artar-
ken, %58,7’sinin eve yemek siparisi azaldi. Arastir-
madaki  6grencilerin %  68,3lnlin  kilo aldi-
81, %72,2’sinin evde ekmek yaptigi, %70,6’s1 evde
yemek yerken sosyal mesafeyi koruyamad: goriildii.
Arastirmanin  Covid-19 pandemisinin 6grencilerin
beslenme diizeninde yarattig1 degisikliklerin dagilimi
Tablo 111"de sunuldu.

Tablo 111. Covid-19 Pandemisinin Ogrencilerin Bes-
lenme Diizeninde Yarattig1 Degisikliklerin
Dagilim1

Covid-19 Pandemi Déneminde Yemek

Aligkanliklarindaki Degisiklik %

1=

Evde yemek hazirlama-pigirme igini yapan kigi

Annem 109 86,5
Babam 1 08

Kendim 12 95

Kardesim 2 1,6

Diger 2 1,6

Evde yemek hazirlama-pigirme

Artti 84 66,7
Azaldi 2 16

Degismedi 40 317
Yemek hazirlama-pigirmeye ayrilan siire

Artti 85 675
Azald 3 2,3

Degismedi 38 302
Yemek cesitlerinin sayisi

Artti 66 524
Azald 8 6,3
Degismedi 52 413
Eve yemek siparigi

Artti 10 79

Azald 74 588
Degismedi 42 333
Evde ekmek yapimi

Evet 91 722

Hayr 3B 278
Evde yemek yerken sosyal mesafeyi koruma

Evet 37 294
Hayir 89 706
Kilo alimi

Evet 86 68,3
Hayr 40 317

Toplam 126 100,0
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Covid-19 pandemisinde Ggrencilerin ev temizliginde
sulandirilmig ¢amagir suyu kullanimi; giinliik sik kul-
lanilan egyalar1, yiizeyleri, kap1 kollarin1 ¢amasir suyu
ile temizleme; tuvalet, banyo gibi yerleri ginlik te-
mizleme; evi iki saatte bir havalandirma sikligimnin
arttig1 saptand (p<0,05).

Ogrencilerin bir metre sosyal mesafe koyma; hastalik
bulgusu olsun/olmasin yiiz maskesi takma; disariday-
ken gozlere, burnuna ve agza dokunmama; tokalas-
mama oranlarmin pandemi Oncesine gore arttig1 sap-
tand1 (p<0,05).

Ogrencilerin Covid-19 pandemisinde disaridan gelin-
diginde kiyafetlerini en az 60 derecede yikama; esya,
poset ve ¢antay1 balkonda en az 3-4 saat bekletme; cep
telefonunu alkol ve dezenfektanla temizleme, dus
alma hijyen uygulama sikliginin arttigi bulundu
(p<0,05).

Ogrencilerin kisisel hijyen uygulamalarindan yemek
sirasinda mutfak egyalarmi (tabak, catal, kasik vb)
paylagsmama; elleri sabun ve su ile en az 20 saniye
yikama; kontamine nesnelere dokundugunda elleri
yikama, ellerin yikanmadigi durumlarda bir kolonya
veya dezenfektan solisyon kullanma; havluyu tek
kullanma uygulamalari pandemi 6ncesine oranla artti-
&1 tespit edildi (p<0,05). Covid-19 pandemisi 6ncesi
ve sonrasinda oOgrencilerin hijyen uygulamalarinin
dagilimi ve analizi Tablo 1VV’de verildi.

Tablo 1V. Covid-19 Pandemisi Oncesi ve Sonrasinda
Ogrencilerin Hijyen Uygulamalarimin Da-

gilim1
Hijyen Uygulamalari . Pandemi Pandemi
oncesin(%) sonrasi n(%)

|Ev Hijyen Uygulamalari

Ev temizliginde sulandirimig

(100 6l suya /1 6lgl) camasir

suyu kullanma 91(72,2)  112(889) <0,001
Evet 35278 14(11))

Hayir

Evi iki saatte bir havalandirma

Evet 77(61,1)  113(89,7) <0,001
Hayir 49 (38,9) 13 (10,3)

Giinliik kullanilan egyalar,

yiizeyleri, kapi kollarini gamagir

suyuyla temizleme 38(30,2) 97(77,0)  <0,001
Evet 88(69,8)  29(23,0)

Hayir

Gunlik tuvalet, banyo gibi yerleri

temizleme 75(59,5) 106 (84,1) <0,001
Evet 51 (40,5) 20 (15,9)

Hayir
|Kisisel Hijyen Uygulamalar

Havluyu tek kullanma

Evet 90 (71,4)  115(91,3) <0,001
Hayir 36 (28,6) 11(8,7)

Diger insanlarla araya 1 metre

mesafe koyma 11(8,7)  118(93,7) <0,001
Evet 115 (91,3) 8(6,3)

Hayir
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Tablo IV. (Devami)

Digarida iken gozlere, burna ve
agza dokunmama

Evet

Hayir

Tokalagmama

Evet

Hayir

Disaridan gelince kiyafetleri
cikarip en az 60 derecede yikama
Evet

Hayir

Digaridan gelince alinan esya
posetlerini balkonda 3-4 saatte
bekletme

Evet

Hayir

Disandan gelince cep telefonunu
alkol veya dezenfektanla temiz-
leme

Evet

Hayir

Digaridan gelince dug alma
Evet

Hayir

Disaridan gelince eli, yiizii
yikama

Evet

Hayir

Oksiiriirken ve hapsirirken agzi
kapatma

Evet

Hayir
Yemekte mutfak esyalarini
(tabak, catal, kagik vb) paylas-
maktan kaginma

Evet

Hayir

Elleri sabun ve su ile en az 20
saniye yikama

Evet

Hayir

Oksiirme, burnu ovalama veya
hapsirma sonrasi elleri hemen
yikama

Evet

Hayir

Hastalik bulgusu olsun/olmasin,
varliginda veya yoklugunda
bagimsiz olarak bir yiiz maskesi
takma

Evet

Hayir

Kontamine nesnelere dokunduk-
tan sonra elleri ylkama

Evet

Hayir

Ellerin yikanmadigi durumlarda
muhakkak bir kolonya ve ya
dezenfektan solusyon kullanma
Evet

Hayir

22 (17,5)
104 (82,5)

3(24)
123 (97.,6)

15(11,9)
111(88,1)

3(24)
123 (97.,6)

15(11,9)
111(88,1)

117 (92,9)
9(7,1)

119 (94,4)
7(5,6)

104 (82,5)
22 (17,5)

112 (88,9)
14(11,1)

103 (8L,7)
23(18,3)

119 (94,4)
7(5,6)

121 (96,0)
5 (4,0)

124.(98,4)
2(1,6)

124.(98,4)
2(16)

120 (95,2)
6(4.8)

124 (98,4)
2(1,6)

121 (96,0)
5 (4,0)

115 (91,3)
11(8,7)

126 (100,0)

123 (97,6)
3(24)

<0,001

<0,001

<0,001

<0,001

<0,001

<0,001

0,065

0,063

<0,001

0,004

<0,001

<0,001

<0,001

<0,001

Tartisma ve Sonug

Covid-19 pandemisinin hemsirelik 6grencilerinin
beslenme ve hijyen aligkanliklarina etkisini belirlemek
i¢in planlandi.

Bu calismada o6grencilerin yas, cinsiyet gibi soSyo-
demografik dzelliklerinin beslenme ve hijyen aligkan-
liklarini etkilemedigi saptandi. Yapilan bir ¢alismada
cinsiyet, yas, egitim ve mesleki ge¢mis, hastalik dyku-
s, Covid-19'a gosterilen ilgi, bilgi beslenmeyle ilgili
gida tutum ve uygulamalarini etkiledigi saptanmistir’.
Bu ¢alismada dgrencilerin ayni yas ve egitim seviye-
sine sahip olmalar1 sonucu etkilemedigi diisiincesin-
deyiz.

Oégrencilerin Beslenme Aliskanhiklar::

Viral enfeksiyonun etkisini sinirlamak halk sagligini
iyilestirmek icin bagisiklik sistemini giiglendirici
beslenme 6nerileri tavsiye edilmektedir'®. Bu ¢alisma-
da oOgrenciler Covid-19 siirecinde bagisikliklarini
guclendirmek icin ginlik C vitamini, kurubaklagil,
prebiyotik, probiyotik, zerdacal, zencefil gibi baharat
ve bitki tiiketimini pandemi Oncesine gore artirirken,
asitli/gazli icecek, abur cubur gibi sagliksiz besinleri
azaltti. Bu calismaya benzer Italya’da yapilan bir
calismada Covid-19 esnasinda katilimcilarin ev yapi-
mu tarifleri (tath, pizza ve ekmek), tahil, baklagilleri,
beyaz et, taze balik ve sicak i¢ecekleri pandemi once-
sine gore artirdigy; paketlenmis hazir tatli ve pismis
driinler ile alkol alimimi azalttigi saptanmustir. Cinli
yetiskinlerin Covid-19 salginiyla sebze, meyve ve su
alimini artirarak, sekerli icecekleri ve atistirmaliklar:
azaltarak diyet aligkanliklarini degistirdigi tespit edil-
mistir'®, Karantina gibi zorunlu yasam degisiklerine
sebep olan bu olumsuz siirecin dogru beslenme alig-
kanliklar1 kazanmada firsat olabilecegi diistincesinde-
yiz. Literatiirde karantinanin getirdigi ekonomik se-
bepler, gida depolanmasi nedeniyle paketlenmis uzun
raf omriine sahip islenmis besinlere tercih edilecegi
bildirilmektedir'*.

Bu caligmada Ogrencilerin karantina siiresince evde
daha ¢ok yemek yaptigi, yemek yapmaya ayrilan za-
manin ve ¢esitin ve evde ekmek yapma oraninin arttig1
ve yaridan fazlasinin kilo aldigt bulundu. Bu ¢aligma-
ya benzer olarak Italya’daki ¢alismada karantina siire-
cinde katilimcilarin yemek yapma isteginin arttigi,
yogrularak yapilan ev yapimu tatl, pizza, ekmek tercih
ettigi, istahlarinin arttig1 ve neredeyse yaklasik yarisi-
nim kilo aldig1 belirlenmistir'’. Karantinanin getirdigi
zorunlu yasam tarzi, sosyal izolasyonun getirdigi
psikolojik etkiler, gida depolama, obejenik ev ortami,
psikolojik yeme istegi, hareketsizlik kilo almaya ne-
den oldugu diislintilmektedir. Bunu 6nleyebilmek i¢in
ekmek gibi unlu mamdller yerine taze sebze ve mey-
veler, ev icerisinde hareket, uyumadan Once yemek
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yememe gibi saglikli beslenme konusunda egitim
verilmesi 6nerilmektedir.

Bu ¢alismada 6grenciler pandemi 6ncesinde aligveris
merkezlerini tercih ederken pandemi ile online aligve-
rise yoneldi. Sosyal izolasyon, karantina bireylerin
tim yasam alanlarinda etkili oldugu gibi aligveris
aligkanliklarini da etkileyerek online hale donistiirdi-
gu goriilmektedir.

Ogrencilerin Hijyen Aliskanliklari:

Asilar ve hijyen onlemleri akut solunum yolu dahil
olmak tizere enfeksiyonlarin yayilmasini ve etkisini
sinirlamaya yardimet olan 6nemli halk sagligir dnlem-
leridir *°. Bu pandemide toplumsal bulasmanin éniine
gecebilmek bulag riskini azaltabilmek igin toplumun
uymasi gerecken sorumluluklari bulunmaktadir. Bunlar
elleri sik sik yikamak, yikamanin miimkiin olmadigi
yerlerde dezenfektan kullanmak, kontamine olmus bir
ortamdan sonra yiiz ve agizla temastan kaginmak,
sosyal mesafe, kalabalik ortamlardan kaginma, maske
kullanma, ev temizliginde sodyum hipoklaritle seyrel-
tilmis icerikle temizleme, kontamine olmus kiyafet,
carsaflari 60-90° C derecede yikama sayilabilir®. Bu
calismada 6grenciler ev hijyeni i¢in pandemi dncesin-
de %72,2’si ev temizliginde ¢amasir suyu kullanirken
pandemiyle bu oran %88,92’a; %61,1’i pandemi 6n-
cesinde evi iki saatte bir havalandirirken pandemiyle
bu oran %89,7°ye; %59,5’i gnlik tuvalet, banyo gibi
yerleri temizlerken pandemiyle bu
oran %84,1; %30,2’si giinliik kullanilan esyalar1, kap1
kollarini ¢amasir suyuyla temizlerken pandemiyle bu
oran %77’e ¢iktr. Japon halkimin kigisel koruyucu
onlemleri uygulama durumunu belirlemek amaciyla
yapilan ¢aligmada rehberlerin standartlarinda uygula-
yan % 6,5' iken biraz esnek uygulayanlar % 34,7'dir.
El hijyenine %83,8’U esnek standartlar da uygularken
rehberlerin istedigi standartlar1 ancak %58,5'i uygula-
dig1 tespit edilmistir. Esnek standartlarda el yikama
sayis1 giinliik ortalama 6 kez bulunmustur®’. Bu ¢alis-
mada Ogrencilerin kisisel hijyen uygulamalarindan;
havluyu tek kullanma pandemi éncesinde %71,4 iken
pandemi sonrasinda %91,3; yemekte mutfak esyalarim
paylasma pandemi oOncesinde %82,5 iken pandemi
sonrasinda %95,2; elleri sabun ve suyla en az 20 sani-
ye yikama pandemi oncesinde % 88,9 iken pandemi
sonrasinda %98,4; oksirme, burnu ovalama veya
hapsirma sonrasi elleri yikama pandemi Oncesin-
de %81,7 iken pandemi sonrasinda %96; kontamine
nesnelere dokunduktan sonra elleri yitkama pandemi
oncesinde %84,1 iken pandemi sonrasinda %100
bulundu. Kisisel hijyen uygulamalarinin pandemi
oncesinde yliksek olmasi hemsirelik egitiminde 6nem-
li bir yere sahip hijyen uygulamalarini bilmelerinden
kaynaklanmaktadir.

Bu calismada 6grencilerin kisisel hijyen uygulamala-
rindan; sosyal mesafeye uyma pandemi Oncesin-
de %8,7 iken pandemi sonrasinda %93,7; disaridayken
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gozlere, burna, agiza dokunma pandemi Oncesin-
de %17,5 iken pandemi sonrasinda %94,4; tokalas-
mama pandemi Oncesinde %2,4 iken pandemi sonra-
sinda %96;disaridan gelince esya posetlerini balkonda
3-4 saatte bekletme pandemi 6ncesinde %2,4 iken
pandemi sonrasinda %77; disaridan gelindiginde cep
telefonunu alkol ve dezenfektanla temizleme pandemi
oncesinde %11,9 iken pandemi sonrasinda % 87,3;
digaridan gelince dus alma pandemi dncesinde %32,5
iken pandemi sonrasinda %66,7; hastalik bulgusu
varliginda/yoklugunda yiiz maskesi takma pandemis
oncesinde %6,3 iken pandemi sonrasinda %91,3;
ellerin yikanmadigi durumlarda kolonya ve dezenfek-
tan kullanma pandemi 6ncesinde %48,4 iken pandemi
sonrasinda %97,6 oldugu belirlendi. Pandemi done-
mine 6zgl olan uygulanan kisisel hijyen uygulamala-
rina ¢gogunun uydugu goézitkmektedir.

Swurliliklar

Arastirmanin sadece tek bir iiniversite 6grencilerini
kapsamasi, literatiirde Covid-19’un beslenme ve hij-
yen ile iligkisi ile yapilmig aragtirmanin azlig1.

Sonug

Karantina gibi olumsuz gérulen bir siirecin olumlu
beslenme davranis1 kazanmada etkili oldugu, diger
taraftan kilo artisina sebep oldugu bulundu. Egitimler-
le olumlu beslenme davranisi kazanma desteklenmeli,
obezite gelisme riski agisindan saglikli beslenme ve ev
ortaminda yapilabilecek fiziksel aktivite destegi konu-
sunda bilinclendirilme dnerilmektedir.

Hemsgirelik 6grencilerinin ¢ogunlugunun kisisel hijyen
uygulamalar1 pandemi Oncesinde de yiiksek oldugu
pandemiye 6zgii kisisel hijyen uygulamalarina yiikksek
oranda uyum saglandigi tespit edildi. Toplumun sagli-
gina yon verecek hemsirelik 6grencilerinin kisisel
hijyen uygulamalarini %100 uygulamalar1 amaglana-
rak girisimlerde bulunulmasi 6nerilmektedir.
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