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Ozet

Amag

Epilepsi, gocukluk ve ergenlik ¢aginda en sik goériilen nérolojik bir
hastaliktir. Epileptik nobetlerde dodru yapilan ilk yardim
uygulamalari  hayat kurtarici olmakta birlikte olusabilecek
yaralanmalari engellemektedir. Arastirma, Universite 6grencilerinin
epilepsideki ilk yardim uygulamalarini incelemek amaci ile
tanimlayici olarak yapildi.

Materyal ve Metot

Arastirma Nisan 2014 — Mayis 2014 tarihleri arasinda, bir vakif ve
bir devlet Universitesinde gerceklestirildi. Evrenini iki Gniversitede
okuyan 1022 6grenci, 6rneklemi ise ¢alismanin yapildigi gunlerde
okula devam eden ve arastirmaya katimay kabul eden 629
ogrenci olusturdu. Veriler arastirmacilar tarafindan hazirlanan 17
soruluk soru formu kullanilarak toplandi. Verilerin analizi bilgisayar
ortaminda ylizdelik degerlendirme yontemi ve ki-kare testi
kullanilarak yapildi.

Bulgular

Calismamizda 0Ogrencilerin yas ortalamasi 21.2 + 2.3 (18-33) idi.
Ogrencilerin %80.9 (n=509)'unun kiz oldudu, %3.,1(n=202)’inin 1.
sinifta okudugu,  %94.8 (596)inin acil durumlarda aranmasi
gereken numarayl bildigi, %64.4(n=405)Unln Universitede
ilkyardim dersi aldigi, %43.9 (n=276)'unun ilkyardim egitimini
surlici kurslarinda ya da baska egitim merkezlerinde aldigi
belirlendi. Epilepside yapilacak olan ilkyardim girigsimleri ile ilgili
bilgi sorularinda 2,3,4. siniftaki 6grencilerin, 1. sinifta okuyanlara
ogrencilere gore dogru cevap verdikleri saptandi. Daha 6nce
herhangi bir ilkyardim egitimi alma ile ilkyardim yaklasimi iliskisine
baktigimizda ise egitim alanlarin almayanlara gére kismen daha
dogru bildikleri belirlendi.

Sonug

iikyardim dersi alan 6grencilerin almayanlara gore epilepside
uygulanacak ilkyardim girisimlerini daha dogru bildikleri belirlendi.
Gerek bdélimlerde ilk yardim derslerinin okutulmaya baslanmasi,
gerekse farkli merkezlerden ilkyardim egitimin alinmasi ile bilgilerin
bireylere dogru bir sekilde aktarilacagi ve toplumdaki ilkyardim

bilgisinin artacagdi dusinilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Epilepsi, ilkyardim, Universite 6grencisi,

hemsirelik

Abstract

Aim

Epilepsy is the common neurologic disease that can be seen in
both early childhood period and puberty generally. A correct
emergency management is vital in an epileptic seizure in terms of
preventing mortality and possible physical traumas. This study is
conducted in order to assess the knowledge levels of nursing
students about emergency management of epileptic seizure.
Materials and Methods

The research is conducted on students of a foundation university
and a public university between April 2014 and May 2014. Study
population was consisting 1022 students of two universities
whereas the study sample was consisting 629 students who
approved to include in the study. Data were collected via a
questionnaire consisting 17 questions which had been prepared by
the researchers. Statistical analyses were performed with SPSS
21.0 package program. Pearson chi-square test and Fisher’s exact
test were used in comparison of categorical data. P<0.05 was
considered as statistically significant with a confidence interval of
95%.

Results

Mean age was calculated as 21. 2 + 2.3 (18-33). 80.9% (n: 509)
was female and 32.1% (n: 202) was educating in 1st grade. 94.8%
(n: 596) gave the correct answer for the emergency telephone
number. 64.4% had an emergency management education during
the university education period and 43.9% (n: 276) had emergency
management education during driving license education or other
education programs. Correct answer rates of 2nd, 3rd and 4th
grade students about emergency management in epileptic seizure
were significantly higher compared to 1st grade students. Students
who received a prior emergency management education had
considerable higher correct answer rates.

Conclusion

Students with a prior emergency management education had
higher correct answer rate about emergency management in
epileptic seizure. We can assert that including the emergency
management lessons in education program of other disciplines
may be in benefit of increasing the knowledge level of community.
Keywords: Epilepsy, emergency management, university student,

nursing
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Girig

Epilepsi serebral, kortikal veya subkortikal
néronlarin  periyodik ve asirn elektriksel
desarjlarina bagh suur kaybi, cesitli hareket,
duyu, otonomik ve psisik bozukluklarla
karakterize olan hastalik tablosu olarak
tanimlanmistir'. Normal populasyonda gorilme
sikhigi %0,5-0,7 degisiklik

gostermektedir. etyolojisinde;

arasinda
Epilepsinin

konjenital bozukluklar, travmalar, toksik olaylar,
vaskiler lezyonlar, sistemik ve dejeneratif
hastaliklar dikkati ¢cekmektedir. Bu hastahgin
patofizyolojisi ve tedavisi hakkinda buyik
ilerlemeler elde edilmis olmasina ragmen; en
iyi kosullar altinda bile hastalarin sadece
2/3l0k  kismi ilag  tedavisinden fayda
gbrmektedirz. Hastaligin  etyolojisine gore
nobet sirasinda hastaya yapilacak ilk
mudahalenin sekli degisiklik gdsterebildiginden
hastaligi ve hastay iyi tanimak 6zellikle saglik
calisanlari  agisindan  dnemlidir.  Epilepsi
hakkinda halkin arasindaki bilgi dizeyi dugsuk
olmakla birlikte bu konuda ¢ok fazla yanlis bilgi
bulunmaktadir. Bu vyanls bilgilerin ndébet
geciren bir hastaya uygulanmasi herhangi bir
fayda saglamayacagi gibi hastaya kalici
hasarlar da verebilir’. Bu konudaki bilgi ve
pratik  eksikligi ilkyardim  egitimleri ile

giderilebilir®,

Epilepsi  hastalarinin  karsilastigi  gunluk
sorunlar igerisinde bu hastaligin  farkl
toplumlardaki algisi  da biylk 6nem
tagimaktadir. Ozellikle egitim seviyesinin disiik
oldugu toplumlarda epilepsi hastaliginin bir
cesit buyudculik, doga Usti bir olay veya
bulasici bir hastalik olduguna inanan Kisilerin
sayisi oldukga vyiksektir. Epilepsinin yaygin
olarak gorildigi Kamerun’da vyapilan bir
calismada tip 6grencileri ve yeni egitim almig
doktorlarin epilepsi hakkinda yuksek dizeyde

bilgi sahibi olmalarina karsin beklenmeyen bir

sekilde negatif bir tutum takindiklari ve yanhs
tedavi uygulayabildikleri gosterilmistir®.
Ozellikle buna benzer llkelerde saglk
sistemindeki  eksiklikler  nedeniyle  baz
bolgelerde sadece hemsireler saglik hizmeti
sunmaktadir ve epilepsi hastalarina da ilk
yardim yapmak, midahale etmek durumunda
kalabilmektedirler®. Ozelikle bu tir ilkelerde
egitim alan hemsirelik 6grencilerinin epilepsi
konusunda daha ylksek bilgi dlizeyine sahip
olmasi gerektigi gercegini ortaya koymaktadir.
Yapilan caligmalarda epilepsi ile ilgili bilgi
dizeyi yluksek saglik calisanlarinin varliginin
hastalarin yasam kalitesini olumlu sekilde
etkileyecegi belirtilmi§tir7'8. Ayrica Kamerun’da
yapilan bir calismada hemsgirelere epilepsi
konusunda daha iyi bir egitim verilmesi halinde
epilepsi hastalarina verilen saglik hizmeti
kalitesinin artacagi beIirtiImistir6. Hemsirelere
yobnelik bu konudaki egitimin igeridinin
zenginlegtiriimesi ve gerekli dizenlemelerin
yapilabilmesi icin  mevcut egitim alan
hemsirelik 6grencilerinin  bilgi duzeyleri ve
yaklagimlarinin degerlendirilmesi

gerekmektedir.

Epilepsi atag! siklikla yaralanma veya hayati
tehdit eden durumlara neden olabilen acil bir
tablodur. Hastalarla daha uzun slre gegiren
saghk calisani grubu olarak hemsirelerin bu
konuda vyeterli bilgi sahibi olmasi bliylik énem
tagimaktadir. Epilepsi konusunda verilen
egitimin yeterli olmadidi, mifredat ve konu
iceriklerinin  geligtiriimesi  gerektigi yapilan
calismalarda beIirtiImistirg. Bu c¢alisma
hemsirelik &grencilerinin epilepsi ve epilepsi
atagina yaklasim konularinda bilgi dtzeylerini

belirlemek amaci ile gergeklestirildi.

Materyal ve Metot
Arastirma devlet ve 6zel bir vakif Universite-

sinde ydrutuldi. Arastirmanin evrenini 2013-
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2014 egitim ogretim yilinda 6grenim goren
1022 hemsirelik  ylksekokulu  &grencisi,
orneklemi ise c¢alismanin yapildigi glnlerde
okula devam eden ve arastirmaya katiimayi

kabul eden 629 6grenci olusturdu.

Veriler konuya iliskin literattrlerden

yararlanilarak arastirmacilar tarafindan
hazirlanan 17 soruluk anket formu kullanilarak
toplandi. Anket formunun ilk bdliminde
demografik ozelliklerle ilgili sorulara
(6grencilerin yaslari, hangi sinifta 6grenim
gordikleri vb.) yer verildi. Anket formunun
ikinci bolimu ise ilkyardim konusuna yoénelik
olarak hazirlandi. Bu bélimde &grencilerin
epilepsi ile ilgili bilgilerini degerlendirmeye ve
epilepsi atagi esnasinda yapilacak
mudahaleler ile ilgili bilgileri sorgulandi.
Arastirma oncesi kurumdan izin alindi. izin
sonrasi anket formu arastirmacilar tarafindan
belirlenen glnde o&grencilere  dagitilarak

uygulandi.

istatistiksel analiz SPSS 21.0 paket programi
ile yapildi. Kategorik verilerin karsilastiriima-
sinda ise Pearson Ki-Kare testi ve Fisher Exact
test kullanildi. Sonuglar % 95 gliven araliginda,
p<0,05 anlamhlk dizeyi ile degerlendirilmigtir.
P<0.05 degeri istatistiksel olarak anlamh kabul
edildi.

Bulgular

Ogrencilerin demografik verileri Tablo 1'de
verilmistir. Ogrencilerin 405'i (%64.4) Universite
egitimleri suresince ilk yardim dersi aldigini)
daha o6nceki egitimleri siiresince herhangi bir
ilkyardim egitimi aldigini, 353'U (%56,1) daha
onceki editimleri suresince (kurs, seminer)

herhangi bir ilkyardim egitimi almadidini belirtti.

Ogrencilerin  605'i (%96.2) ailede epilepsi
hastasi olmadigini, 419'u (%66.6) epileptik

ndbet geciren biri ile karsilasmadigini,

karsilasan 6grencilerin ise 43'U (%20.4) evde,
37'si (%17.5) is ortaminda, 39'u (%18.5)
okulda, 92'si (%43.6) disarda epileptik nébet
gegciren biri ile karsilastigini belirtti.

Tablo 1. Ogrencilerin demografik dzellikleri

Demografik 6zellikler n %
18-20 280 44.5
Yas 2123 262 417
24 ve Ustl 87 13.8
Cinsiyet Kadin 509 80.9

Erkek 120 19.1
1.sinif 202 32.1
sinif 2.sinif 169 26.9
3.sinif 148 23.5
4. sinif 110 17.5
Ailesiyle 133 21,1
Evde tek
Kalinan yer basina 32 5,1
Yurtta 298 47,4
Arkadasiyla 166 26,4

Ogrencilerinin tamamina yakininin ambulans
iletisim numarasinin 112 oldugunu bildigi
gorilda. (Tablo 2).

Tablo 2. Ogrencilerin epilepsiye iligkin bilgi

duzeyi
Bilgi diizeyleri n %
ilk yardim Evet 405 64,4
dersi alma Hayir 224 35,6
Daha 6nce Evet 276 43,9
herhangi bir
ilkyardim Hayir 353 56.1
egitimi alma
Ailede Var 24 3.8
epilepsi
hastasi olma Yok 605 96.2
durumu
Epileptik Evet 210 33.4
ndbet geciren
bir kisi ile Hayir 419 66.6
karsilasma
Epileptik Evde 43 20.4
ndbet gegiren Is
bir kigi ile ortaminda 37 17.5
karsilasma Okulda 39 18.5
yeri Disarida 92 43.6
155 19 3.0
Agrgglur'rigs 184 4 0.6
112 596 94.8
110 10 1.6

Ogrencilerin sinif dlzeyi ile epileptik nébet
sirasindaki  ilkyardim  mdudahalesi  bilgisi
arasinda istatistiksel olarak anlamh dizeyde

bir iliski saptandi. 1. sinifta okuyan 6grenciler
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ile 2., 3., ve 4. sinifta okuyan o&grenciler
karsilastirildiginda 2., 3. ve 4. sinifta okuyan
ogrencilerin anket sorularina daha ylksek
oranda dogru verdikleri

cevap goruldu.

Hastanin kasiimasini durdurmaya c¢alisma,

sikan giysileri gevsetme, agiz yolu ile bir seyler

verme, sogan veya sarimsak koklatmak, kalp
masajl ve suni solunuma baslama sorularinin
X° ve p degerleri sirasi ile 253,8 ve 0.000,
15,87 ve 0,014, 72,80 ve 0,000, 201,43 ve
0.000, 160,77 ve 0.000, 132,84 ve 0,000
olarak saptandi (Tablo 3).

Tablo 3: Ogrencilerin sinifi ile epilepsiye iliskin bilgi diizeyi arasindaki iligki

1. Sinif 2.sinif 3. Sinif 4. Sinif P
n % n % n % n %
Sara Krizinde Evet 81 %40,1 16 99,5 9 %6,1 7 %06,4
Hastanin Hayir 58 %28,7 149 %88,2 135 %91,2 101 %91,8 X?=253 8
Kasilmasi p=0 00’0
Durdurmaya Bilmiyorum 63  %31,2 4 %2,4 4 %2,7 2 %1,8 ’
Calisma
L Evet 177 %87,6 163 %96,4 141 9%95,3 104 %945 2_
S'gbi‘g’;‘ff” Hayir 6 %30 2 %12 3 %20 3 %27 N —_01?)’1847
¥ Bilmiyorum 19 %94 4 %24 4 %27 3 %27 P
Agizdan Evet 15 %7,4 3 %1,8 6 %4,1 5 %4,5 X2=72.80
Herhangi Bir Hayir 146 %72,3 160 %94,7 142 9%95,9 102 %92,7 p=0 0’00
sey Verme Bilmiyorum 41  9%20,3 6 %3,6 0 %0,0 3 %2,7 ’
Ellerini Ve Evet 115 %569 23 %136 34 %230 20 %18,2 X°=201,4
Cenesini Agma Hayir 41 9%20,3 138 %81,7 110 %74,3 87 %79,1 3
Bilmiyorum 46 %22,8 8 %4,7 4 %2,7 3 %2,7 p=0,000
Sogan Evet 37 %18,3 8 %4,7 12 %38,1 3 %2,7 X2:160,7
Sarimsak Hayir 71 %35,1 139 9%82,2 122 %82,4 100 %90,9 7
Koklatma Bilmiyorum 94 %46,5 22 %13,0 14 %9,5 7 %06,4 p=0,000
Sara Krizinde Evet 18 %8,9 14 %8,3 5 %3,4 4 %3,6 %?=132 8
Kalp Masaji Ve Hayir 82 %40,6 129 %76,3 128 %86,5 98 %89,1 4 !
Suni Solunuma i vorim 102 %505 26 %154 15 %101 8  %7.3  p=0,000

Baglama

Daha 6nce herhangi bir ilkyardim dersi alma ile
epileptik nébet geciren bir hastaya yaklasim ile
arasindaki

ilgili  yoneltilen sorular iligkiler

incelendiginde sikan giysileri gevsetme ve
agizdan herhangi bir sey verme sorular

haricindeki sorular igin istatistiksel olarak
anlaml bir iligki saptandi. Hastanin kasiimasini
durdurmaya calisma, sikan giysileri gevsetme,
agiz yolu ile bir seyler verme, sodan veya
sarimsak koklatmak, kalp masaji ve suni
solunuma baslama sorularinin x* ve p degerleri
sirasi ile, 46,226 ve 0,000, 1,439 ve 0,487,
3,637 ve 0,162, 27,775 ve 0,000, 33,513 ve
0,000, 27,377 ve 0,000 olarak bulundu (Tablo

4).

Tartisma

Epilepsi ataklari esnasinda hastanin yaninda

bulunan kisilerin konu ile ilgili bilgi duzeyleri
hastaya yapilacak mudahale tzerinde dnemli
diuzeyde etkilidir. Yapilan yanhs uygulamalar
kalici bir hasar birakabilir ve epilepsi miidahale
mortalite ile
tablo

durumunda

klinik
cikabilir. Ayrica hastalik hakkinda yetersiz bilgi
sahibi

nezdindeki

edilmemesi
sonuglanabilecek  bir ortaya

olunmasi bu hastalarin  toplum

algisini da etkilemekte ve bu
bireylerin is bulmalari, evlenmeleri ydnunde
engeller olusturarak toplumdan diglanmasina
dahi yol agabilmektedir'®. Dolayisiyla epilepsi
hastaligi ve ataklar esnasinda yapilacak miida-
hale hakkinda bilgi sahibi olunmasi buyuk
6nem arz etmektedir. Yapilan bir calismada
hemsire ve hekimler epilepsi hastalarinda
kullanilan ilaglar ve acil durumda yapilacak

mudahalelerin en 6nemli iki baslik oldugunu
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bildirmislerdir*.

Epilepsi hastalariyla surekli olarak ilgilenen, bu
hastalarla hekimlerden daha fazla zaman
geciren ve acil durumlarda ilk mudahaleyi
yapan ekip i¢cinde yer alan hemsirelerin de bu

hastalikla ilgili yeterli bilgi dizeyine sahip

olmalari  6nemlidir. Dolayisiyla hemsirelik
egitimi veren kurumlarin miufredatlarinin bu
dogrultuda hazirlanmasi, eksikler mevcut ise
gerekli  iyilestirmelerin  yapilmasi  gerek-
mektedir. Ginimuzde bu konuda farkindaligin
artmasi ve alinan koruyucu énlemler, tedavinin

basarisini artirmaktadir.

Tablo 4: Daha once herhangi bir ilkyardim dersi almak ve epilepsiye iligkin bilgi diizeyi arasindaki iligki

Evet Hayir
n % n % P

Sara Krizinde Hastanin Kasiimasi 26 %9,4 87 %24,6 x2=46,226
Durdurmaya Calisma 233 %844 210 %595 p=0,000
Bilmiyorum 17 %6,2 56 %15,9 !
258  %93,5 327 %92,6 2_1 439
Sikan Giysileri Gevsetme 4 %1,4 10 %2,8 X —_O ’487
Bimiyorum 14 %51 16 %45 P
9 %3,3 20 %5,7 =3 637
Agizdan Herhangi Birsey Verme 249 %90,2 301  %85,3 p=0 ’162
Bilmiyorum 18 %6,5 32 %9,1 ’
56 %20,3 136  %38,5 ¥2=27 775
Ellerini ve Cenesini Agma 196 %71,0 180 %51,0 p=0 600
Bilmiyorum 24 %8,7 37 %10,5 '
12 %4,3 48 %13,6 x2=33 513
Sogan Sarimsak Koklatma 222 %80,4 210 %59,5 p=0 600

Bilmiyorum 42 %15,2 95 %26,9

15 %5,4 26 %7,4

Sara Krizinde Kalp Masaji ve Suni Solunuma

221  %80,1 216 %612 Xx°=27,377

Baslama

Bilmiyorum 40 %14,5 111 %31,4

p=0,000

Epilepsi ndbetinde uygun ilk yardim hayat
kurtarici olup, toplumun batin bireylerinin,
saglik egitimi goérstin ya da gérmesin her tarll
kosulda yapmasi gereken bir uygulamalar
butinidir®.  Ogrencilerin  yariya yakin  bir
kisminin Universite egitimi slresince ilkyardim
dersi almamalari, yaridan fazlasinin ise daha
onceki egitimleri suresince ilkyardim egitimi
almamalari acil bir nérolojik olgu olan epilepsi
atagl sirasindaki yaklagimlari Uzerinde etkili

olacaktir.

Universitede verilen egitim siresince birinci
siniftan baglayarak ilkyardim dersinin verilmesi
epilepsi hakkinda daha genig bilgiye sahip
hemsirelerin yetistiriimesine yardimci olabilir.
Ayrica daha o©nceki egitim basamaklarinda
yine ilkyardim derslerinin verilmesi de saglikla

ilgili bir brang segcmeyecek olan bireylerin de

epilepsi ile ilgili daha genis bilgi sahibi
olmalarina yardimci olabilir. Bu tarz bir egitim
toplumda epilepsi hastalari ile ilgili yanlis
bilgilerin azalmasina dolayisiyla epilepsi
hastalarinin sosyal stattlerinin iyilestiriimesine
ve yanlis mudahalelerle hastaya zarar verecek
muhtemel girisimlerin de azaltiimasinda

yardimci olacaktir'.

Calismada o6grencilerin sinifi ve daha onceki
egitimleri slresince ilkyardim dersi almalari ile
bilgi duzeyleri arasinda iligki olup olmadigi
arastinimistir. Sonuglara gére sinif seviyesi
arttikca  epilepsi  konusundaki  bilgi de
istatistiksel olarak anlamli duzeyde artis
goOstermektedir. Bu da hemsirelik 6grencilerine
verilen egitimin epileptik ndbette hastaya
yaklasim  konusunda  Ogretici  oldugunu

gostermektedir. Ogrencilere yoneltilen tim
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sorularda egitim duzeyi arttikga dogru yanit
orani istatistiksel olarak anlamh dizeyde artis
gostermistir. Fakat sorulara yanlis yanit veren
veya bilmiyorum seklinde yanitlayan
ogrencilerin 4. sinifta bile bulunmalari egitim
dizeyinin istenilen dlizeyde olmadigi, bazi

gelistirmelere ihtiyag oldugunu gdstermektedir.

Universite éncesi egitimleri siiresince herhangi
bir yerde ilkyardim dersi almak da tim
sorularda dogru cevap verme oranini
istatistiksel olarak artirirken bu artis bazi
sorularda istatistiksel olarak anlamh dizeyde
saptanmistir.  Bu bulgu diger egitimler
sirasinda ilkyardim dersi almis olmanin
dnemini ortaya koymaktadir. ilkyardim dersinin
zorunlu  egitim  periyodu boyunca tim
ogrencilere verilmesi toplumdaki genel bilgi
dlzeyinin  artmasina yardimci  olacaktir.
Yapilan bir calismada epilepsi konusunda
egitim alan saglk personelleri arasinda bile
bilgi diizeyinin yaklasik %50 diizeyinde kaldigi
gbsterilmistirB. Bu sonug¢ slrekli egitimin

gerekliligini ortaya koymaktadir.

Epileptik ndbet hayati tehdit eden bir tabloya
donusebilir ve uzamis noébetlerde tibbi
midahale yapilmasinin gecikmesi hastanin
kaybedilmesine bile neden olabilir. Dolayisiyla
bdyle bir durumda hastanin yakininda bulunan
kisilerin bu konuda bilgi sahibi olmalari buyuk
6nem tasir. Bdyle bir durumda ilk midahaleyi
yapan ekip icinde yer alan hemsgirelerin de
epilepsi ile ilgili yeterli dizeyde bilgiye sahip
olmasi hayati 6neme sahiptir.

Sonug

Yapilan calisma ile Turkiye'deki hemsirelik
ogrencilerinin  epileptik  ndbet  sirasinda
yapilacak girisimler ile ilgili bilgi dizeyleri,
mevcut egitim icerigi ve duzeyinin yeterli olup
olmadiginin degerlendiriimesi amaclanmigtir.

Elde edilen bilgilere gére hemsirelik 6grenci-

lerin bu konuda daha fazla bilgi sahibi olmalari,
dolayisiyla mevcut egitim  programinda
degisiklikler/eklemeler  yapilmasi  gerektigi
gorilmektedir. En uygun egitim mufredatinin
belirlenmesi icin daha genig, farkh egitim
programlarini kapsayan c¢ok merkezli yeni

calismalarin yapilmasi gerektigi

disunulmektedir.
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