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Ozet

Amagc: Gaziantep’te bir tip fakiiltesinde 6grenim goren
Ogrencilerin bireysel hijyene iliskin bilgi, tutum ve
davraniglarinin incelenmesi, bu konuda farkindalik
olugturulmasidir. Gere¢ ve yontem: Arastirma,
Gaziantep’te bir tip fakiiltesinin 1., 2. ve 3. smiflarinda
egitim goren ve dahil edilme kriterlerini saglayan 174
goniillii ile tamamlandi. Ogrencilere sosyodemografik
bilgilere iliskin sorulara ek olarak hijyen aligkanliklarini
degerlendiren 60 soru, kadin 6grencilere 6zel genital
hijyeni degerlendiren 14 soru ile toplam 74 soruluk bir
anket uygulandi. Bulgular: Arastirmaya 73’1 kadin,
101’1 erkek olmak iizere toplam 174 kisi katildi
Aragtirmada, dis firgas1 degistirme sikligi, el ve ayak
havlularinin ayr1 olmasi, nemlendirici kullanma durumu,
giysilere verilen 6nem, kendine ait tarag1 olma, tuvalet
sonras1 kurulama durumu, el yikama zaman agisindan
cinsiyetler —arasinda istatistiksel olarak anlaml
farkliliklar saptandi (P<0,05). Kadin katilimcilarin,
~%89’unun adet dénemlerinde hijyenik ped kullandigi,
~%63’tniin kullandig1 giinliikk ped sayisinin 3-4 tane
oldugu, ~%93’linlin adet donemlerinde kullandiklar
materyali daha sonra ¢ope attig1, ~%45’inin suyla genital
bolge temizligi yaptigi, ~%45’inin genital bolgedeki
temizligini agda ile yaptigr, ~%77’sinin adet
donemlerinde ayakta banyo yaptigi, ~%58’inin daha
once genital yol enfeksiyonu gegirdigi, ~%69 unun daha
once idrar yolu enfeksiyonu gegirdigi, ~%75’inde su
anda akint1 oldugu, ~%59’unun akintisinin az oldugu,
~%A49’unun bu akintinin rengini bilmedigi, yarisinda
akintinin  kokusuz oldugu, ~%62’sinde enfeksiyon
belirtisi oldugu, ~%39’unda karnin alt kisminda agri
oldugu, ~%58’inin var olan enfeksiyon belirtilerine
yonelik girisimde bulunmadigi, %78’inin genital hijyen
davraniglart ve enfeksiyonlara yonelik bilgi aldigs,
~%82’sinin adet doneminde dug aldig1 saptandi. Sonug:
Bu calismada, tip fakiiltesi ogrencilerinin bireysel
hijyene iliskin beklenen diizeyde bilgi birikimine ve
uygun davranis 6zelliklerine sahip olmadig1 saptanmustir.
Anahtar Kelimeler: Dis Firgasi, Genital, Genital Akinti,
Hijyen, Tip Ogrencileri
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Abstract

Aim: To examine the knowledge, attitudes
and behaviors of students studying at a
medical school in Gaziantep and to raise
awareness on this issue. Materials and
methods: The research was completed with
174 volunteers who were educated in the
1st, 2nd and 3rd grades of a medical school
in Gaziantep and met the inclusion criteria.
In addition to questions  about
sociodemographic information, 60
questions evaluating hygiene habits, 14
questions evaluating specific genital
hygiene for female students, and a total of
74 questions were applied to the students.
Results: A total of 174 people, 73 women
and 101 men, participated in the study. In
the  study, statistically  significant
differences were found between the genders
in terms of the frequency of changing
toothbrushes, the separation of hand and
foot towels, the use of moisturizer, the
importance given to clothes, the fact that
they have their own comb, the state of
drying after the toilet, and the time of hand
washing (P<0.05). It was determined that of
the female participants, ~89% of them use
sanitary pads during their menstrual period,
~63% have daily number of pads used is 3-
4, ~93% of them throw away the material
they used during their menstrual period,
~45% of them clean the genital area with
water, ~45% of them clean the genital area
with wax, ~77% of them take a standing
bath during their menstrual periods, ~58%
had a previous genital tract infection, ~69%
had a previous urinary tract infection, ~75%
currently have discharge, ~59% have less
discharge, ~49% do not know the color of
this discharge, half of the discharge is
odorless, ~62% had signs of infection,
~39% have pain in the lower abdomen,
~58% did not take any action for existing
signs of infection, 78% received

information  about  genital  hygiene
behaviors and infections, ~82% take a
shower during their menstrual period.
Conclusion: In this study, it was
determined that medical school students did
not have the expected level of knowledge
and appropriate behavioral characteristics
regarding individual hygiene.

Keywords: Toothbrush, Genital, Genital
Discharge, Hygiene, Medical Students

Giris

Kisisel  hijyen,  bireylerin  saglikli
yagamlarini korumak i¢in yaptig1 6zbakim
uygulamalarina denir (1). Kisisel hijyen
konsepti banyo ve tuvalet aliskanliklari, el-
tirnak, yliz, gz, kulak, sac, dis ve ayak gibi
viicut temizligi ve bakimi ile genital hijyeni
kapsar (1). Kisisel hijyen, viicut
salgilarindan dolayr olusan atiklart ve
mikroorganizmalar1 uzaklastirmak, koti
viicut kokularmi (ter kokusu) ortadan
kaldirmak, bireyin 6zgiivenini gelistirmek,
cilt saghigin iyilestirmek ve korumak i¢in
sarttir (2). El temizligi kisisel hijyenin en
temel asamasi olsa da diger kisisel hijyen
uygulamalari1 da birey sagligt igin
onemlidir. Hijyen uygulamalar1 basta
bulasic1 hastaliklar olmak iizere birgok
hastaligin ~ Onlenmesinde  esastir  (3).
Giinlimiizde bulasict hastaliklar en sik
goriilen ve oliimciil hastaliklar arasindadir
(4). Halk sagligr literatiiriinde kisisel
hijyenin gelistirilmesi ile yaklasik 50
hastaligin ~ yayilmasinin  dnlenebilecegi
belirtilmektedir  (5,6). Ayrica, saglk
hizmetleri sirasinda olusan enfeksiyonlar,
saglik sistemlerini etkileyen biiylik bir
sorun olarak kabul edilmektedir (7). Diinya
Saghik Orgiitii'niin  (DSO) tahminlerine
gore, bu enfeksiyonlardanl,4 milyondan
fazla hasta etkilenmektedir ve bu durum
morbidite-mortalite oranlarini artirmakta ve
saglik  sistemleri  i¢in  mali  yik
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olusturmaktadir (8). Saglik calisanlarinin
hijyen konusundaki tutumu ve davranisi,
enfeksiyonlarin yayginligini azaltan basit
bir eylemdir (9). Diinyanin pek c¢ok
iilkesinde oldugu gibi Tirkiye’de de
enfeksiyonlar baglica saglik sorunlar
arasinda yer almaktadir (10). Bu sorunlarin
bir kismi yanlis hijyen uygulamalarindan
ve/veya anlayisindan kaynaklanmaktadir.
Dolayisiyla, bu sorunlar, farkindalik
calismalar1 ile Onlenebilir. Bu nedenle bu
arastirma Gaziantep’te aktif olarak 6grenim
goren tip fakiiltesi 6grencilerinin bireysel
hijyene iligkin  bilgi, tutum ve
davranislarinin incelenmesi ve farkindalik
olusturulmasi amaciyla planlanmaistir.
Gere¢ Ve Yontem

Aragtirmaya Ocak-Mayis 2019 tarihleri
arasinda, Gaziantep’te aktif olarak 6grenim
goren tip fakiiltesi donem 1, 2 ve 3
ogrencileri katilmistir. Calismaya 235 (ana
kiitle) 6grenci arasindan, 174 (E= 101, K=
73) 6grenci (minimum Orneklem sayisi)
dahil edilmistir. Goniillii sayis1, %25 kayip
beklentisi gbéz Oniine alinarak, 0,05 hata
pay1, 0,90 gii¢ ve 0,50 etki biiytikliiglinde
G*Power (V3.1.9, Almanya) istatistiksel
giic  analiz  programi  kullanilarak
hesaplanmistir. Calismaya yerel Klinik
Arastirmalar Etik  Kurulu (2019/104)
onaymin ardindan baslanmistir. Goniilli
olan ve tip fakiiltesinde Ogrenim gbren
ogrenciler ¢alismaya dahil edilirken,
goniilli  olmayan veya tip fakiiltesi
ogrencisi olmayanlar c¢aligmaya dahil
edilmemistir.  Caligmaya  goniilliilerin
Bilgilendirilmis  Goniilli  Olur  Formu
onaymin ardindan baglanmistir. Veri
toplama  aract  olarak,  Ggrencilere
sosyodemografik bilgilere iligkin sorulara
ek olarak hijyen aliskanliklarim
degerlendiren 60 soru, kadin &grencilere
0zel genital hijyeni degerlendiren 13 soru

ile toplam 73 soruluk bir anket
uygulanmustir.

Istatistiksel analiz

Tanimlayici istatistiklerde sayisal
degiskenler ortalama + standart sapma (SD)
olarak verilirken, kategorik degiskenler say1
ve % degerleri olarak verilmistir. Sayisal
degiskenlerin normal dagilima uygunlugu
Kolmogorov-Smirnov testi ile
degerlendirilmis ve normal dagilim
gbstermeyen verilerin karsilastirilmasinda
Mann Whitney U testi kullanilmistir.
Kategorik degiskenler arasindaki iliskiler
Ki-Kare testi ile test edilmistir. Analizler
SPSS (V22.0, IBM Corp.,, NY, USA)
programi kullanilarak
gerceklestirilmistir. P degerinin ~ 0,05’ten
kiiciik olmasi istatistiksel olarak anlamli
kabul edilmistir.

Bulgular

Arastirmaya 73’1 kadin, 101°1 erkek olmak
iizere toplam 174 kisi katildi. Kadin
katilimcilarin yas ortalamalart 20+2 yil,
erkek katilmeilarin 2043 yi1l idi  ve
aralarinda anlamli bir farklilik saptanmadi.
Katilimcilarin %46°s1 1. donem, ~%39°u 2.
donem, ~%16’s1 ise 3. donem Ogrencileri
idi.

Kadin ve erkek katihmcilarda hijyen
konusundaki bilgi, tutum ve davraniglarin

degerlendirilmesi
Kadimlarin ~%67’si alti ayda bir dis
fircasini degistirirken, erkeklerin

~%30’unun iki veya 1i¢ yida bir
degistirdigi goriildii. Dis fircas1 degistirme
siklig1 acisindan cinsiyetler aras1 farklilik
oldugu bulundu (X?(3)=20,743, P=0,001).
Dis fircast degistirme siklig1 {izerinde
cinsiyetin orta diizeyde etkili oldugu
bulundu (Phi and Cramer’s V=0,345)
(Tablo 1).
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Tablo 1. Dis firgast degistirme sikliginin karsilastirilmasi

Dis firganizi hangi 6 ayda 1 kez

siklikta Yilda 1 kez

degistiriyorsunuz? 2-3 yilda 1
kez
Eskidikce

Cinsiyetler arasinda, el ve ayak havlularinin

ayrt  olmasi (X%(1)=3,222, P=0,006),
nemlendirici  kullamm:  (X?(1)=37,329,
P=0,001), giysilere @ Onem  verme

(X?(1)=7,508, P=0,006), kendine ait tarak

Cinsiyet
Kadin Erkek P
n % n %
49 67,12 48 47,52
9 12,33 8 7,92
2 2,74 30 29,70  0,001*
13 17,81 15 14,85

bulundurma (X?(1)=11,162, P=0,001) ve
tuvaletlerini yaptiktan sonra kurulama
(X?%(1)=6,481, P=0,011) agisindan anlamli
farkliliklar bulundu (Tablo 2).

Tablo 2. Kisisel hijyen konusundaki bilgi, tutum ve davranislarin degerlendirilmesi

El havlunuz ve ayak Evet
havlunuz ayr1 mi1? Hayir
Viicudunuz i¢in (EL yiiz vb.) Evet
nemlendirici krem kullaniyor ~ Hayir
musunuz?

Giysilerinizin temiz olmasina Evet
onem verir misiniz? Hayir
Kendinize ait bir taragimiz var ~ Evet
mi1? Hayir
Tuvaletinizi yaptiktan sonra Evet
bu bolgeyi kuruluyor Hayir
musunuz?

60
13
62
11

70

68

68
5

Cinsiyet
Kadin Erkek P
% n %

8219 71 7030 .
1781 30 2070 2006
8493 39 3861

1507 62 6139 0,001*
9589 83 8218 N
411 18 1782 9006
9315 74 7327 N
6,85 27 2673 0001
9315 80 7921

6,85 21 2079 0,011
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Ellerin yikanma
degerlendirilmesinde, tuvalete girmeden

zamaninin

once el yikanmasi durumunda cinsiyetler

arast farklilik saptand1  (X?(1)=5,818,
P=0,016) (Tablo 3).

Tablo 3. Ellerin yikanma zamaninin degerlendirilmesi

Sabah kalkinca Evet
Hayir
. ; Evet
Yiyecek yemeden 6nce Hayir
. . Evet
Yiyecek yedikten sonra Hayir
Evet
Tuvaletten ¢ikinca Hayir
. Evet
Disaridan eve gelince Hayir
Tuvalete girmeden 6nce Evet
Hayir
Kadin  katilimcilarin  genital  hijyen
konusundaki bilgi, tutum ve

davraniglarinin degerlendirilmesi

Kadin katilimcilarin, ~%389’unun adet
donemlerinde hijyenik ped kullandigi,
~%63’lintin kullandig1 giinliik ped sayisinin
3-4 tane oldugu, ~%93’linlin adet
giinlerinde banyolarin1 dus seklinde yaptigi,
~%93 linlin adet donemlerinde
kullandiklar1 materyali daha sonra ¢Ope
attigl, ~%45’inin  suyla genital bolge
temizligi  yaptigr, ~%45’inin  genital
bolgedeki temizligini agda ile yaptigy,
~%77’sinin adet donemlerinde ayakta

Cinsiyet
Kadin  Erkek P

n n
R
22 o
0% om
22w
22 o
2 p 0,016*

banyo yaptigi, ~%58’inin daha 6nce genital
yol enfeksiyonu gegirdigi, ~%69 unun daha
once idrar yolu enfeksiyonu gecirdigi,
~%75’inde  su anda akinti oldugu,
~%59’unun  akintistnin - az  oldugu,
~%49’unun bu akintinin rengini bilmedigi,
yarisinda kokusuz  oldugu,
~%62’sinde enfeksiyon belirtisi oldugu,
~%358’1nin var olan enfeksiyon belirtilerine
yonelik girisimde bulunmadigi, %78’ inin
genital hijyen davraniglar ve
enfeksiyonlara  yonelik  bilgi  aldigy,

akintinin

~%82’sinin adet doneminde dus aldigi
saptandi (Tablo 4).
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Tablo 4. Kadinlarin genital hijyen konusundaki bilgi, tutum ve davranislarinin istatistikleri

Adet giinlerinizde ne kullanirsiniz?

Adet doneminde kullanilan giinliik materyal

(Ped vs.) say1st

Kullandiginiz materyali nasil imha ediyor
ya da temizliyorsunuz?

Genital bolge temizligini neyle
yapiyorsunuz?

Genital bolgedeki tiiyleri temizleme

yonteminiz?

Adet doneminde banyo yapma sekli

Su ana kadar genital yol enfeksiyonu

gecirme durumu

Gegirilen enfeksiyon tiirleri

Su anki akint1 6zelliklerinin durumu

Varsa miktari

Varsa rengi

Varsa kokusu

Enfeksiyon belirtiniz var mi?

Var olan belirtilere yonelik girisimde
bulunma durumu

Genital hijyen davranislari ve

enfeksiyonlara yonelik bilgi alma durumlari

Adet Déneminde Dus / Banyo Alma
Durumu

Hijyenik ped

Bez

Pamuk

Pamuk+gazli bez
1-2 ped /giinliik

3-4 ped/giinliik

5 ped ve tistii/giinliik
Yakarim

Cope atarim

Kaynatarak yikarim
GOmerim
Deterjanla yikarim
Islak mendille
Suyla

Su ve sabunla
Tuvalet kagidi
Agda

Jilet

Epilasyon aleti
Tiiy dokiicii krem
Eldiven

Tiiyleri kisaltma
Oturarak

Ayakta

Evet

Hayir

Idrar yolu enfeksiyonu
Mantar enfeksiyonu
Genital uguk
Bartolin absesi
Vajinit

Var

Yok
Bilmiyorum
Bilmiyorum
Az

Cok
Bilmiyorum
Berrak-geffaf
Beyaz
Yesilimsi-sar1
Grimsi-beyaz
Bilmiyorum
Kokusuz

Kot kokulu
Evet

Hayir
Bulunmadim
Doktora gittim
fla¢ kullandim
Evet

Hayir

Alirim

Almam

Cinsiyet

65
4

Kadin

%

89,04
5,48
2,74
2,74
31,51
63,01
5,48
,00
93,15
2,74
,00
4,11
9,6

45,21

42,47
2,74
45,2
21,9
17,8

8,2
2,7
4,2

23,29

76,71

57,53

42,47

69,05

23,81
2,38
2,38
2,38

75,34
4,11

20,55

32,86

58,57
8,57

48,57

28,57

18,57
4,29

,00

42,86

50,00
7,14

61,64

38,36
57,5
28,8
13,7
78,1
21,9

82,19

17,81
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Enfeksiyon geciren kadin 6grencilerin ~%39’unda karnin alt kisminda agr1 oldugu bulundu

(Tablo 5).

Tablo 5. Gegirilen enfeksiyon tiirlerinin frekans degerleri

Cinsiyet
Kadin
n %

Gegirilen enfeksiyon tiirleri Karnin alt kisminda 30 38,96
var ise; mevcut belirtiler agri

Sik idrara ¢ikma 26 33,77

Alt bolgede kasinti 9 11,69

Alt bolgede 6 7,79

kizariklik

Alt bolgede sislik 0 ,00

Idrar yaparken 2 2,60

yanma

Idrar yaparken agr1 2 2,60

Viicut 1s1sinda artis 2 2,60

*Katilimcilara bu soruda birden fazla secenek segme hakki verilmistir.

Tartisma

Tip fakiiltesi 6grencilerinin, sagligin baslica
kosullarindan olan kisisel hijyen konusunda
daha  Dbilingli  olmalar1  beklenirken,
aldigimiz sonugclar neticesinde ¢ogu konuda
ogrencilerin beklenenin aksine yetersiz
oldugu gozlenmistir.  Literatiirde de
sonuclarimizla uyumlu olarak, diinya
capinda saglik c¢alisanlar1 ve saghk
Ogrencileri arasinda evrensel Onlemlere
iliskin yetersiz bilgi ve tutum oldugu
belirtilmektedir (11-16). Literatiirde bu
durumun gozlenmesi diisiik ve orta gelirli
ilkelerde daha fazla oldugu dikkat
cekmektedir. Polonyali doktorlar ve tip
ogrencileri (17), Iranli hemsireler ve
hemsire yardimcilar1 (18), Sirp doktor ve
yardimci saglik personeli (19) ile yapilan
caligmalar bu dogrultuda 6nemli kanitlardir.
Diinya Bankas1 2018 gelir siniflandirmasina
gore Tirkiye orta-yliksek gelirli iilkeler
grubunda yer almakta ve lilkemizde yapilan
caligmalar da saglik ¢alisanlarinin bilgi ve

davranislarinin yetersiz oldugunu

gostermektedir (20,21). Fakat literatiirdeki
caligmalar gilincelligini koruyan el hijyeni
ve kadinlarda genital hijyen {izerine
yogunlasmistir (22-26). Ulkemizde kisisel
hijyeni degerlendiren ¢aligmalar az olmakla
birlikte, bildigimiz kadariyla, tip fakiiltesi
ogrencilerinin kisisel hijyen konusundaki
bilgi, tutum ve davranislarini bizim kadar
genis cerceveden inceleyen bir calismaya
rastlanmamistir. Bu nedenle c¢alismamizin
sonuclart hem toplum saglig1 hem de kisisel
saglik acisindan literatiire onemli katkilar
sunmaktadir.

2019 yilinda, bir grup hastanin dis firgalama
aligkanliklarinin sosyodemografik
faktorlerle iliskisini belirlemek; kullanilan
dis fircasinin tipi, se¢imi, saklanma sekli,
kullanim stiresi gibi tutumlarini saptamak
amaciyla yapilan bir ¢calismada, erkeklerin
~%58’inin kadinlarin ise ~%?24’{inlin 6
aydan Once dis fircas1 degistirdikleri
bildirilmistir (27). Bulgularimiz ile anilan
calisma  arasindaki  gozlemledigimiz
farkliliklar katilimcilarin yas ortalamalari
ve muhtemelen sosyoekonomik
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diizeylerinin ¢aligmamizdan yiiksek olmasi
sOylenebilir. Kiling ve Giinay’in (2010) tip
fakiiltesi son siif 6grencilerinin agiz dis
saglhig bilgi diizeyini saptamak amaciyla
yaptig1 calismada, dis fircast ne siklikla
degistirilmeli sorusuna 6grencilerin %51°1
yanlis yanit vermistir (28). Fakat kadin ve
erkekler —arasinda  bir  karsilastirma
yapilmamig bu konuda bilgi eksikligi
oldugu belirtilmistir. Cocuklar {izerinde
birgok ¢alisma yapilmasina ragmen (29-32)
agiz ve dis saghgl egitiminin her yas ve
cinsiyet icin gerekli oldugu calismamiz
sonucunda acike¢a goriilmektedir.

Kadinlarin adet donemindeki genital hijyen
uygulamalar1 genital saglig1 biiyiik oranda
etkilemektedir. Adet donemindeki kanin
pedlerde birikmesi ile olusan nemli ve 1lik
ortam mikroorganizmalarin iiremesini ve
enfeksiyon riskini  artirmaktadir. Bu
nedenle, adet doneminde mutlaka hijyenik
ped kullanilmali ve pedler 3-4 saatte bir,
yani giinde 6-8 kez degistirilmelidir (33).
Hacialioglu ve ark.’min (2009) kadinlarin
dus uygulamalari ve tutumlarini
degerlendirmek amaciyla yaptig1 ¢alismada
adet sirasinda bez kullanan kadinlarda
genital enfeksiyon goriilme oraninin yiiksek
oldugunu bildirmistir (34). Sonuglarimiza
gore dgrencilerin bityiik cogunlugu hijyenik
ped kullanmaktadir ve bu durum genital
hijyen agisindan Onemlidir.  Pedlerin
enfeksiyon riskini azaltmak adma sik
degistirilmesi gerekir. Calismamiz
sonucunda kadin 6grencilerin ~%63 linilin
giinliik kullandig1 ped sayisinin 3-4 tane
oldugu saptanmistir. Bu durum, hijyen
acisindan uygun olmadig: gibi, 6grencilerin
gerekli bilgi ve tutuma sahip olmadigina
isaret etmektedir. Ozdemir ve ark.’nin
(2012), hemsirelik 6grencilerinin genital
hijyen hakkindaki bilgi diizeylerinin ve
davraniglarin1  degerlendirmek amaciyla
yaptigi caligmada, genital  bolge

temizliginde sabun kullanimmi ~%76
oldugunu bildirmistir (35). Calismamizda
genital bolgeyi su ve sabunla temizledigini
ifade eden Ogrenci oran1 ~%42’dir. Bu
durum, 6grencileri enfeksiyona yatkin hale
getirmekte ve gelistirilmesi gereken hijyen
davraniglar1 arasinda yer almaktadir.

Kadinlarda, adet donemi disinda genital
akinti da dig genitallerin nemli yapida
olmasmi saglamakta ve gerekli hijyen
saglanmadigi zaman enfeksiyon riski
olusturmaktadir (36). Universite yurdunda
kalan kiz oOgrencilerin genital hijyen
davraniglarini incelemek amaciyla yapilan
calismada, Ogrencilerin en fazla idrar yolu
enfeksiyonu (~%30) ve mantar enfeksiyonu
(~%7) gegcirdikleri belirtilmistir (37). Yine
benzer bir ¢alismada {iniversitede egitim
goren kiz Ogrencilerde genital hijyen
davraniglar1 incelenmis ve ogrencilerin
~%25’1nin idrar yolu enfeksiyonu ge¢irdigi
bildirilmistir (38). Calismamizda, kadin
katilimcilarin ~%58’inin daha 6nce genital
yol enfeksiyonu ge¢irdigi ve bunlardan
~%69’unun idrar yolu, ~%24’{inlin mantar
enfeksiyonu oldugu saptanmistir. Elde
ettigimiz bulgular literatiirii desteklemekle
birlikte enfeksiyon oraninin énemli oranda
yiiksek oldugunu gostermektedir. Yine ayni
caligmada, iirogenital enfeksiyon belirtisi
olarak, sik idrara ¢ikma basta olmak tiizere,
karnin alt bolgesinde agr1, perinede kasinti,
beyaz renkte ve kotii kokulu fazla miktarda
akinti oldugu bulunmus ve bu belirtiler
nedeniyle oOgrencilerin yardim arama
davraniglarinin =~ diistik  (~%32) oldugu
belirtilmistir (37). Calismamizda kadinlarin
~%39’unda karnin alt kisminda agr1 oldugu,
~%34’{linlin sik idrara ¢iktig1 bulunmus ve
yasadiklar1  belirtiler nedeniyle anilan
kisilerin ~%358’inin bu belirtilere yonelik
girisimde  bulunmadiklar1  saptanmustir.
Oysa genital enfeksiyonlar son derece
onemsenmesi gereken bir saglik sorunudur.
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2006 yilinda yapilan bir ¢alismada (36),
genital akintt sorunu yasayan kadinlarin
~%37’sinin, 2010 yilinda yapilan bagka bir
caligmada (39) ~%32’sinin tibbi tedavi i¢in
basvurduklart  belirlenmistir.  Aragtirma
sonuglarina  gore Ogrencilerin  genital
enfeksiyon belirtileri varliginda girisimde
bulunma  oraninin  yetersiz  oldugu
goriilmektedir.

Normal vajinal akinti, asidik, renksiz ve
kokusuz o6zelliktedir (40). Kiz 6grencilerle
yapilan bir c¢alismada  katilimcilarin
~%A45’inin  vajinal akintt  durumunun
berrak-seffaf oldugu belirlenmistir (37).
Hemsirelik 6grencileriyle yapilan bir baska
caligmada, katilanlarin ~%75’inin mevcut
vajinal akiti durumunun az miktarda
berrak, kokusuz ve renksiz 6zellikte oldugu
bildirilmistir (35). Calismamizda,
ogrencilerin ~%75’inde su anda akinti
oldugu, ~%49’unun bu akintinin rengini
bilmedigi, yarisinda da akintinin kokusuz
oldugu saptanmustir. Ogrencilerin
~%49’unun  vajinal akmtinin  rengini
bilmedigi gbz  Online  alindiginda,
ogrencilerin genital hijyen konusunda
farkindaliklarinin yetersiz oldugu agiktir.
SONUC

Bu calismada, tip fakiiltesi donem 1, 2 ve 3
ogrencilerinin bireysel hijyene iliskin bilgi,
tutum ve davraniglart incelenmis olup
ozellikle dis fircalama ve kadin genital
hijyen aligkanliklarindan elde edilen
sonuclar, katilimcilarin beklenen diizeyde
bilgi birikimine ve uygun davranig
ozelliklerine sahip olmadigini
gostermektedir. Anilan  konularda
ogrencilere farkindalik  kazandirilmasi,
ozellikle kadin katilimcilara genital hijyen
aligkanliklar1 ~ hakkinda  bilgilendirme
caligmalarina agirlik verilmesi
gerekmektedir. Tip fakiiltesi 6grencilerinin
hijyen konusundaki bilgi ve
uygulamalarinin siirekli olarak, mezuniyet

oncesi ve sonrasi programlarla
giincellenmesi hem kisisel saglik hem de
saglik hizmetleriyle birlikte toplumdaki
enfeksiyonlarin Oniline gecilmesi adina

Onem arz etmektedir.

Limitasyon
Gaziantep ilindeki tim tip fakiiltelerine
ulasilamamustir.
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