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Oz
Amac¢: Bu caligmanin amaci kadin tekstil iscilerinin meme kanseri onleme davranislarimi etkileyen
faktorlerin belirlenmesidir.

Gerec ve Yontem: Tanimlayici tipteki ¢aligma, tekstil fabrikasinda ¢aligan 225 kadin isci ile gergeklestirildi.
Kasim-Aralik 2022 tarihleri arasinda yapilan ¢alismada veriler Kisisel Ozellikler Bilgi Formu ve Kadinin Meme
Kanseri Onleme Davranislari Etkileyen Faktorleri Belirleme Olgegi kullanilarak yiiz yiize goriisme yontemi
ile elde edildi. Veriler iki ortalama arasindaki farkin onemlilik testi ve tek yonlii varyans analizi kullanilarak
degerlendirildi.

Bulgular: Calismada Kadinin Meme Kanseri Onleme Davramislarini Etkileyen Faktorleri Belirleme Olcegi
puant 103.09+£16.08 olarak bulundu. Kadin isgilerin %56.4’liniin kendi kendine meme muayenesi yaptigi,
%28’inin mamografi ¢ektirdigi saptandi. Geliri giderine esit olanlarin (p<.01), kendi kendine meme muayenesi
yapanlarin (p<.001), mamografi ¢ektirenlerin (p<.001), mamografi ¢ektirme sikligin1 bilenlerin (p<.05),
mamografi ¢ektirme yasini bilenlerin (p<.05) ve 40-59 yas arasindaki kadin is¢ilerin meme kanseri dnleme
davraniglarini etkileyen faktorleri belirleme 6l¢egi puani anlamli sekilde yiiksek bulundu (p<.01).

Sonug¢ ve Oneriler: Bu ¢alismada kadim iscilerin meme kanseri dnleme davramislarmi etkileyen faktorleri
belirleme 6lgegi puaninin orta diizeyde oldugu, mamografi ¢ektirme sikligin1 ve yasini bilme ve kendi kendine
meme muayenesi yapmanin kadin is¢ilerde meme kanseri 6nleme davraniglarimi etkiyen faktorlere yonelik
olumlu diisiinmeyi etkiledigi bulundu. Saglig1 koruma ve gelistirme uygulamalarinda anahtar rol oynayan halk
saglig1 hemsirelerinin ig¢i sagligini gelistirmeye yonelik cok merkezli calismalar ya da egitim programlarinin
uygulandig1 ¢alismalar yapmasi Onerilir. Ayrica halk sagligi hemsirelerinin, kadin is¢ilerin meme kanseri
farkindaligin1 ve meme kanseri 6nleme davraniglarini etkiyen faktorlere yonelik egitim programlari diizenlemesi
ve kadin isgilere danigmanlik yapmasi dnerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Is sagligi, kadin, meme kanseri, meme kanseri taramalari, 5nleme

* Gelis Tarihi: 20.02.2023 / Kabul Tarihi: 16.12.2023
**Sorumlu Yazar: fatih.okan@gop.edu.tr

Anf; Okan, F., Kavici, S., Tasdemir, S., Temiz, S., & Arslan, M. (2023). Kadin tekstil is¢ilerinin meme kanseri

onleme  davramslarint  etkileyen  faktérler. Halk Saghgi  Hemgireligi  Dergisi, 5(3), 301-311.
https://doi.org/10.54061/jphn.1253458

': CUB Content of this journal is licensed under a Creative Commons Attribution NonCommercial 4.0 International License.

301


https://orcid.org/0000-0002-7544-9051
https://orcid.org/0000-0003-3579-8545
https://orcid.org/0000-0003-1399-7201
https://orcid.org/0000-0002-7141-656X
https://orcid.org/0000-0003-1775-6579

HALK SAGLIGI HEMSIRELIGi DERGISi
JOURNAL OF PUBLIC HEALTH NURSING

Arastirma Makalesi/Research Article 2023 - 5(3)

Abstract

Objective: The aim of this study was to determine the factors affecting breast cancer prevention
behaviors of female textile workers.

Methods: The descriptive study was conducted with 225 female workers in a textile factory.
In the study conducted between November-December 2022, data were obtained by face-to-face
interview method using the "Personal Characteristics Information Form" and the " The Scale to
Determine Factors Affecting Women’s Breast Cancer Prevention Behaviors". Data were evaluated
using the significance test of the difference between two means and one-way analysis of variance.

Results: In the study, the Scale for Identifying Factors Affecting Women's Breast Cancer
Prevention Behaviors score was 103.09 + 16.08. It was found that 56.4% of the female workers
performed breast self-examination and 28% had mammograms. Those whose income was equal
to their expenses (p<.01), those who performed breast self-examination (p<.001), those who had
mammography (p<.001), those who knew the frequency of mammography (p<.05), those who
knew the age of mammography (p<.05) and female workers aged 40-59 years had significantly
higher scores on the Scale for Identifying Factors Affecting Breast Cancer Prevention Behaviors
(p<.01).

Conclusion: In this study, it was found that the score of the scale for identifying factors
affecting breast cancer prevention behaviors of female workers was at a moderate level, and
knowing the frequency and age of mammography and breast self-examination affected positive
thinking about factors affecting breast cancer prevention behaviors in female workers. Public
health nurses, who play a key role in health protection and promotion practices, are recommended
to conduct multicenter studies or studies in which training programs are implemented to improve
worker health. In addition, it is recommended that public health nurses should organize training
programs on the factors affecting breast cancer awareness and breast cancer prevention behaviors
of female workers and provide counseling to female workers.

Keywords: Breast cancer, breast cancer screenings, occupational health, prevention, women

302



Halk Saglhigi Hemsireligi Dergisi 2023 - 5(3) Journal of Public Health Nursing
F. Okan, S. Kavici, S. Tasdemir, S. Temiz, M. Arslan

GIRIS

Meme kanseri, kadinlarda en sik goriilen kanser tliriidiir ve kadinlarda kansere bagh
Oliimlerin 6nde gelen nedenidir. Ayrica meme kanseri kadinlarin giinliik aktiviteleri tizerinde
gozle gorilir etkileri olan, giderek kiiresellesen bir halk sagligi sorunudur (Ferlay ve ark.,
2015). GLOBACAN (The Global Cancer Observatory) 2020 raporuna gore Diinya’da meme
kanseri insidansi yiiz binde 47.8 iken mortalite oran1 yiiz binde 13.6’dir. Meme kanserinin
Tiirkiye’deki insidansi yiiz binde 37 ve mortalite orani ise yiiz binde 12°dir (GLOBACAN,
2020). Meme kanserine bagli 6liim oranlarinin yiiksek olmasi ve devlet biitcesindeki pay1
dikkate alindiginda, hasta ve yakinlarinin psikolojik ve ekonomik yiiklerinin azaltilmasi
komplikasyonlarin 6nlenmesi ve tedavi siiresinin kisaltilmasi gibi avantajlarindan dolay1
Onleyici davraniglar ve erken tan1 miidahaleleri 6nem kazanmaktadir (Giil & Biiyilikbayram,
2022). Meme kanseri erken tant ve taramasi kapsaminda kendi kendine meme muayenesi
(KKMM), mamografi ve klinik meme muayenesi diinya genelinde en yaygin uygulanan
yontemlerdir ve dijital mamografi meme kanseri taramasinda altin standart olarak kabul
edilmektedir (Yigit & Degerli, 2019; Farrell ve ark., 2020). Meme kanserinden korunma,
tarama, erken tani ve etkin tedavi i¢in hedef toplumun egitimi ve farkindalig1 6nemlidir (T.C.
Saglik Bakanligi, 2021).

Meme kanserinde degistirilemeyen faktorler (yas, cinsiyet, ailede meme kanseri oykiisii,
etnik grup, yogun meme dokusu, iyi huylu meme tiimorleri, hormonlar, genetik mutasyon vb.),
degistirilebilir faktorler (dogum sayisinin fazla olmasi, oral kontraseptif kullanimi, emzirme
aliskanligi, alkol tiikketimi, beslenme, fiziksel aktivite vb.) ve tartismali risk faktorler (¢evre
kirliligi ve tiitiin trlinlerinin kullanimi1 gibi) olmak iizere bir¢ok faktor hastaligin gelisiminde
etkendir (T.C. Saglik Bakanligi, 2017). Yasam tarzi, ¢evresel ve mesleki faktorler meme
kanseri vakalarindaki artisla iligkilidir (Khalis ve ark., 2019). Degistirilebilir risk faktorlerine
yapilacak miidahaleler ile meme kanseri vaka sayisinin azaltilabilecegi gecmis caligsmalarla
ortaya konulmustur (Acikgéz & Akal Yildiz, 2017; Aydogan ve ark., 2013; Kocak ve ark.,
2011). Saglikli yasam bi¢imi davraniglar1 ve taramalar gibi 6nleme davraniglarinin meme
kanserini azaltmak i¢in etkili bir yaklasim oldugu bilinmektedir (Khazaee-Pool ark., 2016).
Saglikli yagam bi¢imi davranislarini benimsemek ve meme kanserini dnleyici tedavilere uymak
meme kanseri riskini %50 oraninda azaltmaktadir. Meme kanserinde mortalitenin
azaltilmasinda tarama programlarinin katkis1 2/3 iken tedavi edici yontemlerin katkist 1/3
olarak belirtilmesi 6nleyici miidahalelerin 6nemini gostermektedir (Colditz & Bohlke, 2014).
Meme kanserine erken donemde tani konmasi, tedavide basaritya ulasma ve hayatta kalma
sansin1 artirmaktadir. Bu nedenle kadinlara 20 yasindan sonra her ay kendi kendine meme
muayenesi, 40-69 yas arasi1 ayda bir kendi kendine meme muayenesi, 40-69 yas araliginda 2
yilda bir mamografi c¢ektirmesi ve yilda bir kez de doktora meme muayenesi i¢in gitmesi
onerilmektedir (T.C. Saglik Bakanlig1, 2017).

Tiirkiye’de kadin is¢ilerin en ¢ok calistigi is yerlerinden birisi de fabrikalardir ve 6zellikle
fabrikalarin ¢caligma ortami is¢i sagligi izerinde 6nemli riskleri barindirmaktadir (Kolag ve ark.,
2018). Meme kanseri agisindan tekstil iscilerinin risk altinda oldugu belirtilmistir (Singh &
Chadha, 2016). Literatiirde kadin tekstil iscilerinin meme kanserini Onlemeye yoOnelik
davraniglarini etkileyen faktorlerin incelendigi calismaya rastlanmamustir. Tekstil is¢ilerinde
mamografi ve meme muayenesini (klinik/kendi kendine) degerlendiren g¢alisma sayisi ise
siirhidir (Gunay & Beser, 2011; Tuyen ve ark., 2019). Bu nedenle iscilerin saglikli yasam
bicimi davraniglarinin  degerlendirilmesi ve isci saghginin gelistirilmesine yonelik
arastirmalarin yapilmasi onerilmektedir (Kola¢ ve ark., 2018). Bu ¢alismanin amaci kadin
tekstil ig¢ilerinin meme kanseri 6nleme davranislarini etkileyen faktorlerin belirlenmesidir.
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GEREC VE YONTEM

Arastirmanin Amaci ve Tiirii: Tanimlayici tipteki aragtirma, kadin tekstil is¢ilerinin meme
kanseri 6nleme davranislarini etkileyen faktorlerin belirlenmesi amaciyla gerceklestirildi.

Arastirmanin Sorulari:

1. Kadin tekstil is¢ilerinin meme kanseri 6nleme davranislarini etkileyen faktorler nelerdir?
2. Kadin tekstil ig¢ilerinin meme kanseri tarama (KKMM, mamografi) davranislar1 nasildir?

Arastirmanin Yeri ve Zamani: Tanimlayici tipteki calisma Kasim-Aralik 2022 tarihinde
Tokat il merkezinde faaliyet gosteren bir tekstil fabrikasinda calisan kadin isgilerle
gerceklestirildi

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi: Calismanin hedef grubunu calismanm yapildigi
tarihler arasinda tekstil fabrikasinda c¢alisan 236 kadin is¢i olusturdu. Calismada herhangi bir
ornekleme yontemi kullanilmadi. Calismaya katilmak istemeyen dort, 20 yas ve alt1 {i¢ isci ile
dogum izninde olan dort is¢i ¢alismaya dahil edilmedi. Arastirmanin yapildigi tarihlerde
fabrikada bulunan, 20 yas ve lizeri, ¢alismaya goniillii olan ve herhangi bir kanser Sykiisii
bulunmayan 225 kadin is¢i calismaya dahil edildi. Calismaya katilim yiizdesi %95.3’ tiir.

Arastirmanin Veri Toplama Arac¢lar

Kisisel Ozellikler Bilgi Formu: Kadm tekstil iscilerinin tanitic1 6zellikleri (yas, medeni
durumu, c¢ocuk sayisi, egitim durumu, gelir diizeyi, en uzun siire yasanilan yer bilgisi, cocuk
sayisi, beden kitle indeksi, sigara icme ve alkol tilketme durumu, meme kanseri dykiisii
bulunma durumu, diizenli adet gorme durumu, menopoza girme durumu) ve meme kanseri
taramalarina iligkin bilgi diizeylerini belirlemeye yonelik (kendi kendine meme muayenesi
yapma ve zamanini bilme, mamografi ¢ektirme, mamografi ¢ektirme yasi ve sikligini bilme)
coktan segmeli 22 sorudan olugmaktadir.

Kadinin Meme Kanseri Onleme Davranislart Etkileyen Faktorleri Belirleme (MEKOD)
Ol¢egi: Khazaee-Pool ve ark. (2016) tarafindan iran’da gelistirilen 6lgegin Tiirkge gecerlik ve
giivenirligi Turan ve Yigit (2021) tarafindan yapilmistir. Olgek: tutum (8 madde), motivasyon
(3 madde), 6z-yeterlik (3 madde), destek sistemleri (5 madde), bilgi arama (4 madde), 6z bakim
(7 madde) ve stres yonetimi (3 madde) olmak iizere 7 alt boyuttan olugsmaktadir. 33 maddesi
bulunan 6lgek 1°den (asla) 5’e (daima) dogru siralanan besli likert tipi bir dlcektir. Olgekte ters
puanlanan maddeler (1, 2, 3, 18, 19, 21, 22, 23) bulunmaktadir. Olgekten almabilecek en diisiik
puan 33, en yiiksek puan 165’tir Olgegin ilgili boyutundan alman yiiksek puan, katilimcinin o
boyut igin olumlu davrams sergiledigini gdstermektedir. Olgegin Cronbach alfa katsayis
0.76’dir. Bu calismada 6lcegin Cronbach alfa katsayisi 0.82 olarak bulundu.

Verilerin Toplanmasi: Arastirma verileri halk sagligi hemsireligi ve uygulamasi yiiksek
lisans dersi kapsaminda is yerinde sagligin gelistirilmesi uygulamasi i¢in verilmesi planlanan
kadin ig¢ilere meme kanseri farkindalik egitimi oncesinde yiiksek lisans 6grencileri tarafindan
Kadmin Meme Kanseri Onleme Davramslarimi Etkileyen Faktdrleri Belirleme (MEKOD)
Olgegi ve Kisisel Ozellikler Bilgi Formu kullanilarak yiiz yiize goriisme yontemiyle toplands.
Veriler fabrika yonetiminin belirledigi tarih ve saatlerde, fabrika yonetimi tarafindan belirlenen
ve is¢ilerin caligma alanindan uzak bir odada toplandi. Kadin is¢iler veri toplama i¢in belirlenen
odaya davet edildi ve her bir birey icin veri toplama siireci 15-20 dakika siirdii. Veri toplama
stirecinden sonra kadin ig¢ilere meme kanseri farkindalik egitimi verildi.

Arastirmanin Bagimh ve Bagimsiz Degiskenleri: Bu arastirmanin bagimh degiskeni
Kadinin Meme Kanseri Onleme Davranislart Etkileyen Faktorleri Belirleme o6lgegidir.
Bagimsiz degiskenler ise kadin isgilerin meme kanseri tarama davraniglari ve tanitici
ozellikleridir.
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Verilerin Degerlendirilmesi: Arastirmada elde edilen verilerin istatistiksel analizleri IBM
SPSS (Statistical Package for the Social Sciences, Chicago, Illinois) 22.0 paket programi
kullanilarak yapildi. Tanimlayici istatistikler ortalama, standart sapma (min-max), say1 ve
yiizde (%) kullanilarak raporlandi. Normallik dagilimi Shapiro-Wilk testi ile incelendi. Stirekli
degiskenler i¢cin bagimsiz iki 6rneklem ortalama karsilastirmalarinda iki ortalama arasindaki
farkin onemlilik testi, ikiden fazla bagimsiz grubun karsilastirilmasinda tek yonlii varyans
analizi kullanildi. Anlamlilik diizeyi i¢in p<.05 olarak kabul edildi.

Arastirmanmin  Smirhliklari: Arastirma verilerinin sadece bir is yeri Ornekleminden
toplanmis olmasi ¢calismanin siirliligidir.

Aragtirma ile Tlgili Etik Bilgi: Arastirmanin yiiriitiilebilmesi i¢in Tokat Gaziosmanpasa
Universitesi Sosyal ve Beseri Bilimler Arastirmalar1 Etik Kurul’undan 16.11.2022 tarih ve 01-
41 sayili izin alindi. Caligmanin yapilacagi Tekstil isletmesinden gerekli izinler alindiktan sonra
caligma verilerinin toplanmasi esnasinda katilimcilarin yazili ve sozlii izinleri alindi.

BULGULAR

Calismaya katilan kadin iscilerin yas ortalamasi 40.44+8.38’dir. Kadin iscilerin %60.0°1 40-
59 yas arasinda, %82.7’si evli, %47.1°1 ilkdgretim mezunudur. Iscilerin %69.8’inin geliri
giderinden az, %47.6’sinin en uzun siire ikamet ettigi yer ilce merkezi ve %36.4’iiniin iki
cocugu bulunmaktadir. Kadin iscilerin %66.2’sinin sigara i¢medigi, %88.4’liniin alkol
tilketmedigi ve %39.5’inin fazla kilolu oldugu bulundu (Tablo 1).

Tablo 1. Katilimeilari Tanitict Ozelliklerine Gére MEKOD Puan Ortalamalarinin Karsilastirmasi

Tanutrcr Ozellikler Say1 Yiizde Olcek Puam Test Puam
Ot + 85

Y az Grubu

20-39 wvag aras: Q0 40.0 00 40=-16.74 p=-006%

40-39 vag aras: 135 600 103.50=15.21 t=-2.786

Mledeni Dhuromm

Evli 185 2.7 102 9016023 p=691*

Dl Boganimig 39 17.3 104.03x£16.552 t=-0.397

Grelir Diizeyi

Gelir Giderden A= 157 692 101.053=16.11 p=-004%

Gelir Gidere Egit &8 30.2 107.81+15.08 t=-2.943

E gititm Durnemu

Oluryazar 49 21.2 00 391001 = 340%=

TG Eretim hezunu 108 471 103.93x16.76 F=1.124

Lise Mezunu 52 231 104941816

Universite Mezunu 18 2.0 102.22+18.64

En Uzun Siire Ikamet Edilen

Yer

Koy Kasaba 27 12.0 104 7016545 p=.T22%*

Tige Merkeri 107 47.6 103 5014 67 =0.326

11 Merkezi o1 40.4 102.14+17.61

Sigara Icme Dumumu

Iciver TG 33.2 101.28=17.94 =227

Icmivor 149 66.2 104.02+15.02 t=1.212

Adkol Tiketme Duruanns

Tiiketiyor 26 11.6 106.9616.141 p=193*

Tiiketmivor 199 88 4 102.59+16.04 t=1.306

Beden Kitle Indeksi

Mormal 27 387 101.01=17.35 p=250%%

Fazla Kilolu 29 39.5 103.82+13 .95 F=1.3590

Obez 49 21.82 103471720

Cocuk Sahibi Olma Duruman

ok 49 21.2 101.183=14 99 p=T5T*=

1 Cocuk 33 14.7 102.12£19 53 F=0.472

2 Cocuk 22 36.4 104 63135 62

3 Cocuk 46 20.4 103 7418 86

4 Cocuk 15 6.7 101001557

Adet Dangiisii

Drizensiz Q0 400 102 831452 p=.844%

Driizenli 135 G600 103.27=17.09 t=0_108

Adlede MMeme Kanzer

Orvlcisi Bulunma

Fok 191 240 103.1616.59 =888+

War 34 15.1 102 7413 08 t=0.141

*Bagimsiz drneklemlerde t testi, = Tek yonlii varyvans analizi
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Kadin is¢ilerin medeni durum, gelir diizeyi, egitim, ikamet yeri, sigara i¢gme, alkol tiikketme,
beden kiitle indeksi, ¢ocuk sahibi olma, menstriiasyon diizeni ve ailede meme kanseri dykiisii
bulunma 6zelliklerine gdre MEKOD puan ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
saptanmadi (p>.05). 40-59 yas arasinda olanlarn MEKOD 6l¢egi puani ortalamasi 20-39 yas
arasinda olanlara gore, geliri gidere esit olanlarin MEKOD &lcegi puani ortalamasi geliri
giderden az olanlara gore daha yiiksek bulundu (sirasiyla p<.01, p<.01) (Tablo 1).

Kendi kendine meme muayenesi (KKMM) yapanlarin yapmayanlara gore (p<.001),
mamografi ¢ektirenlerin ¢ektirmeyenlere gore (p<.001) mamografi ¢cektirme yasini bilenlerin
bilmeyenlere gdre (p<.05), mamografi ¢ektirme sikligin1 bilenlerin bilmeyenlere gsre MEKOD
puan ortalamasi anlamli sekilde daha yiiksek bulundu (p<.05) Kadin is¢ilerin KKMM yapma
zamanini bilme durumuna gére MEKOD puani ortalamalarinin degismedigi bulundu (p>.05)
(Tablo 2).

Tablo 2. Katilmcilarin Meme Kanseri Onleyici Davrams Ozelliklerine Gore MEKOD Puan
Ortalamalarinin Karsilastirmasi

Meme Kanseri Onleyici Say1 Yiizde Olcek Puam Test Puam
Davrams Ozellikleri Ort + SS

KKMM yapma

Yapmiyor 98 43.6 98+15.62 p=.000*
Yapiyor 127 56.4 106.87+15.45 t=4.157
KKMM Zamanini Bilme

Bilmiyor 208 92.4 102.60+15.92 p=.105*
Biliyor 17 7.6 109.18£17.30 t=0.986
Mamografi Cektirme

Cektirmiyor 162 72.0 100.66+15.84 p=.000*
Cektiriyor 63 28.0 109.35+£15.08 t=3.742
Mamografi Yasini Bilme

Bilmiyor 178 79.1 101.87£16.03 p=.025*
Biliyor 47 20.9 107.74£15.56 t=2.249
Mamografi Sikligin1 Bilme

Bilmiyor 208 92.4 102.41£15.93 p=.026*
Biliyor 17 7.6 111.41£16.07 t=2.238

* Bagimsiz orneklemlerde t testi, KKMM; Kendi kendine meme muayenesi

Kadin is¢ilerin MEKOD puan ortalamasi 103.09+16.08 ve Slgekten aldiklari en diisiik
puanin 63, en yiiksek puanin ise 153 oldugu saptandi (Tablo 3).

Tablo 3. Katilimcilarin MEKOD ve Alt Boyutlarindan Aldiklar1 Puanlarin Ortalamalari

MEKOD Alt Boyutlar Min-Max Ort+SS
Destek 4.00-20.00 10.45+3.59
Oz Yeterlilik 5.00-20.00 15.67+3.33
Oz Bakim 6.00-30.00 12.13+3.94
Stres 3.00-15.00 9.79+2.62
Motivasyon 7.00-20.00 15.62+2.89
Bilgi Arama 4.00-20.00 11.87+3.14
Tutum 17.00-40.00 27.62+4.45
MEKOD Toplam Puani 63.00-153.00 103.09+16.08
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TARTISMA

Bu calismada tekstil iscilerinin Kadimin Meme Kanseri Onleme Davranislarmi Etkileyen
Faktorleri Belirleme Olgegi (MEKOD) puan ortalamasi (103.09+16.08) orta diizeyde bulundu.
Bulgularimizla benzer sekilde, Giil ve Biiylikbayram (2022) tarafindan Giineydogu Anadolu
bolgesinde 20 yas ve iizeri 406 kadinla yapilan kesitsel ve tanimlayici tipteki caligmada
MEKOD puan ortalamasimin (107.20£17.86) orta diizeyde oldugu bulunmustur. Tiirkiye’de 18
yas iizeri 587 kadinla yapilan tanimlayic1 ¢alismada ise MEKOD puan ortalamas1 (104.15+
10.03) orta diizeyde bulunmustur (Gtines ve ark., 2022) Calismamiza benzer ¢alismalarda 6l¢ek
puanlarinin orta diizeyde bulunmasi kadinlarin meme kanseri 6nleme davranislarini etkileyen
faktorlerle ilgili olumlu diisiincelerinin yetersiz oldugunu gostermektedir.

Bu calismada 40-59 yas arasindaki kadimn iscilerin MEKOD puan ortalamasi 20-39 yas
arasindaki kadin isgilerin 6lgek puanina gore daha yiiksek bulundu Litaratiirde bulgularimizi
benzer sonuglarin bulundugu ¢alismalar vardir. (Ashareef ve ark., 2020; Gunay & Beser, 2011,
Giines ve ark., 2022; Schilling ve ark., 2017). Bu ¢alismada 40-59 yas arasindaki kadin isgilerin
meme kanserinden korunma davraniglarinin ytiksek olarak bulunmasinin nedeni Ulusal Tarama
Programinda meme kanseri taramalarinin 40 yasinda baslamasi olabilir.

Bu calismada geliri giderine esit olan kadm is¢ilerin MEKOD puani geliri giderinden az olan
kadin ig¢ilere gore daha yliksek bulundu. Literatiirde ekonomik durumu iyi olan is¢ilerin meme
kanserini Onleme davranislarini etkileyen faktorlere yonelik olumlu diisiincelere sahip
oldugunu gosteren ¢alismalar bulunmaktadir (Ba ve ark., 2020; Biswas ve ark., 2020; Turan &
Yigit, 2021). Meme saglig1 davranisinin sosyal belirleyicilerinin incelendigi nitel ¢aligmada;
aile iiyelerinin masraflarindan sorumlu olan kadinlarin, tarama yapmaya daha az istekli oldugu,
tarama (klinik meme muayenesi veya mamografi) yaptirmayan kadinlarin maddi yiik, doktor
muayenesi, tani testleri ve takip maliyetlerinin yiiksek oldugundan dolay1 tarama yaptirmak
istemedikleri bulunmustur (Karimi ve ark., 2018). Geliri giderine esit olan kadin is¢gilerin meme
kanserini 6nleme davranislarini etkileyen faktorlere yonelik olumlu diistincelerinin daha ytiksek
bulunmasinin nedeninin ekonomik faktorler oldugu sdylenebilir.

Bu calismada KKMM yapan kadin is¢ilerin MEKOD puani yapmayanlara gore daha yiiksek
bulundu. Giil ve Biiylikbayram’in (2022) ve Giines ve digerlerinin (2022) yaptig1 ¢aligmalarda
da MEKOD puanmin KKMM’yi aylik uygulayanlarin, bazen uygulayanlara ve hig
uygulamayanlara gore daha yiiksek oldugunu belirtmiglerdir. Kahramanmaras ilinde 15-49 yas
arast 425 kadinla gerceklestirilen ¢alismada diizenli olarak KKMM uygulayan kadinlarin
saglikli yasam bi¢imi davranislarinin daha yiiksek oldugu bulunmustur (Gozuyesil ve ark.,
2019). Bu sonuglar; KKMM gibi saghk davranislarinin, kadinlarin sagliklarinin tesviki ve
gelistirilmesi lizerinde bir miktar kontrol ve sorumluluk almalarina yardime1 olmasi (Budden,
1995) ve kadinlart meme konusunda daha bilingli hale getirmesiyle aciklanabilir (Siahpush &
Singh, 2002).

Bu calismada kadin iscilerin %56.4’{iiniin KKMM yaptig1 bulundu. Izmir’de tekstil
fabrikasinda c¢alisan 167 kadin is¢inin meme kanserinin erken teshisine iliskin davranislarinin
ve saglik inanclarinin degerlendirildigi tanimlayici ¢alismada, kadin iscilerin %23,4’{iniin
KKMM yaptig1 bulunmustur (Gunay & Beser, 2011). Vietnam’daki dort tekstil fabrikasinda
calisan 1036 kadin tekstil iscisinin KKMM konusundaki bilgi ve uygulamalarim
degerlendirildigi kesitsel calismada ise kadin tekstil iscilerinin %15.8’inin KKMM yaptigi
bildirilmistir (Tuyen ve ark., 2019). Bulgularimizla benzer sekilde kadin tekstil iscilerinde
yapilan calismalarda KKMM yapma siklig1 istenen diizeyde degildir. Hemsireler toplumu
meme kanseri konusunda bilgilendirmede ve erken tani i¢in diizenli KKMM yapmaya tesvik
etmede onemli rol oynamaktadir (Ceber ve ark., 2006; Madanat & Merrill, 2002). Is saglig
hemsireleri, ¢alisan kadinlar1 gérme ve meme kanseri erken teshisi i¢in sevk etme firsatlarina

307



Halk Saglhigi Hemsireligi Dergisi 2023 - 5(3) Journal of Public Health Nursing
F. Okan, S. Kavici, S. Tasdemir, S. Temiz, M. Arslan

sahiptir. Bu nedenle is saglhigi hemsireleri ve diger saglik profesyonelleri ¢alisan kadinlarin
meme kanserinin erken teshisine yonelik davranis ve inanglarini1 degerlendirmelidir (Glinay &
Beser, 2011).

Bu calisgmada mamografi c¢ektiren, mamografi ¢ektirme yasini ve sikligimi bilen kadin
iscilerin MEKOD puan1 mamografi ¢ektirmeyenlere gore anlamli sekilde daha yiiksek bulundu.
Bulgularimizla benzer sekilde Noroozi ve Tahmasebi (2011) calismasinda mamografi taramasi
yaptirmak ile meme kanseri hakkinda bilgi sahibi olmak arasinda istatistiksel olarak anlaml1 bir
iligki oldugu ileri siiriilmiistiir. Ashareef ve digerlerinin (2020) ¢alismasinda mamografi
cektiren kadinlarin meme kanseri bilgi diizeyleri ¢ektirmeyenlere gore anlamli diizeyde yiiksek
oldugu bulunmustur. Giines ve digerlerinin (2022) yaptig1 ¢alismada mamografi ¢ektirme
sikligini bilenlerin MEKOD puan ortalamalar1 daha yiiksek olarak bulunmustur. Bu sonuglar;
saglik profesyonelleri tarafindan kadin iscilerin mamografi ¢ekimi igin ydnlendirmesinin
Oonemini ortaya koymaktadir.

SONUC VE ONERILER

Bu caligmada kadin iscilerin meme kanserini dnleme davraniglarini etkileyen faktorlere
iligkin olumlu diisiincelerinin orta diizeyde oldugu, yas, gelir durumu, mamografi ¢ektirme yas
ve mamografi ¢ektirme sikligini bilme, kendi kendine meme muayenesi yapma ve mamografi
cektirmenin meme kanserini Onleme davranislarini etkileyen faktorlere iliskin olumlu
diisiincelerini etkiledigi bulundu.

* Halk sagligt hemsireleri isyerlerinde saglhigi koruma ve gelistirme amaciyla
diizenleyecegi egitim ve danismanlik programlarinda kadin iscilerin meme kanserini 6nleme
davraniglarini etkileyen faktorleri g6z 6ntinde bulundurmalidir.

» Halk sagligi hemsireleri meme kanseri i¢in erken teshis uygulamalarinin isyeri saglik
birimlerindeki tarama programlarina entegre edilmesi ve denetlenmesinde etkin rol
oynamalidir.

* Halk saglig1 hemsireleri, kadin is¢ilerin meme kanseri farkindaligini ve meme kanseri
tarama davranislarini etkileyen faktorlerin degerlendirildigi ¢ok merkezli ¢alismalar yapmal,
kadin iscilere egitim programlar: diizenlemeli ve danigmanlik yapmalidir.

Tesekkiir: Calismaya desteklerinden dolayr Tekstil yonetimine ve kadin isc¢ilerine tegekkiir
ederiz.

Finansal Destek: Bu arastirma, kamu, ticari veya kdr amaci giitmeyen sektorlerdeki herhangi
bir fon kurulusundan bir hibe almamustir.

Cikar Catismasi: Yazar(lar) herhangi bir ¢ikar ¢atigmasi olmadigini beyan eder.

Etik Kurul Onayi: Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Sosyal ve Begeri Bilimler Arastirmalar
Etik Kurulu tarafindan onaylanmigtir (Karar No:01-41, Tarih: 16.11.2022).

Hakem degerlendirmesi: Dis bagimsiz

Yazar Katkilari:

Arastirma fikri: FO

Calismanin tasarimi: FO

Calisma igin veri toplama: ST, ST, MA

Calisma icin verilerin analizi: ST, ST, MA

Calisma icin verilerin yorumlanmasi: FO, SK, ST, ST
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