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HEMSIRELIK OGRENCILERININ KARDIYOVASKULER HASTALIKLAR
RiSK FAKTORLERI BiLGi DUZEYLERININ BELIRLENMESI

0z

Amag: Bu arastirmanin amact bir devlet iiniversitesinde 6grenim gormekte
olan hemsirelik 6grencilerinin kardiyovaskiiler hastaliklar risk faktorleri bilgi dii-
zeyleri ve iliskili faktorlerin belirlenmesidir.

Yontem: Tanimlayici nitelikte olan bu arastirma, hemsirelik bolimiinde 6gre-
nim goren ve arastirmaya katilmayi kabul eden toplam 275 6grenci ile yapilmuistir.
Aragtirma verileri Subat-Mart 2020 tarihleri arasinda, yiiz yiize goriisme yonte-
miyle, “Sosyodemografik Ozellikler Formu” ve “Kardiyovaskiiler Hastaliklar Risk
Faktorleri Bilgi Diizeyi (KARRIF-BD) Olgegi” kullanilarak toplanmistir. Verilerin
degerlendirilmesinde tanimlayici istatistikler (frekans, ortalama, standart sapma),
Student t-testi, One-Way ANOVA ve Kruskal Wallis testleri kullanilmistir.

Bulgular: Aragtirmaya katilan 6grencilerin yas ortalamasi 20.51+2.53, %69.5’i
kadin, %32.4’i birinci siniftir. Ogrencilerin 6l¢ek puan ortalamalari 20.93+4.31dir.
Yapilan analizler sonucunda ti¢lincii sinifta olma, kadin cinsiyet, saglik meslek li-
sesi mezunu olma, tuzsuz beslenme ve sigara kullanmama durumlarinin kardi-
yovaskiiler hastaliklar risk faktorleri bilgi diizeylerinde istatistiksel olarak anlaml
farkliliga sebep oldugu saptanmustir (p<0.05).

Sonuglar ve Oneriler: Ogrencilerin KARRIF-BD toplam puan ortalamalarinin
yiiksek oldugu ve 6grencilerin bazi 6zelliklerinin puan ortalamalarini etkiledigi
saptanmistir. Universite 6grencilerinde kardiyovaskiiler hastalik risk faktérleri bil-
gi diizeyine yonelik yapilan ¢aligmalarin artirilmasi, 6zellikle saghik bilimleri digin-
daki diger bolimlerde 6grenim goren dgrencilerin de ¢alismalara dahil edilmeleri
ve bu konuda bilgilendirilmeleri 6nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Kardiyovaskiiler Hastalik; Risk faktori; Bilgi; Hemsirelik.

ek

DETERMINATION OF NURSING STUDENTS’ CARDIOVASCULAR
DISEASES RISK FACTORS KNOWLEDGE LEVELS

ABSTRACT

Aim: The aim of this study is to determine the cardiovascular disease risk fa-
ctors knowledge levels and related factors of nursing students studying at a state
university.
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Method: This descriptive and cross-sectional study was conducted with a total
of 275 nursing students who agreed to participate in the study. Research data were
collected between February and March 2020 by face-to-face interview method,
using the “Sociodemographic Characteristics Form” and “Cardiovascular Diseases
Risk Factors Knowledge Level (CARRIF-BD) Scale” Descriptive statistics (frequ-
ency, mean, standard deviation), Student’s t-test, One-Way ANOVA and Kruskal
Wallis tests were used to evaluate the data.

Results: The mean age of the students participating in the study was 20.51+2.53,
69.5% were female, and 32.4% were first year of study. The mean scores of the stu-
dents were 20.93£4.31. As a result of the analyzes, it was determined that being in
the third year of study, female gender, being a health vocational high school gradu-
ate, salt-free diet and not smoking caused a statistically significant difference in the
knowledge levels of cardiovascular diseases risk factors (p<0.05).

Conclusions and Suggestions: It was determined that the students’ CARRIF-KL
total score averages were high and some characteristics of the students affected the-
ir average scores. It is recommended to increase studies on the level of knowledge
of cardiovascular disease risk factors in university students, and to include students
from other departments other than health sciences in the studies and to be infor-
med about this issue.

Keywords: Cardiovascular Disease;, Risk factors; Knowledge; Nursing.
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GIRIS

Kardiyovaskiiler hastaliklar (KVH) tiim diinyada 6lim nedenleri arasinda
ilk sirada yer almaktadir. Diinya Saglik Orgiiti’niin (DSO) 2019 verilerine gére
yaklasik olarak 17.9 milyon insanin KVH’lardan 6ldiigii ve bu oranin tiim kiiresel
olimlerin %32’sini temsil ettigi belirtilmektedir. Bu 6liimlerin %85’ kalp krizi ve
inme nedeniyle olmustur. KVH’lardan kaynakli 6liimlerin yaridan fazlasi diistik
ve orta gelirli ilkelerde gerceklesmektedir. 2019 yilinda bulasic1 olmayan hastalik-
lar (BOH) nedeniyle meydana gelen 17 milyon erken 6liimiin (70 yas alt1) %38’
KVH’lardan kaynaklanmistir (DSO, 2019). Tiirkiye Istatistik Kurumunun (TUIK)
verilerine gore, lilkemizde de diinyayla benzer sekilde tiim 6liim nedenlerinin ba-
sinda %38.4 ile KVH’lar gelmektedir. Ayrica 6limlerin %39.7’sinin iskemik kalp
hastalig1, %22.4tintin serebro vaskiiler hastaliklar ve %8.3’iniin ise hipertansif has-
taliklardan olustugu belirtilmektedir (TUIK, 2018). Kardiyovaskiiler hastaliklarin
birgogu, sigara kullanimi, kotii beslenme ve obezite, sedanter yasam ve alkoliin
zararli kullanilmas: gibi degistirilebilir risk faktorlerinin kontrol altina alinmasiyla
onlenebilir. Danigmanlik ve ilaglarla tedavinin baglayabilmesi i¢in kardiyovaskiiler
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hastaligi miimkiin oldugunca erken tespit etmek énemlidir (DSO, 2019). Yas, cin-
siyet ve kalitim degistirilemeyen risk faktorleri olarak bilinmektedir. Sigara, obe-
zite ve fiziksel hareketsizlik gibi diger faktorler ise kontrol edilip degistirilebildigi
i¢in degistirilebilir/davranigsal risk faktorleri olarak kabul edilmektedir. Davranis-
sal risk faktorlerinin etkileri bireylerde hipertansiyon, diyabet, dislipidemi, fazla
kilo ve obezite olarak ortaya ¢ikabilir. Bu “ara risk faktorleri” birinci basamak sag-
lik kuruluslarinda olgiilebilen 6zelliklerdir ve kalp krizi, inme, kalp yetmezligi gibi
komplikasyonlarin riskinin arttiginin gostergesidir (DSO, 2019; Tiirk Kardiyoloji
Dernegi [TKD], 2015). Tiitin kullaniminin birakilmasi, diyette tuzun azaltilma-
s1, daha fazla meyve ve sebze titketmek, diizenli fiziksel aktivite ve alkoliin zararli
kullanimindan kaginmanin kardiyovaskiiler hastalik riskini azalttig1 gosterilmistir.
Saglikli se¢imleri ekonomik ve erisilebilir kilmak i¢in elverisli ortamlar olusturan
saglik politikalari, insanlar1 saglikli davranislari benimsemeye ve stirdiirmeye mo-
tive etmek icin gereklidir (DSO, 2019). Ozellikle gelismekte olan iilkeler, artmis
hastalik yikii, KVH 6ngoriiciileri konusunda farkindalik eksikligi ve ciddi sag-
lik-altyapr agig1 ile karsi karsiya olduklarindan dolay: bu artan KVH yiikiiyle baga
¢ikmak igin yeterli kapasiteye sahip degildir. Dolayisiyla, KVH’larin toplumdaki
insanlarin yasamlar: tizerindeki etkisini azaltacak primer 6nleyici tedbirlerin bu-
lunmasi gerekliligi ortaya ¢ikmaktadir (Babatunde et al., 2020).

Kardiyovaskiiler hastaliklari 6nlemeye yonelik girisimlerin baginda bireylerin
risk faktorleri hakkinda bilgisinin arttirilmasi gelmektedir. Kardiyovaskiiler hasta-
liklarin morbidite ve mortalite oranlarinin azaltilmasinda gerekli yasam tarzi de-
gisikliklerinin yapilmasimin 6nemi yapilan ¢alismalarda belirtilmektedir (Krupp
et al,, 2020). Bunun igin de 6ncelikle bireylerin KVH ve risk faktorlerine yonelik
bilgi diizeylerinin saptanmasi olduk¢a 6nemlidir. Bu saptamanin erken dénemde
yapilmasi Kisilerin saglikli yagsam bi¢imi davranislar: gelistirmeleri i¢in daha fazla
firsatinin olmasina ve tedavi sansinin artmasina neden olacaktir. Universite egiti-
mi bireylerin hayatinda 6nemli kazanimlar elde ettigi, farklr sosyokiiltiirel ortam-
larla karsilagtig1 ve daha sonraki yasamlarini sekillendirdikleri bir zaman dilimidir.
Ogrencilerin birgogu bu siireg iceresinde ailelerinden uzakta olduklarindan, ba-
rinma, yalnizlik duygusu gibi olumsuz durumlarla kars1 karsiya kalmakta ve daha
bireysel yasadiklar: bir gevrede bulunmaktadirlar. Sonug olarak 6grencilerin aka-
demik siireglerinde 6nemli bir yeri olan tiniversite egitimi, bireylerin yasam bicimi
davranglarinda cesitli degisikliklere sebep olmaktadir. Ogrencilerin degisime ve
yenilige agik olduklar1 bu dénemde kazandiklar: riskli yasam tarzi davranislarinin
farkina varmalarinin saglanmasi kardiyovaskiiler hastaliklarin 6nlenebilir risk fak-
torlerine erken donemde miidahale edilebilmesi ve 6grencilere farkindalik kazan-
dirilmasi agisindan oldukea 6nemlidir (Oguz ve ark., 2019).

Bu nedenle bu arastirmada hemsirelik 6grencilerinin kardiyovaskiiler hasta-
liklar risk faktorleri bilgi diizeyleri ve iligkili faktorlerin saptanmasi amaglanmistur.
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YONTEM

Arastirmanin Amaci ve Tipi: Tanimlayici nitelikte olan bu aragtirmanin ama-
c1 bir devlet tiniversitesinde 6grenim gérmekte olan hemsirelik 6grencilerinin kar-
diyovaskiiler hastaliklar risk faktorleri bilgi diizeyleri ve iliskili faktorlerin belir-
lenmesidir.

Arastirmanin Yeri ve Zamanr: Arastirma Subat-Mart 2020 tarihleri arasinda
Sinop Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik boliimiinde grenim go-
ren &grenciler ile yiirtitilmiistiir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklem Secimi: Arastirmada tiim evrene ulasil-
mas1 hedeflendiginden 6rneklem se¢imi yapilmamigstir. Bu nedenle veri toplama
stirecinde simifta olan ve aragtirmaya katilmaya gonillii tiim 6grenciler caligma
kapsamina alinmistir. Arastirmaya katilim orani %63’tiir. Arastirma sonunda “G.
Power-3.1.9.7” programi kullanilarak, 0.05 hata payu ile ¢calismanin sahip oldugu
gii¢ hesaplanmigtir. Buna gore calismanin etki bityiikligii 0.3794, alfa degeri 0.05
ve gii¢ 99 olarak hesaplanmistir.

Veri Toplama Araglar1: Arastirmada veri toplama araci olarak “Sosyodemog-
rafik Ozellikler Formu” ve “Kardiyovaskiiler Hastaliklar Risk Faktorleri Bilgi Dii-
zeyi (KARRIF-BD) Olgegi” kullanilmugtir.

Sosyodemografik Ozellikler Formu: Arastirmaci tarafindan ilgili literatiir in-
celenerek hazirlanan bu formda; 6grencilerin sosyodemografik ozellikleri (sinif,
cinsiyet, yas, mezun olunan lise) ve KVH risk faktorlerine yonelik (Beden kiitle
indeksi (BKI), kronik hastalik durumu, ailede KVH 6ykiisii, egzersiz yapma du-
rumu, tuz titketimi, yag tiiketimi, sigara kullanimi) toplam 11 soru yer almaktadir.

Kardiyovaskiiler Hastaliklar Risk Faktorleri Bilgi Diizeyi (KARRIF-BD)
Olgegi: Olgek Arikan ve ark. (2009) tarafindan gelistirilmistir. Toplamda 28
maddeden olugan 6lgegin ilk dort maddesinde kardiyovaskiiler hastaliklarin
ozellikleri, korunabilirligi ve yas faktériine yo6nelik sorular yer almaktadir.
Olgegin 5, 6, 9-12, 14, 18-20, 23-25, 27, 28. sorulardan olusan 15 maddesi risk
taktorlerini, 7, 8, 13, 15, 16, 17, 21, 22, 26. sorular1 iceren dokuz maddesi ise risk
davranislarinda degisimin sonucunu sorgulamaya yoneliktir. Olcek maddeleri
ciimleler seklindedir ve dogru ya da yanlis olmasi durumuna gore katilimcilar
tarafindan “Evet, Hayir, Bilmiyorum” seklinde yanitlanmasi beklenmektedir. Her
dogru yanit bir puandir. Bilmiyorum ifadesi yanlhs olarak kabul edilmektedir.
Olgekte 11, 12, 16, 17, 24 ve 26. maddeler ters puanlanmaktadir. Olgekten en az
sifir en ¢ok 28 puan alinabilmektedir. Olgegin kesme noktas: bulunmamaktadir.
Puanlar arttik¢a bilgi diizeyi de artmaktadir. Olgegin Cronbach alfa (a) degeri
0.76d1r. Bu ¢alismada 6l¢egin Cronbach alfa (a) degeri 0.69 olarak bulunmustur.
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Verilerin Toplanmasi: Arastirma verileri arastirmaci tarafindan ytiz ytze
goriisme yontemiyle toplanmustir.

Verilerin Istatiksel Analizi: Veriler IBM Statistical Package for the Social
Sciences (SPSS) 21.0 programi kullanilarak analiz edilmistir. Degerlendirmede
say1, ylizde, ortalama, standart sapma gibi tanimlayici istatistikler kullanilmis-
tir. 1ki degiskenli verilerin karsilagtirilmasinda parametrik dagilim gosteriyorsa
bagimsiz gruplarda t-testi, parametrik dagilim gostermiyorsa Mann Whitney-U
testi kullanilmugtir. Ug ve tizeri degiskenli verilerde parametrik ise One Way ANO-
VA, parametrik degil ise Kruskal Wallis testi kullanilmistir. Coklu karsilagtirma-
lar Bonferroni testi ile incelenmistir. Arastirmada istatistiksel anlamlilik diizeyi
p<0.05 olarak kabul edilmistir..

BULGULAR

Arastirmaya toplamda 275 6égrenci katilmistir. Ogrencilerin yas ortalama-
st 20.51+2.53’tiir.  Ogrencilerin %69.5"i kadin, %32.4’t birinci sinif ve %55.6'1
Anadolu lisesi mezunudur. Ogrencilerin %85.8'inin BKI'si 25’in altindadir. Co-
gunlugunun herhangi bir kronik hastalig1 (%96.7) ve ailede KVH 6ykiisii (%70.2)
bulunmamaktadir. Ogrencilerin gogunlugu egzersiz yapmadigini (%55.3), az tuzlu
(%64.4) ve bitkisel yag agirlikli (%38.9) beslendigini ve sigara kullanmadigini be-
lirtmistir (%74.5) (Tablo 1).

Tablo 1. Ogrencilerin sosyo-demografik 6zelliklerinin KARRIF-BD puanlarina
gore dagilimi (N=275)

Ozellikler Ort Ss Istatistik*
Yas 20.51 2.53

KARRIF-BD
Sinif Diizeyi Say1 (%)

Ort+SS

1.Smif 89 (32.4) 18.58+4.07 F=16.661
2.Simf 66 (24.0) 21.51+4.47 p=0.000**
3.Siuf 62 (22.5) 22.87+3.29
4.Simf 58 (21.1) 21.80+3.90
Cinsiyet
Kadin 191 (69.5) 21.35+4.08 t=2.415
Erkek 84 (30.5) 20.00+4.66 p=0.016**
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Mezun Olunan Lise

Saglik Meslek Lisesi 73 (26.5) 22.05+4.68 KW=14.046
Diiz Lise 14 (5.1) 19.85+6.60 p=0.003**
Anadolu Lisesi 153 (55.6) 20.61+3.80

Diger 35(12.7) 20.45+4.22

Beden Kiitle indeksi (BKI)

25’in Alt1 236 (85.8) 20.92+4.31 t=-0.177
25 ve Uzeri 39 (14.2) 21.05+4.33 p=0.860
Tibbi Oykii

Kronik Hastalik Yok 266 (96.7) 20.94+4.28 t=0.192
Kronik Hastalik Var 9(3.3) 20.66+5.38 p=0.848
Ailede KVH Oykiisii

Var 82(29.8) 21.47+4.20 t=1.350
Yok 193 (70.2) 20.70+4.34 p=0.178

Egzersiz Yapma Durumu

Evet 123 (44.7) 16.38+3.44 t=1.350
Hayir 152 (55.3) 16.73+£3.22 p=0.897
Tuz Tiiketimi

Tuzsuz 16 (5.8) 22.43+3.11 KW=8.653
Az Tuzlu 177 (64.4) 21.4143.86 p=0.013"
Tuzlu 82(29.8) 19.62+5.09

Yag Tiiketimi

Zeytinyag1 105 (38.2) 20.48+4.64 F=1.201
Bitkisel Yag 107 (38.9) 21.40+3.96 p=0.302
Tereyag: 63 (22.9) 20.90+4.27

SigaraKullanma

Evet 70 (25.5) 20.00+4.97 t=-2.123
Hayir 205 (74.5) 21.25+4.02 p=0.035**

* t =t testi /F= Varyans analizi (ANOVA) testi/ KW=Kruskal Wallis analizi, **p<0.05

Ogrencilerin KARRIF-BD puan ortalamalar1 20.93+4.31dir (Tablo 2). Ogren-
cilerin sosyodemografik ozellikleri ile 6l¢ek puan ortalamalar: karsilastirildiginda,
siuf diizeyi ile 6lgek puanlar arasinda istatistiksel olarak anlaml bir farklilik ol-
dugu saptanmistir (F=16.661, p=0.000). Yapilan analizlerde bu farkliligin birinci
siniflarin puan ortalamalarinin diger siniflardan diisiik olmasindan kaynaklandig1
belirlenmistir (p<0.05). Kadin 6grenciler ile erkek 6grenciler arasinda dl¢ek puan
ortalamalar1 arasinda anlamli farklilik bulunmustur ve kadin 6grencilerin puan
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ortalamalar1 daha ytiksektir (t=2.415, p=0.016). Saglik meslek lisesi mezunlarinin
puan ortalamalar1 diger okullardan mezun olan 6grencilere gore daha yiiksektir ve
bu fark istatistiksel olarak anlamlidir (KW=14.046, p=0.003). Ayrica tuzsuz besle-
nen (KW=8.653, p=0.013) ve sigara kullanmayan (t=-2.123, p=0.035) 6grencilerin
puan ortalamalar1 digerlerinden yiiksektir ve bu fark istatistiksel olarak anlamlidir
(Tablo 1). Ogrencilerin diger sosyodemografik 6zellikleri ile 6lgek puan ortalama-
lar1 arasinda anlaml bir farklilik saptanmamustir (p>0.05) (Tablo 1).

Tablo 2. Ogrencilerin KARRIF-BD puan ortalamalari (N=275)

Olgek Min-Max Ort£SS
Total Skor 4-27 20.93+4.31
TARTISMA

Bu aragtirma hemsirelik 6grencilerinin kardiyovaskiiler hastaliklar risk faktor-
leri bilgi diizeylerini belirlemek amaciyla yapilmistir. Arastirmada 6grencilerin 6l-
ek puan ortalamasi 20.93+4.31 olarak bulunmustur. Olgekten en yiiksek 28 puan
almabildigi diistinildiigiinde 6grencilerin bilgi diizeylerinin yiiksek oldugu soyle-
nebilir. Farkli boliimlerde okuyan 6grencilerle yapilan ¢aliymalarda paramedik 6g-
rencilerinde 19.64+4.36, saglik hizmetleri yliksekokulu 6grencilerinde 18.05+5.07,
tip fakiiltesi 6grencilerinde 22.71+4.36, hukuk fakiiltesi ve hemsirelik 6grencile-
rinde 19.5+4.6, saglik bilimleri fakiiltesi 6grencilerinde 17.86+2.83, spor bilimleri
fakiiltesi 6grencilerinde 16.70 + 4.71, hemsirelik 6grencilerinde 19.08 + 6.05 olarak
bulunmugtur (Cin ve ark., 2018; Erenoglu Son, 2018; Erkal & Demir, 2020; Kara-
ko¢ Kumsar ve ark., 2015; Oguz ve ark. 2019; Pash Giirdogan ve ark. 2014; Simgek
& Okmen 2020). Bu bulgular dogrultusunda bizim ¢aliymamamizda da oldugu
gibi saglikla ilgili alanlarda 6grenim goren &grencilerin bilgi diizeylerinin diger
boliimlere nazaran daha yiiksek bulundugu soylenebilir.

Aragtirmaya katilan 8grencilerin sosyodemografik dzellikleri ile KARRIF-BD
puan ortalamalari arasindaki iligki incelendiginde 6grencilerin sinif diizeyi, cinsi-
yet, mezun olunan lise, tuz tiiketimi ve sigara kullanim durumu gibi 6zelliklerinin
6lgek puan ortalamalarinda anlaml farkliliga sebep oldugu saptanmustir. Beklen-
dik sekilde sinif diizeyi arttik¢a 6lgek puan ortalamalar: da artis gostermektedir ve
tictincil sinif 6grencilerinin puanlar: diger siniflardan daha yiiksek bulunmustur.
Literatiirde de benzer sekilde sinif diizeyi arttik¢a 6grencilerin bilgi diizeylerinin
arttig1 belirtilmektedir (Oz ve Kog, 2020; Pasli Giirdogan ve ark., 2014). Malezyada
bir devlet tiniversitesinde 6grenim goren 6grencilerin kardiyovaskiiler hastaliklar
risk faktorleri konusundaki bilgi, tutum ve davranislarinin incelendigi bir ¢aligma-
da da benzer sekilde 3. sinif 6grencilerin bilgi diizeylerinin daha yiiksek oldugu
saptanmigtir (Ibrahim et al., 2016). Bizim ¢aligmamizdan farkli olarak yapilan bazi
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caligmalarda birinci sinif 6grencilerin puan ortalamalar: diger siniflardaki 6gren-
cilerden daha yiiksek bulunurken (Cin ve ark, 2018; Erenoglu Son, 2018), baz1
caligmalarda da ikinci sinif 6grencilerin puanlarinin daha yiiksek oldugu saptan-
mugtir (Badir ve ark. 2015; Karako¢ Kumsar ve ark., 2015). Calismamizda ti¢iincii
siniftaki 6grencilerin diger siniflara gore daha yiiksek bir ortalamaya sahip olma-
larinin yakin zamanda I¢ Hastaliklar1 ve Cerrahi Hastaliklar Hemsgireligi dersle-
ri gibi kardiyovaskiiler sistem hastaliklarinin agirlikli olarak ele alindig1 dersleri
almig olmalarindan, dordiincii siniftaki diigtisiin ise egitimin tekrarlanmasi ge-
rektiginden ya da zaman igerisinde bilgilerin unutulmasindan kaynaklanabilecegi
distiniilmektedir.

Galismamizda kadin &grencilerin KARRIF-BD puan ortalamalari erkek
ogrencilerden yiiksek bulunmustur (p=0.016). Yapilan o6nceki ¢aliymalarda da
benzer sekilde kadin 6grencilerin puan ortalamalar1 daha yiiksek bulunmustur
(Badir ve ark., 2015; Oguz ve ark., 2019; Oz & Kog, 2018; Simgek & Okmen,
2020; Tirker & Tanrikulu, 2022; Uysal & ark., 2014). Baz1 ¢aligmalarda ise bizim
sonuglarimizin aksine erkek 6grencilerin puan ortalamalarinin daha yiiksek oldugu
bulunmugtur (Ibrahim et al., 2016; Pasli Giirdogan ve ark., 2014). Kadmlarda
KVH goériillme oraninin erkeklerden diigiik olmasina ragmen bilgi diizeylerinin
daha yiiksek olmasinin kadinlarin sagligin korunmasi ve gelistirilmesine yonelik
davransglarinin ve sorumluluk duygusunun gelismis olmasindan kaynaklandig:
belirtilmektedir (Oguz ve ark., 2019).

Caligmamizda saglik meslek lisesinden mezun olmus 6grencilerin KARRIF-
BD puan ortalamalarinin diger liselerden mezun olan &grencilerden daha
yiiksek oldugu bulunmustur (p=0.003). Badir ve arkadaslar1 (2015)nin yaptiklar:
caligmada da benzer sekilde saglik meslek lisesi mezunlarmin bilgi diizeyleri
diger 6grencilerden daha yiiksek bulunmustur. Saglik meslek lisesi mezunlarinin
puanlarinin yiiksek olmasi daha uzun siire hemsirelik egitimi almis olmalariyla
aciklanabilir.

Calismamizda 6grencilerin tuz tiiketimi durumu ile 6lgek puan ortalamalar:
arasinda anlaml bir farkhilik oldugu saptanmustir (p=0.013). Yapilan analizler
sonucunda tuzsuz ve az tuzlu beslenen &grencilerin bilgi diizeylerinin tuzlu
beslenen &grencilerden yiiksek oldugu saptanmigtir. Ozellikle tuzsuz beslenen
Ogrenci sayist dierlerine gore daha az olmasina ragmen (%5.8) puan ortalamalari
oldukga yiiksek bulunmustur (22.43+3.11). Calismamizda Ogrencilerin biiytik
cogunlugu tuzsuz beslendigini ifade etmistir. Kalp hastaliklarinin énlenmesinde
olduk¢a 6nemli bir yere sahip olan tuzdan kisith beslenmenin bu yas grubu
ogrencilerde yaygin olmasi sevindirici bir bulgudur. Erkal ve Demir (2020)nin
yaptiklari ¢alismada ise 6grencilerin ekstra tuz kullanma durumlar: ile KVH bilgi
diizeyleri arasinda anlamli bir farklilik saptanmamuigtr.
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Caligmamizda sigara kullanmayan 6grencilerin  KARRIF-BD  puan
ortalamalarinin kullanan 6grencilerden istatistiksel olarak anlamli diizeyde
yiksek oldugu saptanmigtir (p=0.035). Bizim ¢alismamizla benzer sekilde sigara
kullanmayan 6grencilerin KVH bilgi diizeylerinin daha yiiksek oldugunu bulan
caligmalarin yaninda (Tiirker & Tanrikulu, 2022), sigara icme durumlari ile 6lgek
puan ortalamalar1 arasinda anlaml farklilik bulmayan arastirmalar da mevcuttur
(Erkal & Demir, 2020; Karako¢ Kumsar ve ark., 2015; Oguz ve ark., 2019; Pasli ve
ark., 2014). Arastirmamizda 6grencilerin biylik cogunlugu sigara kullanmadigini
belirtmistir (%74.5). Kardiyovaskiiler hastaliklarin degistirilebilir risk faktorlerinin
icerisinde yer alan sigara kullanma durumunun iiniversite 6grencilerinde yitksek
diizeyde olmamasi, 6grencilerin ileriki yasantilarinda KVH riskini azaltmasinin
yaninda bir saglik ¢alisani olarak topluma rol model olmalar1 agisindan da 6nemli
bir bulgudur.

Calisgmamizda 6grencilerin BKI, kronik hastalik olma durumu, ailede KVH
oykiisii, egzersiz yapma durumu ve yag titketimi durumlar1 ile KARRIF-BD puan
ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik saptanmamigtir
(p>0.05).

SONUC VE ONERILER

Aragtirma sonucunda, hemsirelik 6grencilerinin kardiyovaskiiler hastaliklar
risk faktorlerine yonelik bilgi diizeylerinin yiiksek oldugu saptanmuistir. Sinif diize-
yi, kadin cinsiyet, saglik meslek lisesinden mezun olma, tuzsuz beslenme ve sigara
kullanmama gibi 6zelliklere sahip olan 6grencilerde KVH risk faktorlerine iliskin
bilgi diizeyinin istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek oldugu saptanmustir.
Hemgirelik bolimii 6grencilerinin bilgi diizeylerinin yiiksek olmasi hem ileride
topluma rol model olmalar1 agisindan hem de saglikli yasam bi¢imini benimse-
mis olmalarinin bir gostergesi olmasi agisindan oldukga sevindirici bir sonugtur.
Ancak erkeklerde KVH gelisme riski kadinlardan ytiksek olmasina ragmen erkek
Ogrencilerin puan ortalamalar1 kadinlardan diigitk bulunmugtur. Erkek cinsiyet
degistirilemeyen risk faktorlerinden biri oldugundan bu 6grencilerin mevcut risk
faktorlerini tanimlayabilmesi ve saglikli yasam bi¢imi davraniglarini benimsemesi
hayati 6nem tagimaktadir. Bu nedenle ders igeriklerinin erkek 6grencilerin bilgi
ve farkindalik diizeylerini gelistirecek sekilde diizenlenmesi, ilgi ¢ekici sunum
tekniklerinin kullanilmasi ve verilen egitimlerin takibinin yapilmasi 6nerilmek-
tedir. Ayrica Universitelerin saglik alaniyla ilgili olmayan bolimlerinde 6grenim
goren o0grenciler icin de KVH risk faktorlerini bilme durumlarina yonelik aras-
tirmalarin yapilmasi, genel olarak tiim bolimlere KVH ile ilgili bilgi diizeylerini
artiricy, egitim, seminer, sempozyum gibi aktivitelerin diizenlenmesi ve bu alan-
lara yonelik ¢alismalarin yapilmas: onerilmektedir. Yapilacak bu uygulamalarin
toplum genelinde KVH goriilme oranlarinin azaltilmasi agisindan 6nemli oldugu
distiniilmektedir.
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Cikar Catismasi

Bu ¢aligmada herhangi bir ¢ikar ¢atigmasi bulunmamaktadir.

Finansal Destek

Bu ¢alismada herhangi bir finansal destek bulunmamaktadir.
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