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Giris: Giysi insanlarin birbirini etkilemesinde 6nemli bir isleve sahiptir. Hekimlerin beyaz 6nlitk giymelerinin hastalarint
nasil etkiledigi tilkemizde pek arastirlmamus bir konudur. Bu aragtirmamizda, Aydin il’'ndeki hasta ve yakinlarinin
hekimlerin beyaz 6nlitk giymesi konusundaki tutum ve davranslarini ortaya ¢ikarmak amaclanmugtir.

Yontem: Aydin {li'nde merkez ve gevre yerlesim birimlerindeki hastanelerle eczanelere gelen 443 kisiye tabakalanmis
rastlantisal yontemle ulagildi. Kendilerinden arastirmamuzla ilgili tarafimizdan hazirlanmis bir sormaca belgesini
doldurup imzalamalart istendi. Isim yazma zorunlu tutulmadi.

Bulgular: Ulasilan herkes arastirmaya katildi. Bu 443 kisi 15-87 yas arasi, yas ortalamasi 37,27113,17 olan, 250 bayan
(%56,4) ve 193 erkekten (%43,6) olusmustur. Katiimeilarin %67,1’i hekimlerinin beyaz 6nlik giymesinin iliskilerini
etkilemedigini séylerken %49,2’si hekimin beyaz 6nliik giymesinin bir sey farkettirmeyecegini bildirdi. Buna ragmen
“Doktorunuz beyaz 6nlitk giymeli mi?” sorusuna, katilimcilarin %65,4’t giymeli diye yanit verirken %25.0 farketmez ve
%9,6’sin1n giymemeli diye yanit verdigi goriildi. Bu konularda cinsler arasinda bir diisiince farki saptanmazken egitim-
Sgretim diizeyi arttikga beyaz 6nlikten etkilenirligin arttigi gézlendi.

Sonug: Sonuglarimiz ve tibbi yazincadaki diger bulgular uyarinca klinisyenlerin beyaz 6nlitk giymelerinin etkileri
konusunda daha ileri arastirmalarin yapilmast gerektigi kanisindayiz. .

Anahtar Kelimler: Beyaz Onliik, Hasta, Klinik, Hipertansiyon, Hekim

Peoples Contemplating and Attitude About the White Coat of Physicians

Objective: Clothes are very functional on the effectiveness of the persons. It is not well investigated that the effect of
the physician’s white coat to their patient. Our aim was to find out the contemplating and attitude of peoples about the
physician’s white coat in Aydin City of Turkey.

Method: We reached 443 people by a categorized and randomized sampling method at the hospitals and drugstores in
Aydin City and around. We offered them to fill out a specific questioner. They would not be written their name on this
questioner but all of them signed that form.

Results: All people we reached are participated in our study. Their age were between the 15-87 (mean 37, 27£13, 17)
years and they was 250 women (56,4%) and 193 (43,6%) men. While the 67,1% of them declared that they not effected
by the white coat of their physicians, 49,2% of them declared that the white coat of their physicians were not
important. In spite of this findings 65,4% of participants said “yes”, 25% of participants said “it’s not matter”” and 9,6%
of them said “not” as an answer to our last question “must your physician wear white coat or not”. These findings were
not different between the sex groups but we saw that the psychological effects of the white coat were increasing
parallel with the educational level of the person.

Conclusion: According to our results and the related literature, it is concluded that to conduct more detailed studies on
this topic are needed.

Kew Words: White Coat, Patient, Clinic, Hypertension, Physician

Hekimler nicin beyaz o6nlik giyer? Beyaz 6nlik
giymelerinin, karsilarindaki insanlar tGzerinde herhangi
bir etkisi var mi? Var ise, bu etki, olumlu mu olumsuz
mu? Bu sorular ¢ok az arastirdmustir. Oysa giysilerin,
hele hekim giysisinin, samanlardan beri insan
davranislarint bir sembol olarak etkiledigi ve degistirdigi
eskiden beri bilinmektedir.! Beyaz o6nlik yaklasik
yuzylldan bu yana bati kaltirinde tibbin simgesi
olmustur.

Bagvuru Tarihi: 23.02.2010, Kabul Tarihi: 23.03.2010

Arastirmamizda, Aydin l’'ndeki hasta ve yakinlarinin,
hekimlerinin beyaz Onlik giymesi ile ilgili tutum ve
davranglarinin anlagilmast amaclandi. Bildigimiz kadari
ile bu konu tilkemizde daha 6nce arastirilmamustir.

Yontem

Arastirmamiz  Aydin Ili smirlart icerisinde  yapilds.
Aydin’daki  Adnan Menderes Universitesi (ADU)
Hastanesi, Aydin Devlet Hastanesi (ADH) ve Sosyal
Sigortalar Kurumu (SSK) Hastanesi ile Aydin
Dogumevi poliklinikleri, yant sira, Aydin i¢i, Aydin’in
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Tablo 1. Sormacamizda sorulan fikir sorulari ve yanit secenekleri

Doktorunuzla iliskiniz nasil bir havada olsun istersiniz?

1-Cok ciddi  2-Ciddi 3-Samimi 4-Laubali 5-Fark etmez

Beyaz 6nliik giymesi, doktorunuzla iliskinizi etkiler mi?
1-Evet 2-Hayir

Yanitiniz evet ise, ne yonde etkiler?

1-Doktorumla iliskim daha iyi olur 2-Doktorumla iliskim daha kétd olur

Doktorunuzun karsisinda, beyaz 6nlitk giymisse mi daha rahat olabilirsiniz, glymemisse mi?
1-Giymisse daha rahat olurum. 2-Giymemisse daha rahat olurum. 3-Fark etmez.

Doktorunuz beyaz énliik giymigse, bunun, doktorunuza olan GUVEN DUYGUNUZA ETKISI nasil olur?

1-Cok azaltct  2-Azaluct  3-Etki etmez  4-Arttrict

5-Cok arttirict

Doktorunuz beyaz 6nlitk giymisse, bunun, TEMIZLIK DUYGUNUZA ETKISI nasil olur?

1-Cok azaltct  2-Azaluct  3-Etki etmez  4-Arttrict

5-Cok arttirict

Doktorunuz beyaz 6nlitk giymisse, bunun, HEYECAN DUYGUNUZA ETKISI nasil olur?

1-Cok azaltct  2-Azaluct  3-Etki etmez  4-Arturict

5-Cok arttirict

Doktorunuz beyaz 6nlitk giymisse, bunun, KORKU DUYGUNUZA ETKISI nasil olur?

1-Cok azaltict  2-Azaltict  3-Etki etmez  4-Arttirict

5-Cok arttirict

Doktorunuz beyaz énliik giymigse, bunun, CEKINGENLIK DUYGUNUZA ETKISI nasil ?

1-Cok azaltuct  2-Azaluct  3-Etki etmez  4-Arturict

Doktorunuz beyaz 6nliik giymeli mi?
1-Giymeli 2-Giymemeli 3-Fark etmez

5-Cok arttirict

dogusundan iki ilge (Nazilli ve Horsunlu) ile batisindan
iki ilcedeki (Kusadast ve Séke) eczanelere, Subat-Nisan
2003 arast bas vuran kisilerden, rastlantisal olarak
ulagilanlarla goriisulerek sormaca (anket) uygulandi. On
bes yasindan kugikler, cok duskin gérintmld, 1zdiraplt
olan ya da sedyede bulunan hastalar ile saglikli iletisim
kurulamayacak durumdaki kisiler sormacamiza alinmad.
Arastirmamiza katlan kisi sayistnin merkezler arasinda
farkli olmamasina calisildi. Bu sekilde 15-87 yas arast,
yas ortalamast 37,27£13,17 olan, 250 bayan (%56,4) ve
193 erkek (%43,6) (toplam 443) katiimciya ulagilds.
Katithmecilardan, kendilerini tanimlayict 5 soru ile,
hekimlerin beyaz 6nlik giymeleri hakkindaki tutum ve
davranislarint belirleyecek 10 soru iceren bir sormaca
belgesini (Tablo 1) doldurup imzalamalati rica edildi.

Bu belgeyi doldurtan, hekim degildi ve beyaz 6nlik
giymiyordu. Katilimcilardan timi, sormaca belgesini
okuyarak kendileri doldurdu. Isteyen, kimligini yazmadi,
fakat timi de doldurdugu belgeyi imzaladi. Sormaca
belgeleri toplandiktan sonra veriler bilgisayara girildi.
Katilimeilar sormaca belgesinde son bitirdikleri okul
tirini  isaretlediler.  Fakat  biz, kaulmecilarin
isaretledikleri egitim-6gretim dizeyini, isaretledikleri
okul diizeyi ve onun alt dizeylerinin resmi egitim-
ogretim yili toplamt kadar yil miktarini, toplam egitim
siresinin sayisal degeri olarak kaydettik. Yani, son
bitirilen okul turi degil, mriin okulda gegirilen toplam

stresini, egitim-6gretimin sayisal diizeyi olarak ele aldik.
Bunu egitim-6gretim diizeyi ile ilgili istatistiklerde sayisal
veri olarak kullandik. Tablolarda ve metinde ise akilda
kalicthigr  arttirmak icin  katihmeiar  egitim-6gretim
bakimindan sayt olarak degil, son bitirdikleri okul
dizeyine gore sinuflandirilarak ifade edildiler.

Hekimlerin beyaz 6nliik giymelerinden etkilenisleri ile
ilgili sorular da 1-5 arast geklinde en azdan en fazlaya
degisen duzeyler olarak isaretlenmisti. Bunlar da
ctkilenisin sayisal degeri, yani sayisal veri olarak ele
alindi. Bu sayisal degiskenler ile ilgili farklilik istatistikleri
One way annova ve posthoch scheffe yontemi ile
yapildi. Yani sira katiimeiarin degisik alt kesimleri
arasinda, yanit (beyaz onlitkten etkilenis) farklart olup
olmadigi, yanitlarin egitim dizeyi ve yas ile ilgili
bagintisinin bulunup bulunmadigs da istatistiksel olarak
irdelendi. Istatistiksel sonuglardan “p” degeri 0,05’ten
kiictik ¢ikanlar anlamlt olarak kabul edildi.

Bulgular

Sormacamiza 193 bay (%43,6) ve 250 bayan (%56,4)
katildt (toplam 443 kisi). Katlimcilarin yas ortalamast
37,27+13,17 (baylarin yas ortalamast 38,90£13,92
bayanlarin yas ortalamasi 36,00+£12,44 p=0,043) idi.
Katiimetlarin = %37’sine (165 kisi) hastane disinda,
eczanelerde ulasildt (Tablo 2).
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Tablo 2. Katilimciya ulagihinan kurumlar.

Katilimcilar n %

A.Menderes Universitesi 115 26,0
Aydin Devlet Hastanesi 36 8,1
Sosyal Sigortalar Hastanesi 54 12,2
Aydin Dogum Hastanesi 73 16,5
Eczane 165 37,2
Toplam 443 100,0

Her bilgi satirinda, birka¢ kisi her hangi bir yanit
isatetlememisti.  Kattlimcelarnmizin - egitim  diizeyi
Tablo.3’te gorilmekte oldugu gibi, oldukga iyi durumda
idi; katiimeiarin sadece %0,7°si her hangi bir okul
egitimi almamis; %65,5%1, lise ya da daha fazla egitimli
idiler. Katiimetlarimizin %20,3t (90 kisi) kasaba ve
koéylerde ikamet edenlerdi.

Tablo 3. Kattlimcilarin egitim dizeyi.

Katilimcilar n %

Ilkokul 89 20,2
Ortaokul 59 13,4
Lise 134 30,4
Yiiksek Okul 76 17,2
Universite 80 18,1
Yok 3 0,7
Toplam 441 100,0
Belli Degil 2 0,5
Toplam 443 100,0

Katilimcilardan, doktotlart ile iligkilerinin ne havada
olmasint yegledikleri sorusuna %3,2 (14 kisi) oraninda
farketmez yaniti gelmistir. Cok ciddi olmali diyenlerin
orant %3,4 (15 kisi) bulundu. Katilimcilatin %26,6’st
(118) kisi doktorlart ile iligkilerinin ciddi olmasint
isterken, 291 kisi (%065,7) samimi bir iligki istediklerini
belirtmistir. 14 katiimei (%3,2) doktorlart ile iliskilerinin
nasil olmast gerektigini umursamamis ve farketmez
demistir. Bay ve bayan katilimcilar ya da degisik egitim
kesimleri arasinda bu fikirler acisindan anlamh bir fark
saptanmamustir (p>0,05). Katilimer 192 bayan %70,3’a
ve katlimer 247 bayanin %0063,2’si samimi; baylarin
%22,9’u ile bayanlarin  %30,0t  ciddi bir iligki
istemislerdit.

Katimcilarnin - %67,1;,  beyaz  Onlik  giymesinin
doktorlart ile iliskilerini etkilemedigini bildirmistir. Bu
fikir konusunda baylarla bayanlar arasinda fikir ayrilig:
saptanmadt  (p=0,455) fakat egitim diizeyine gore
bakildiginda egitim dizeyi yiikseldik¢e beyaz Onlitkten
etkilenebilecegini belirtenlerin sikligi tiniversite diizeyine
kadar anlamli artig g&stermektedir (Tablo 4) (p=0,034).

Tablo 4. Katlimcilarin egitim dizeyine gore beyaz
onlukten etkilenme durumu.

Evet % Hay1r %
ilkokul 26,1 73,9
Ortaokul 259 74,1
Lise 34,6 65,4
Yiiksek Okul 413 58,7
Universite 354 64,6

Katiimeilarin %32,9’u (144 kisi) beyaz 6nliik giymesinin
doktorlart ile iliskilerini etkileyebilecegini bildirmistir. Bu
katiimcilara, ne yoénde etkilenme oldugu sorusu
yoneltilmistit. Bu 144 kisinin %89,01 doktorlarinin
beyaz 6nlik giymesinin, doktorlart ile iliskilerinin daha
iyi olmasina katkida bulundugunu ifade etmistir.

Genel olarak soruldugunda katiimeilarin  %50,2’si
(s:220) “doktorum beyaz Onlik giymisse daha rahat
olurum” demistir. Katimctarin %40,9’u (s:179) bu
soruya farketmez derken %8,9u (s:39) “doktorum
beyaz 6nlik giymemisse daha rahat olurum” segenegini
isaretlemistir. Katiimer baylarin  %48,7°si, bayanlarin
%51,414 bu soruya doktorum beyaz Onlik giymisse
daha rahat olurum yanitini vermigtir (p=0,083). Baylarin
%40,8’1 ile bayanlarin %40,9’u bu soruya farketmez
yanitin1 - vermisken, baylarin  %10,51 ile bayanlarin
%7, 7’si “ doktorum beyaz 6nlitk giymemisse daha rahat
olurum” demistir. Beyaz Onlikten etkilenme 6zelligi
egitim duzeyi arttikca, istatistiksel olarak anlamli sekilde
daha belirgin artmaktadir (p=0,023).

Hekimin beyaz o6nlik giymesinin, kisinin giiven
duygusuna  etkisinin,  cinsiyetler, farkli  egitim
dizeylerinden kisiler, farkli saghk kurumlarindan ve
yerlesim yerinden kisiler arasinda farklt olmadigt
saptandt (p>0,05).

Hekimin beyaz onlik giymesinin, kisinin temizlik
duygusuna etkisinin, cinsler, farkli egitim dizeylerinden
kigiler, farkli saglik kurumlarindan ve yerlesim yerinden
kisiler arasinda farkli olmadig1 saptandi (p>0,05).

Hekimin beyaz onlik giymesinin, kisinin heyecan
duygusuna etkisinin, cinsler, farklt egitim diizeylerinden
kisiler, farklt saglik kurumlarindan ve yerlesim yerinden
kisiler arasinda farkli olmadigs saptandi (p>0,05).

Hekimin beyaz oOnlik giymesinin, kisinin korku
duygusuna etkisinin, cinsler, farkli egitim dizeylerinden
kigiler, farkli saglik kurumlarindan ve yerlesim yerinden
kisiler arasinda farkli olmadig1 saptandi (p>0,05).

Hekimin beyaz 6nlik giymesinin, kisinin cekingenlik
duygusuna etkisinin, cinsiyetler ve farkli egitim
diizeylerinden kisiler arasinda farklt olmadigi (p>0,05);
ancak beyaz o6nligin, koyden gelen katilimecilarda,
kasaba ve sehir icinden gelenlere nazaran cekingenligi
daha fazla arttiric1 etki yaptigr gérildi. Bu fark kéyden
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gelenlerde, kasabadan gelenlere nazaran anlamli olarak
daha fazla bulundu (p=0,048). (Sehir, kasaba ve kéyden
katilimcilarin belirttigi cekingenligi arttirma diizeylerinin
ortalama degerleri, sirast ile 2,98%0,61, 2,89£83,
3,24%0,50).

Farkli saglik kurumlarna gelmis katidimer kesimleri
arasinda da beyaz onligin cekingenligi arttirict etkisi
farkli olarak saptanmustir. Kattimeilarin belirttigi beyaz
onligin ¢ekingenligi arttirma dizeylerinin ortalamalar,
ADU Hastanesi’ne, ADH’ne, Aydin SSK Hastanesi’ne,
Aydin Dogumevi'ne ve eczanelere gelmis olanlar icin
strast ile 2,80£0,61; 3,21+0,59; 3,00+0,67; 3,14%,58;
3,010,066 olarak saptanmustir. Bu katilmcilardan
ADHne ve Aydin Dogumevine gelenler, ADU
Hastanesi’ne  gelenlere nazaran, beyaz 6nligin
cekingenlik  duygularini  anlamli  olarak daha fazla
arttirdiging ifade etmislerdir (sirast ile p= 0,033 ve p=
0,010).

Tim  sorularin  sonuncusu  olarak  yOneltilen
“Doktorunuz beyaz 6nlik giymeli mi?” sorusuna,
katiimeilarin %065,4’4 giymeli diye yanit verirken %25.0
farketmez ve %9,6’st giymemeli diye yanit vermistir.

Tartisma

Bakimli ve iyi giyinmis bir hekim hastada, ona deger
verildigi ve ona iyi bakilacagt izlenimi uyandirabilir.?
Fakat bu yapay etkilenme arttirimi dogru mudur? Beyaz
onlik konusu eski paternal hekim-hasta iligkisinden,
daha esitlik¢i hekim-hasta iliskisinin benimsenmeye
baglamastyla  tartsiir  olmustur3  Ingiltere  ve
Danimarka’da ¢ogu hekim beyaz 6nlitk giymemektedir.#
Israil’de hastalarin yaklastk yarisinin bay ve bayan
hekimlerin kisa sacli, beyaz 6nlitk giymis ve yakasinda
kimlik tastyan, cinselligi belirginlestirmeyen —temiz
kiyafet icinde olmasint yegledikleri, diger yarisinin ise
hekimin = gbriinis  ve kiyafetini  6nemsemedikleri
bildirilmigtit.>

Beyaz o6nligin hasta anksiyetesi ile de iligkisi vardir.
Beyaz onliikle anksiyete arasindaki iliskinin klinikte ve
genel tibbi uygulamalardaki en 6nemli yansimast “Beyaz
onlik sendromu veya beyaz Onlik hipertansiyonu”
seklinde bilinenen olgudur.1? Hekim muayeneleri, kan
basinct yani sira hastalarda kan glukoz dizeylerini de
yiikseltebilir. Stresin kan glukoz dizeylerini arttirdigs iyi
bilinmektedir. Klinik glukoz seviyelerinin evde 6l¢tilen
glukoz duzeylerinden yliksek oldugunda “beyaz 6nlik
hiperglisemisinden” siiphelenilmelidir.!!

Loh wve arkadaslarmnin  bir  makalesinde,'>  tip
ogrencilerinin beyaz Onliiklerinin 6zellikle cep ve kol
kenarlarinin ciddi oranda bakteri kaynagi oldugunun
saptandig; Onlitklerin stk stk yikanmasinin  ve el

temizliginin hastalara bakteri bulasint 6nlemedeki 6nemi
vurgulanmaktadir.

Genelde  hasta, hekimle karsilastiginda,  giiven
duygusunun yant sira hekimin yaklagimi, kendisine
yonelik  davranislart  ve  giyim  tarzindan  da
etkilenebilmektedir. Temizlik, kendine bakim ve giyim
tarzt hekimin hastada olusturacagt giiven ve inancin
temel Ogeleridir. Kendi bakimma 6énem veren bir
hekimin hasta tzerinde olumlu bir etki birakmast
kacinilmazdir. Ancak hekimligin 6nemli simgelerinden
birisi olan beyaz Onlige karst degisik tepkiler
gelisebilmektedir. Cocukluktan itibaren bireyler belli bir
doktor korkusu yasarken, beyaz 6nliikle butiinlesmis bir
hekim imgesi kisinin doktordan kaginmast icin 6nemli
bir etken olabilir. Yetiskinler ¢ocuklarini korkutmak
amaciyla, beyaz 6nlik vasitasiyla hekimin ve hemsirenin
adint anabilir. Tleriki yaslarda beyaz énlik imgesi saglik
sorunlari karsisinda bile korku ve kaginma davranising
hazitlayabilit.  Bununla  birlikte  beyaz  6nligin
cagristirdigt saflik, temizlik, duristlitk gibi 6zellikler
tedaviye inanct arttirabilir.

443  katibmct  Gzerinde  yaptifimiz  arastirmanin
sonuglarina gore, “Doktorunuz beyaz onlik giymeli
mi?” sorusuna, katiimeilarin %065,4’4 giymeli diye yanit
veritken %25.0 farketmez ve %9,6’s1 giymemeli diye
yanit vermistir. Katiimeilarin %32,9’u doktorun beyaz
onlik  giymesinin = doktorlar1  ile  iliskilerini
etkileyebilecegini  bildirmigtir. Bu  kisilerin = %89’u
doktorlarinin  beyaz o6nlik giymesinin, doktorlar: ile
iliskilerinin daha iyi olmasina katkida bulundugunu ifade
etmistir. Egitim dizeyi yikseldikge kisiler beyaz
onlikten daha fazla etkilendigini  bildirmektedir.
Katilimeilarin %50,2°si “doktorum beyaz 6nlik giymisse
daha rahat olurum” derken %08,9’u “doktor beyaz 6nlitk
giymemisse daha rahat olacagini” belirtmistir. Bu
maddeler cinsiyetler arasinda farklilik géstermemistir.
Hekimin beyaz 6nlik giymesinin, kisinin glven,
temizlik, heyecan ve korku,  duygusuna etkisinin,
cinsler, farklt egitim duzeylerinden kisiler, farkli saglik
kurumlarindan ve yetlesim yerinden kisiler arasinda
farkli olmadig1 saptanmugtir.

Benzer gekilde hekimin beyaz 6nlik giymesinin, kisinin
cekingenlik duygusuna etkisinin, cinsler ve farkli egitim
diizeylerinden kisiler arasinda farkli olmadigi belirlenmis
ancak, beyaz oOnligin, koyden gelen katiimcilarda,
kasaba ve sehir icinden gelenlere gére ¢ekingenligi daha
fazla arttirict etki yaptigi anlagilmaktadir.

Iiging olarak, daha 6nce baska toplumlarda yapilmis
benzer calismalarda elde edilen bulgular, bizim
calismamizin  bulgularina  benzerlik = géstermektedir.
Genel olarak beyaz 6nlik, hastalarin yaklasik yarisinin
doktorlarda  gbérmek  istedigi  bir  giysi  gibi
gorinmektedir. Hastalarin aile hekimleri ve hemsirelerin
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dis gorunislerine karst tutumlarini  amaclayan  bir
calismada, 168 hastanin %52’si doktorunu beyaz 6nlik
icinde goérmeyi arzu ettigini bildirirken, %711 aym
tercihi hemsire i¢in de yapmustir. 1680 hasta ve 12
erkek doktor tzerinde yapilan bir bagka calismada
hekimin giydigi resmi giysilerin (pantolon, kravatlt
gomlek, beyaz 6nlik) hastanin giiven ve hekime inanma
duygulariyla yakindan iligkili oldugu bulunmustur.!® Aile
hekimligi uygulamasinda kadin ve erkek hekimlerin
profesyonel géruntmlerinin gesitli yonlerine yonelik
hasta algt ve tutumlarini inceleyen bir calismada,
hastalarin 6nemli bir kismi hekimde cinsiyetin 6nemli
olmadigini, hekimde isimlik, beyaz Onlik, steteskop
bulunmasini 6zellikle tercih ettiklerini bildirmistir. Yash
hastalar  geleneksel giysilere daha fazla 6nem
vermektedir.'4

Gelencksel olarak hekimin giysisi beyaz 6nliik ve kravat
ile aksesuar olarak steteskop olmustur.!> Ancak bunlarin
hastalar i¢in sakincalt zararli yonleri olabilecegini
gosteren galigmalar da vardir. Beyaz onlik, kravatin,
hastanin yara ve sekresyonlarina degmesini 6nleyebilir.
Fakat  beyaz onlik potensiyel bulasicilart
barindirabilir.10-19 Papyonda kontaminasyon riskinin
daha az oldugu duistniilse de, cok merkezli kontrolli bir
calisma, kravat ile papyon arasinda kontaminasyon
oranlart yoninden Onemli bir fark olmadiginm
gOstermistir.!?

Bir jinekoloji kliniginde yapilan calismada hastalarin,
hekimin giyinisiyle ilgili tercihleri ve hekime giiven
duygularinin, hekimin giyim tarziyla  iligkili  olup
olmadigt incelenmis, 183 hastanin %60’1 hekimin beyaz
onlik giymesi konusunda bir tercihleri olmadigini,
%063’t hekimin giysisinin rahatlik diizeylerini, %62’si de
giiven duygusunu etkilemedigini bildirmistir.2’

Hekimlerin giyim tarzlarinin hastanin hekime inanma ve
glivenme duygusuna etkisini tanimlamak icin yapilan bir
calismada, resmi giyinmenin hastanin inanma ve giiven
duygusuyla yakindan iliskili oldugu belirlenmistir.
Pantolon, gémlek, kravat ve beyaz 6nlik given duygusu
icin olduk¢a gereklidir.?! Hastanede yatan hastalarin
doktorlara yonelik duygu, algt ve tutumlarini ve bu
duygularin doktorlarin beyaz 6nlik giymeleriyle iligkili
olup olmadigini inceleyen bir arastirmada ise, hastalar,
beyaz 6nlik giymenin hasta-doktor etkilesiminin biitiin
yonlerini olumlu yénde etkiledigini bildirmistir. Hastalar
doktorlarin beyaz 6nligi onlarin daha profesyonel,
hijyenik, otoriter, bilimsel, bilgili ve ulasilabilir
goriinmelerini sagladiklar icin giydiklerini
diginmektedir. Hastalarin %36’s1 doktorlarin  beyaz
onliik giymesini tercih etmektedir. %45’ fark etmedigini
bildirmistir. Beyaz 6nlik sembolintin  sagladigt
sekilsellik hasta-doktor iletisimini arttirarak hasta-hekim
iliskisini kolaylastirabilir.??

Cocuk hekiminin profesyonel gériniimi hasta, ebeveyn
ve diger bakicilar arasinda doktorun glvenirligini
etkileyen o6nemli bir 6gedir. Cocuk hekimlerinin
gortintmleriyle ilgili olarak yapilan bir calismada,
katlimeilarin gogu ¢ocuk hekimleri icin
resmi/gelencksel giysileti tercih etmistir. Katilimcilarin
cogu, hekimlerin beyaz 6nlik ve ayakkabi giymelerini,
kravat ve isimlik takmalarint gerekli gérmuslerdir. Garip
tasarimlt giysiler ve parfim onaylanmazken, erkek
hekimlerde uzun sag, T-sirt ve kot pantolon, kadin
hekimlerde ise abartii makyaj, pahall micevvetler ve
kisa sa¢ onaylanmamustir.??

Japon hastalarin konsultasyon sirasinda beyaz o6nlik
giymeyen hekimleri nasil algiladiklarini arastiran  bir
calismada, hastalarin %42’si beyaz 6nliik giyen doktorlar
karsisinda kendilerini daha gergin hissettigini, 6zel
giysiler giyen hekimler karsisinda ise hastalarin %33t
kendilerini  gergin  hissetmistir. Ancak hastalarin
konsultasyondan tatmin olma derecesi hastalar arasinda
farklilik gbstermemistir. 70 yas ve tizeri hastalarin %69’
hekimleri beyaz Onlikli tercih ederken, daha geng
hastalarin %52’si beyaz 6nligi tercih etmigtir. Sonug
olarak hekimlerin beyaz o6nlik giymesi cogu Japon
hastada konsultasyondan tatmin olma derecesini
etkilememistir. Ayrica, ilk konsultasyonda beyaz 6nlitk
giyilmeden yapilan tbbi gorisme ve midaheleler
hastalarin  gerginligini azaltabilir.>* Benzer konudaki
baska bir calismada ise hastalarin %51.9i doktotlarin
beyaz onlik giymesini istemedigini bildirmistir. Yaslt
hastalar hekimlerin beyaz 6nlik giymesini daha fazla
istemektedir ki bizim arastirma bulgularimiz da béyle
gostermektedir.*

Hekimlerin beyaz onlik giyip giymediklerini kictik
cocuklarin nasil karsiladigini arastiran bir ¢alismada,
cocuklarin %66’st beyaz 6nligh daha fazla tercih ettigi
bildirilmistir. Beyaz Onlikle birlikte isimlik en fazla
tercih edilen unsur olmustur.?>

Sonug¢ olarak denebilir ki, bizde ve diger ulkelerde,
hastalarin ve yakinlarinin yaklastk %50’si hekimlerin
beyaz Onlik giymesini istemekte; diger  yarist
umursamamakta ya da istememektedir. Calismamiz
Aydin  halki  arasinda  hekimlerin  beyaz  Onlik
giymelerinin hasta-hekim iliskilerini asir1 etkilemedigi
izlenimini ortaya koymustur. Dolayistyla, Aydin li
halkinin sosyo-kiiltiirel yapist ile hekimlerin iligkisi
baska, daha ayrintili calismalar ile aragtirlmaya acik
bulunmaktadir.
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