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0oz

Amag: Bu galisma ergenlere verilen menstriel hijyen egitiminin ergenlerin menstriiasyon davraniglari ve 6z yeterlik diizeylerine etkisini incelemek
amaci ile yapiimistir.

Yéntem: Randomize-kontrolll, deneysel bir calisma olarak yapilan arastirma, 3 Nisan-12 Haziran 2023 tarihleri arasinda 92 ergenle yuritulmastir.
Verilerin toplanmasinda Kisisel Bilgi Formu ve Genel Oz Yeterlik Olcegi kullaniimigtir. Girisim grubundaki ergenlere haftada 2 kez, toplamda 4
seans egitim verilmis; kontrol grubuna ise girisim uygulanmamistir. Girisim ve kontrol grubundan egitim dncesi 6n test, egitimden 8 hafta sonra son
test verileri elde edilmigtir. Bulas kontrol grubunun baska okuldan segilmesi ile 6nlenmistir.

Bulgular: Girigsim grubunda egitim déncesi ve sonrasi 6lgiimlere bakildiginda; hijyenik ped kullanma (76.6-95.7), ped degistirmeden énce ve sonra el
yikama (61.7-100), tuvalet temizligini 6nden arkaya dodru yapma (44.7-93.6) gibi davraniglarda pozitif yonde degisimler saptanmistir. Girigsim
grubunun Genel Oz Yeterlik Olgegi son test puanlarinin yiikseldigi, &n test-son test puan ortalamalari arasindaki farkin dnemli oldugu belirlenmistir
(p<0.05).

Sonuglar: Ergenlere verilen menstriel hijyen egitiminin ergenlerin menstriasyon davraniglari ve 6z yeterlik duzeyleri izerine olumlu etkisi oldugu
belirlenmisgtir.

Anahtar kelimeler: ergen saghgi; hijyen; menstriasyon

ABSTRACT

Aim: This study was conducted to examine the effect of menstrual hygiene education given to adolescents on menstrual behaviors and self-efficacy
levels.

Methods: The research, which was a randomized-controlled, experimental study, was conducted with 92 adolescents between April 3 and June 12,
2023. Personal Information Form and General Self-Efficacy Scale were used to collect data. Pretest data were obtained from the intervention and
control groups before the training. Adolescents in the intervention group received training twice a week, for a total of 4 sessions; the control group
received no intervention. Pretest data before the training and posttest data 8 weeks after the training were obtained from the intervention and
control groups. Contamination was prevented by selecting the control group from another school.

Results: When we look at the measurements before and after the training in the intervention group; Positive changes were detected in behaviors
such as using sanitary pads (76.6-95.7), washing hands before and after changing pads (61.7-100), cleaning the toilet from front to back (44.7-
93.6). It was determined that the General Self-Efficacy Scale posttest scores of the intervention group increased and the difference between the
pretest-posttest mean scores was significant (p<0.05).

Conclusion: It has been determined that menstrual hygiene education given to adolescents has a positive effect on their menstrual behaviors and
self-efficacy levels.

Keywords: adolescent health; hygiene; menstruation

Girig degisiklikler konusunda vyeterli bilgiye sahip olmadidi

Birlesmis Milletler tarafindan 10-19 yas arasi dénem
olarak tanimlanan ergenlik dénemi, cocukluk ile yetiskinlik
arasinda bir gegis dénemdir (Unicef, 2023). Ergenlik dénemi
onemli fiziksel, duygusal, bilissel ve sosyal degisimlerle
karakterize olmakla birlikte 6zellikle ergen kizlarda menstrial
siklusun baslamasi nedeniyle daha da kritik bir hal almaktadir
(Ha & Alam, 2022). Ergenlik dénemi, 6nemli bir dénim
noktasi olan menarsin baslangici olmasi nedeniyle dikkat
gerektiren 6zel bir dénem olarak kabul edilmekte,
menstriasyon sirasinda iyi hijyen uygulamalari saglikli bir
yasam silrdirmek icin hayati 6nem tasimaktadir (Yagiz
Altintas ve ark., 2021).

Menstrial saglik ergen sagliginin bu kadar énemli bir
parcasi olmasina ragmen kizlarin ¢ogunlugunun menstrial

gorilmektedir (Jarrahi ve ark., 2021). Kadinlarin ve kiz
cocuklarinin  menstrial deneyimlerini  guvenli  sekilde
yonetebilmeleri icin dogru ve kapsamli bilgiye, yeterli saglik
hizmetlerine, kendi sececekleri koruyucu malzemelere
erisebilmeleri zorunludur unic (Water Aid, 2009). Bu nedenle
ergenlerin menstriasyon dénemi hakkindaki egitim ihtiyaclar
menars oncesi sluregte baslamaktadir.

Ergenlere menarstan itibaren menstriasyon ve menstrial
hijyen ybnetimi ile ilgili kazandirilacak olumlu tutum ve
davraniglar onlari genital enfeksiyonlardan korumada onemli
rol oynayacak, hayatlarinin her déneminde genel saglik
durumlarini olumlu ydnde etkileyecektir (Ogul, 2021; Yagiz
Altintas ve ark., 2021). Pek ¢ok ergen kizin uygun saglik
egitimi ve menstriel saglikla ilgili bilgilerden mahrum kalmasi,
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onlari menstriiasyonu yénetmede kendi yollarini gelistirmeye
zorlamaktadir (Ha & Alam, 2022). Ergen kizlarin
¢ogunlugunun yol gdbsterici ve bilgi kaynagi olarak kiz
arkadaslarini, 6gretmenlerini  ve ailelerini 6zellikle de
hemcinsleri olan annelerini gordikleri belirtiimektedir (Yagiz
Altintas ve ark., 2021; Odey ve ark., 2022, Khuhro ve ark.,
2021).

Yasamda her ne kadar gerek sosyal cevreden gerekse
cesitli alanlarda sunulan saglik hizmetlerinden faydalanilsa da
aslil olan bireylerin kendi yeterliklerini bu kaynaklari kullanarak
gelistirebilmeleridir. Ozellikle ergen kizlarin
menstriasyonlarini yénetmeye dair duyduklari 6zglvenin
onlarin saglik, egitim ve sosyal katiim sonuglarini da olumlu
yonde etkiledigi varsayilmaktadir (Hunter ve ark., 2022). Bir
toplum hizmeti olarak hemsirelidin, insanlari saghkh kilmak,
insanlarin konforunu saglamak, onlari egitmek ve bakim
vermek arzusuyla c¢ok eski caglardan beri var oldugu
bilinmektedir (Karakut & Bucak, 2021). Hemsire énderliginde
sunulan egitim programlarinin, ergenlerin menstrial hijyeni
saglama ve menstrial saghidr koruma adina yapilmasi
gereken uygulamalar hakkindaki bilgi seviyelerini gelistirdigi
belirtiimektedir (Kanakarajan & Govindaraj, 2022).

Ergenlik dénemi hassas bir gelisimsel dénemdir. Bu
dénemde ergen var olan sorun ve sorumluluklarina bireysel
olarak olumlu/olumsuz bas etme mekanizmalari ve
davraniglar gelistirebilmektedir. Davranis olusturma, devam
ettirme ve birakmada énemli bir etken ise 6z yeterlik inancidir.
Oz vyeterlik inanci kisinin saglikli yasam aktivitelerini
gerceklestirmesi ve devam ettirmesi igin ©6nemlidir. Bu
baglamda bu arastirma ergenlere verilen menstriel hijyen
egitiminin onlarin menstriiasyon davraniglar ve 6z yeterlik
duzeyleri Uzerine etkisini inceler.

Arastirmanin hipotezleri:

Ho-a: Ergenlere verilen menstriel hijyen egitiminin
menstriasyon davranislari Uzerine etkisi bulunmamaktadir.

Hi-a: Ergenlere verilen menstriel hijyen egitiminin
menstriasyon davranislari Uzerine etkisi bulunmaktadir.

Hob: Ergenlere verilen menstriel hijyen egitiminin 6z
yeterlik diizeyleri (izerine etkisi bulunmamaktadir.

Hib: Ergenlere verilen menstriel hijyen egitiminin 6z
yeterlik diizeyleri (izerine etkisi bulunmaktadir.

Yontem
Arastirmanin amaci

Bu calisma, ergenlere verilen menstriel hijyen egitiminin
onlarin menstriasyon davraniglari ve 6z yeterlik dizeylerine
etkisini incelemek amaci ile yapilmigtir.

Arastirmanin tipi

Bu calisma, randomize-kontrolli, deneysel bir calisma
olarak yapilmistir.

Katilimcilar, Gaziantep ilinde bulunan Kadriye Abdulmecit
Ozgdzen ve Safa-Mehmet Kurt Ortaokulu 8. sinifta okuyan
kiz 6grencilerden olusmaktadir. Arastirmada okullarin segimi
sosyo-demografik ve  kdltirel  &zelliklerinin  benzerligi
gozetilerek yapilmistir.

Arastirmanin evrenini, iki ortaokulda egitim goren 12 yas
Uzeri 213 kiz 6grenci olusturmustur. Arastirmanin érneklemi,
G. Power programi ile 1-$=0.95 gii¢ ve a=0.05 hata diizeyi,
etki buayudkliga f=0.5 varsayimi (Denizel & Orhan, 2011) ile 90
olarak belirlenmistir (45 girisim ve 45 kontrol grubu). Calisma
92 ergen kiz (47 girisim ve 45 kontrol grubu; Sekil 1) ile
tamamlanmistir.
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Randomizasyon igin yas, anne ve baba egitim dizeyi,
anne ve baba calisma durumu ve aile geliri kriter olarak
belirlenmistir.  Arastirmaya veri kayiplari (arastirmadan
cekiime ya da egitimlere katlmama gibi) olabilecegi
disundldagunden girisim grubu 55 ve kontrol grubu 55 ergen
ile baslanmistir.

Arastirmadan ayrilanlar ya da kayiplar gibi faktorlerin
istatistiksel glicli azaltmamasi igin guc¢ analizinde hesaplanan
Orneklem blyukliginin %10-20 gibi bir oranda daha fazlasi
alinmalidir (Suresh & Chandrashekara, 2012). Bu c¢alisma
pandemi dénemimde gerceklestirildigi icin kayiplarin veya
ayriimalarin daha fazla olacagi g6z 6nine alinarak
hesaplanan 6rneklem bulyuklugunin %20’sinden daha fazlasi
alinmigtir.

Randomizasyon

Arastirmada homojen girisim gruplarinin olmasi igin
rastgele bir sayi tablosu kullanilarak bir gruba atanan ve 1, 2
seklinde numaralandiriimis okul isimlerinin yer aldigi bir tablo
hazirlanmigtir. Numaralar opak kartlara yazilmis olup
arastirmacilar disinda bir kisi tarafindan segilmistir. Birinci
numarali okul girisim grubunu, ikinci numaral okul kontrol
grubunu olusturmustur.

Katihmcilar basit rastgele o6rnekleme ydntemi igin
listelenerek ve rastgele sayilar tablosu kullanilarak segilmistir.
Katihmcilar girisim ve kontrol gruplarina randomize olarak
atanmistir. Okullar birbirlerine mesafeli yerlesim yerlerinden
secilmis bdylelikle paylagsimda bulunma ve birbirleri etkileme
gibi bulas durumlari énlenmistir.

Veri toplama araglar

Verilerin toplanmasinda, Kisisel Bilgi Formu ve Genel Oz
Yeterlik Olgegi kullaniimistir.

Kisisel bilgi formu

Formun birinci kismi katihmcilarin yasi, anne baba egitim
dizeyi, gelir durumu gibi 6zellikleri igeren sorulardan, ikinci
kismi ise menstriel dénem ve menstriel hijyen ile ilgili
sorulardan olusmaktadir (Gedik & Sahin, 2017; Tartag &
Ozkan, 2011).

Genel Oz Yeterlik Olgegi (GOYO)

1979 yihnda Mathias Jeruselam ve Ralf Schawazzer
tarafindan Almanya’da gelistirilmistir. Olgek 12 yas ve lizeri
bireylere uygulanma 6zelligi tasimaktadir. Toplam 10
maddeden olusan délgegdin ilk Turkge'ye uyarlama galismasini
ise Yesilay (1996) yapmistir.

Olgekte her bir ifade 1’den 4’e kadar degisebilen puanlar
almaktadir. Olgekten elde edilen en disik puan 10, en
yiiksek puan ise 40 olarak degerlendiriimektedir. Olgek puani
artikga 6z yeterlik puani artmaktadir. Genel Oz Yeterlik
Olgeginin Cronbach Alpha giivenirlik katsayisi 0.76 ile 0.90
araliginda degismektedir (Schwarzer & Jerusalem, 1995). Bu
calisma igin Cronbach Alpha guvenirlik katsayisi 0.73 olarak
bulunmustur.

Verilerin toplanmasi

On test- son test verileri 1 Nisan 2023-12 Haziran 2023
tarinleri arasinda arastirmacilar tarafindan yliz ylze
toplanmistir. Anket formunun doldurulmasi yaklasik olarak 20-
25 dakika surmustir. Veri toplamaya, girisim ve kontrol
grubuna Kisisel Bilgi Formu ve Genel Oz Yeterlik Olgegi
uygulanarak o6n test verilerinin toplanmasiyla baslanmistir.
Egitimden 8 hafta sonra girisim ve kontrol grubuna ilgili
anketler uygulanarak son test verileri elde edilmistir.
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Sekil 1. Arastirma consort akis semasi

Girisimin uygulanmasi

Arastirmada arastirmacilar tarafindan hazirlanan egitim
programi uygulanmistir. Egitim programinda; kadin genital
organlari, menstriasyon, menstrial hijyen, el yikama, kisisel
hijyen gibi konular yer almistir. Arastirmaya katilmayi kabul
eden ve girisim grubunda olan ergenlerden egitimden énce 6n
test verileri toplandiktan sonra, ergen gruplar ve egitim
glnleri belirlenerek (1. grup 27, 2. grup 28 kisi) her bir gruba
toplam 4 seans olacak sekilde, haftada 2 seans egitim
verilmigtir (Cavusoglu & Eren, 2024). Egitimler 30 dk egitim,
10 dk ara ve 30 dakika egitim olacak sekilde yapilmistir.
Egitim ilgili okulun konferans salonunda gerceklestirilmistir.
Powerpoint sunumu seklinde hazirlanan egitim konulari
arastirmacilar tarafindan anlatiimis, ergenlerin  sorulari
cevaplanmigtir. Ergenlere egitimin sonunda arastirmacilar
tarafindan hazirlanan brosirler ve egitim kitapgigi verilmigtir.
Egitimin bitmesinden 8 hafta sonrasinda ilgili anketler
uygulanarak sontest verileri elde edilmistir. Bu 8 haftalk
zaman periyodunun belirlenmesinde ergenlerin en az bir
menstlral periyod gegirmeleri hedeflenmistir. Hem girisim
grubuna hem de kontrol grubuna oturumlarin sonunda kisisel
hijyen malzemeleri ve hijyenik ped dagitimi yapiimisgtir.
Kontrol grubu

Kontrol grubuna herhangi bir girisim uygulanmamistir.
Egitimden 8 hafta sonra kontrol grubundaki ergenlere yine
ilgili anketler uygulanarak son test verileri elde edilmigtir.
Arastirma bittikten sonra kontrol grubundaki ergenlere de
egitim grubundaki ergenlere verilen egitimler, egitim kitapcigi,
broglrler, hijyen malzemeleri ve hijyenik ped verilmistir.
Arastirma sirasinda bu arastirmaya katilan girisim ve kontrol
grubundaki ergenlere benzer igerikte (bireysel veya grup)
baska bir egitim verilmemistir.
Veri analizi

Veriler SPSS 24.0 yazilim paketi kullanilarak
degerlendirilmistir. Verilerin degerlendiriimesinde kontrol ve
girisim grubundaki kontrol degiskenlerinin karsilastirimasinda
ki kare testi kullanilmistir. Verilerin normal dagilima

uygunlugu Kolmogorov-Smirnov testi ile degerlendirilmis
(Pallant, 2016) ve verilerin normal dagihm gdsterdigi
belirlenmistir. Olgegin 6n test ve son test puan
ortalamalarinin karsilastiriimasi icin bagimli érneklem t testi
yapilirken, kontrol ve girisim grubundaki katilimcilar arasinda
Olgcedin puan ortalamalarinin kargilastirimasinda badimsiz
drneklemler t testi kullanilmistir. Olgeklerin i tutarih@ini
deg@erlendirmek igin Cronbach's Alpha hesaplanmistir.
Anlamhlik duzeyi p<0.05 olarak belirlenmistir.
Etik ilkeler

Osmaniye Korkut Ata Universitesi Bilimsel Arastirma ve
Yayin Etigi Kurulu'ndan etik kurul onayi alinmigtir (Etik Kurul
Tarihi: 25.01.2022, Etik No: E.50069). Arastirma igin gerekli
etik kurul onayinin alinmasinin ardindan c¢alismanin
uygulanmasi igin galismanin yapilacagi ilin il Milli Egitimi’nden
kurum izni alinmistir. Anket formunda katilimcilarin kimlik
bilgilerini iceren bilgilerin yer almadigi ve galismaya katilimin
géniilliliik esasina dayal oldugu belirtiimistir. Ogrencilerin 18
yas alti bireyler olmasi sebebiyle galismaya baslamadan dnce
ailelerinden yazih onam, &grencilerden ise s6zli onam
alinmigtir.

Bulgular

Girisim grubundaki ergenlerin %46.8'inin 14 yasinda,
%68.1’nin annesinin ilkégretim mezunu, %91.5’inin annesinin
calismiyor, %46.8’inin  babasinin  ilkdgretim mezunu,
%89.4'Unun babasinin ¢alisiyor ve %57.4'Undn gelirinin
giderine esit oldugu belirlenmistir. Kontrol grubu ergenlerinin
%73.4'Unun 14 yasinda, %48.9’unun annesinin lise mezunu
ve %77.8’inin annesinin ¢alismiyor, %48.9’'unun babasinin
ilkogretim mezunu ve %86.7’sinin babasinin galisiyor ve
%48.9'unun gelirinin giderine esit oldugu saptanmigtir.
Girisim ve kontrol grubunda, yas, anne ve baba egitimi, anne
ve baba cgalisma durumu, gelir diizeyi degiskenleri arasinda
istatistiksel olarak bir anlamli fark saptanmamis ve gruplarin
birbiriyle benzer oldugu bulunmustur (p>0.05; Tablo 1).
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Tablo 1. Girisim ve kontrol grubu bireylerinin kontrol
degdiskenlerinin karsilastiriimasi
Girisim Kontrol

Grubu Grubu “Istatistik
n % n %

Yas
13 yas 16 34.1 6 133 .
14 yas 22 468 33 734 X _‘5'15:?
15-16 yas 9 191 6 133 P
Anne egitim durumu
lIkogretim 32 681 20 444 . .,
Lise 12 255 22 489 x_asdg;o
Universite 3 64 3 67 P
Anne ¢alisma durumu
Galigiyor 4 85 10 222  x%=3.350
Calismiyor 43 915 35 778 p=0.085
Baba egitim durumu
lIkogretim 22 468 22 489 . .,
Lise 15 319 20 444 X_641'3‘;2
Universite 10 213 3 67 P
Baba ¢alisma durumu
Calisiyor 42 894 39 86.7 x?=0.159
Calismiyor 5 10.6 6 13.3 p=0.756
Aile geliri
Geliri giderden az 17 36.2 21 46.7 **4221 088
Gelir gidere esit 27 574 22 489 p=0 1;08
Gelir giderden fazla 3 6.4 2 4.4 ’
Toplam 47 100 45 100
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temizligini sabun ile yaparken, egitim sonrasi %6.4’Unln
genital bolge temizligini bazen sabun ile yaptigi belirlenmistir
(Tablo 3). Kontrol grubu ergenlerinin 6n test ve son test
menstriel hijyen davranislari dagilimlarinda fark edilir
degisikliklerin olmadigi Tablo 3'de gosterilmistir.

Tablo 2. Girisim ve kontrol grubu bireylerinin menstriel
dénem Ozellikleri dagilimi

*Ki-kare testi; ** Fisher'sexcat testi

Girisim grubunda yer alan ergenlerin  %93.6'sinin
menstriasyon yasadigi, %61.7’sinin menstriiasyonu geng
kizhga gecis olarak ifade ettigi, %87.2’sinin menstriasyon
hakkinda bilgi aldigi ve %66.0'inin bu bilgileri annesinden
aldigl, %38.3'iniin  menstriasyon 6ncesi yorgun oldugu,
%40.4’Undn menstriasyon oncesi agri yasadigi, %70.2’sinin
karin agrisi yasadigi, %42.6’sinin orta siddette agri yasadig,
%23.4'Undn agn icin ilag kullandi§i ve %44.7’sinin
menstriasyon sirasinda tedirgin hissettigi belirlenmistir (Tablo
2).

Kontrol grubunda yer alan ergenlerin  %93.3’Unun
menstriasyon gordiugl, %73.4’Gnlin menstriiasyonu geng
kizhga gecis olarak ifade ettigi, %97.8'inin menstriasyon
hakkinda bilgi aldigi ve bu bilgileri %91.1’inin annesinden
aldigi, %44.4’Gnldn menstriasyon o6ncesi belirli araliklar ile
birgok duyguyu yasadigi, %51.1’inin menstriiasyon oncesi
agr yasadigi ve %64.5'inin karin agrisi yasadigi, %51.1'inin
orta siddette agr yasadi§i, %35.6'sinin agr icin ilag
kullandigi, %35.6’sinin  menstriasyon sirasinda utanmis-
tedirgin hissettigi belirlenmistir (Tablo 2).

Girigsim grubundaki ergenlerin; egitim éncesinde %76.6’si
hijyenik ped kullanirken, egitim sonrasi %95.7’sinin hijyenik
ped kullandidi; egitim dncesinde %61.7’si ped degistirmeden
once ve sonra el yikarken, egitim sonrasi %100’Unin ped
degistirmeden 6énce ve sonra el yikadigi; egitim dncesinde
%27.7’si ayakta dus seklinde banyo yaparken egitim sonrasi
%44.0'inlin ayakta dus seklinde banyo yaptigi, egitim
oncesinde %21.3’G ginah oldugunu dislndigu i¢in banyo
yapmazken, egitim sonrasinda %89.4’Uniin banyo yaptidi;
egitimden 6nce tuvalet temizligini %44.7’si énce su ile 6nden
arkaya dogru silip sonra pegete ile ayni sekilde kurularken,
egitim sonrasi %93.6’sinin  6nden arkaya dogru tuvalet
temizligini yaptidi; egitim éncesi %66.0’s1 pamuklu i¢ camasiri
tercih ederken, egitim sonrasi %100'Gnun pamuklu i¢
camasir tercih ettidi; egitim oncesi %17.0’si genital bdlge

Girigim Kontrol

Grubu Grubu

n % n %
Menstriiasyon dongiisii yagsama
Evet 44 936 42 933
Hayir 3 6.4 7 6.7
Menstriiasyon nedir?
Geng kizliga gegis 29 617 33 734
Kirli kanin disari atiimasi 16 34.0 6 13.3
Hastalanmak 2 4.3 6 13.3
Menstriiasyon hakkinda bilgi alma
Aldim 41 87.2 44 9738
Almadim 6 12.8 1 22
Menstriiasyon hakkinda kimden bilgi aldig:
Anne 31 66.0 41 91.1
Ogretmen 7 148 4 8.9
Abla/kuzen 3 6.4 - -
Almadim 6 12.8 - -
Menstriiasyondan oncesi nasil hissettigi
Yorgun 18 383 7 15.6
Sinirli 8 17.0 9 20.0
Stresli 7 14.9 4 8.9
Uzgiin 2 4.3
Mutlu 9 191 4 11.1
Belirli araliklarla tim duygular yagsama 3 6.4 20 444

Menstriiasyondan dncesi agri yagama

Evet 19 404 23 5141
Hayir 6 12.8 5 11.1
Bazen 22 468 17 378
Agni olan boélgeniz

Karin 33 702 29 645
Sirt 4 8.5 6 13.3
Bel 10 213 10 222
Menstriiasyon sirasinda agri yasama

Evet 20 426 28 622
Hayir 6 12.7 6 111
Bazen 21 447 12 267
Menstriiasyon sirasinda agn siddeti

Cok siddetli 12 255 4 8.9
Siddetli 7 14.9 9 20.0
Orta 20 426 23 5141
Hafif 5 10.6 4 8.9
Biraz 3 6.4 5 11.1
Agni icin ne yaptigi

ilag alirm 1 234 16 356
ilik dus alirm 11 23.4 8 17.7
Hicbir sey yapmam 25 532 21 467
Menstriiasyon sirasinda nasil hissettigi

Korkmus 5 106 13 28.8
Tedirgin 21 447 16 356
Utanmig 4 8.5 - -
Mutlu 1 2.1 - -
Utanmis ve tedirgin 16 34.1 16 356
Toplam 47 10.0 45 100.C

Girisim grubu ergenlerinin GOYO 6n test—son test puan
ortalamalari karsilastiriimasinda, son test puan
ortalamalarinin yikseldigi ve iki ortalama arasindaki farkin
istatistiksel olarak anlamli oldugu saptanmistir (p<0.05).
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Tablo 3. Girisim ve kontrol grubu bireylerinin 6n test- son test menstriel hijyen davraniglarinin kargilagtirmasi

On Test Son Test
Girigim Kontrol e Girigim Kontrol PP
Grubu Grubu Istatistik Grubu Grubu Istatistik
n % n % n % n %
Menstriiasyon déneminde hangi tiriinii kullanma
Hijyenik ped 36 76.6 32 72.3 x?=9.094 45 95.7 33 73.3 x?=6.931
Temiz bez 11 23.4 13 27.7 p=0.002 2 4.3 12 26.7 p=0.008
Menstriiasyon déneminde kullanilan iiriiniin giinliik degigsim miktan
1 kez 3 6.4 6 13.3 - - 4 8.7
2 kez 7 14.9 10 22.2 3 6.4 12 26.7
3 kez 22 46.8 1" 244 x%=6.289 15 31.9 1 24.4 x2=12.778
4 kez 8 17.0 12 26.7 p=0.269 15 31.9 10 22.2 p=0.026
5 kez 5 10.6 5 11.1 13 271.7 7 14.9
6 ve uzeri 2 43 1 2.2 1 2.1 1 2.1
Menstriiasyon doneminde el yikama sikhgi
Ped degistirdikten sonra 16 34.0 20 44 .4 _ - - 19 42.2 _
Ped degistirmeden 6nce ve sonra 29 61.7 25 55.6 X2__2'328 47 100 26 57.8 x*=25.009
. . p=0.356 p<0.001
Yikamiyorum, ellerim temiz 2 2
Menstriiasyon déneminde banyo yapma durumu
Evet 15 31.9 27 60.0 2=7 600 42 89.4 27 60.3 2=11.223
Hayir 8 17.0 3 6.7 0=0.022 - 3 6.4 0=0.004
Bazen 24 51.1 15 333 ’ 5 10.6 15 33.3 ’
Menstriiasyon doneminde banyo yapma sekli
Taburede oturarak 22 46.8 20 44.4 o - - 22 48.9 o
Ayakta dus seklinde 13 27.7 20 44 .4 X __gfi: 39 83.0 20 42.6 X ;:(5)00?)632
Oturmadan hafif cmelerek 12 255 5 1.2 p=o. 8 170 3 6.5 p<o.
Menstriiasyon doneminde banyo yapmama nedeni
Bittiginde yapiyorum 11 23.4 22 48.9 - - 21 46.7
Gunah 10 21.3 - - - - - -
Kanamam artar 3 64 8 17 XT15726 - 10 222 x=52.334
AGrim olur 8 170 7 158  P0001 5 106 6 130 p<0.001
Banyo yaparim 15 31.9 8 17.8 42 89.4 8 18.1
Tuvaletten sonra kirli bolgenin temizliginin yapiligi
Once su ile 6nden arkaya dogru silerim,
sonra pecete ile kurular}:m 9 21 447 18 40.0 44 93.6 20 44 .4
Once su ile arkadan éne dogru silerim "x¢=0.330 "X¢=22.685
. ’ 23 48.9 23 51.1 p=0.848 3 6.4 25 55.6 p<0.001
sonra pegete ile kurularim
Sadece kirli bolgeyi pegete ile silerim 3 6.4 4 8.9 - - - -
ic gamagiri tiirii
Pamuklu 31 66.0 26 57.8 21 867 47 100 25 55.6 223 373
Naylon 1 21 1 21 -0.393 - - - - <0.001
Fark etmez (her tirliisii) 15 319 18  40.1 p= ; ; 20 444 p<.
ic gcamasiri degistirme siklig
Her giin 20 42.6 7 15.6 40 85.1 10 22.3
Haftada 3-4 kez 15 31.9 16 35.6 x?=9.235 7 14.9 15 33.3 x?=40.497
Haftada 1-2 kez 7 14.9 12 26.7 p=0.026 - - 20 44 .4 p<0.001
Kirlendikge 5 10.6 10 22.2 - - - -
Genital bolge temizliginde sabun kullanma
Evet 8 17.0 9 20.0 o - - 3 6.4 .
Hayir 20 426 15 333 X _‘8 'ggg 44 936 15 333 X ;%6(';(‘)218
Bazen 19 404 21 487 P 3 64 27 603 p=s:
Toplam 47 100 45 100 47 100 45 100

x2: ki-kare test

Kontrol grubu ergenlerinin GOYO én test-son test puan
ortalamalar karsilastiriimasinda, iki ortalama arasindaki

Tablo 4. Kontrol ve girisim grubundaki bireylerin GOYO
Ontest—son test puan ortalamalarinin karsilastiriimasi

farkin istatistiksel olarak anlamlh olmadigi belirlenmistir
(p>0.05) (Tablo 4).

Girigim ve kontrol grubu ergenlerinin GOYO 6n test puan
ortalamalari  karsilastirimasinda, gruplar arasindaki farkin

istatistiksel olarak anlamli olmadigi (p>0.05); fakat son test
puan ortalamalari karsilastinldiginda ise, girisim grubunun
son test puan ortalamalarinin ylkseldigi ve iki ortalama

Girisim Kontrol
GOYO Grubu Grubu Onemlilik
(X £SS) (X£SS) (**t/p)
On Test 27.78+4.50 29.11+4.37 -1.430/0.156
Son Test 37.7845.50 28.88+4.18 9.799/<0.001

Onemlilik (*t/p)  3.794/<0.001  1.151/0.256

arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamh oldugu
bulunmustur (p<0.05) (Tablo 4 ).

GOYO: Genel Oz Yeterlik Olgegi; SS: Standart Sapma; * t: Bagimli gruplarda t
testi; **t: Bagimsiz gruplarda t testi; p< 0.05
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Tartigma

Menstriiasyon dénemi 6zel hijyen ve bakim gerektiren bir
dénemdir, bu slrecte saglikli olabilmek i¢in alinmasi gereken
6nlemlerin ve dikkat edilmesi gereken hijyen kurallarinin
bilinmesi gerekir (Dindar & Ozsoy, 2018). Bu bilgilere
ulasmada her ergen kendine gére yollar belirleyebilir. Ancak
bu noktada ergen kizlarin menstrial hijyen egitiminde
hatali/eksik bilgi elde etmesi durumu ortaya ¢ikmakta,
devaminda yanhs davranis ve aligkanliklar kazanilabilmekte
ve bu nedenle verilecek bilgilerin glvenilirligi burada buyuk
onem tasimaktadir (Ceylan, 2021). Hemsireler bu noktada
devreye girmek ve ergenlere dogru bilgiyi sunmakla
sorumludur.

Bu calismada girisim grubundaki ergenlerin %66’sinin
kontrol grubundakilerin ise %99.1’inin menstriasyonla ilgili
bilgiyi annesinden aldigi belirlenmistir. Benzer sekilde Gedik
ve Sahin’in (2017) calismasinda, ergenlerin  %50.7’sinin
menstriasyon hakkindaki bilgiyi annelerinden aldiklari
belirlenmigtir. Ayrica Uzoechi ve ark. (2023) arastirmalarinda
kizlarin bilgi bosluklarini doldurmak i¢in annelerini tercih
ettiklerini saptamistir. Calisma bulgumuzdan farkli olarak Ozel
ve ark. (2018) ise ¢alismalarinda ergenlerin menstirasyon ile
ilgili bilgiyi okul veya okul disi kaynaklardan aldiklan
saptanmistir.  Bu farkhlik; annenin biling duzeyinden,
ergenlerin ailesi ile olan iligkilerinden ve karekteristik
Ozelliklerinden, aile yapilarindan ve iletisim o6zelliklerinden,
yasanilan sosyo-kiltirel c¢evreden kaynaklanabilir. Bu
calismaya katilan ergenlerin ¢ogu menstriasyonu geng
kizliga gecis donemi olarak algiladigini belirtmistir. Gedik ve
Sahin’in (2017) calismasinda da ergenlerin ¢cogunlugunun
menstriasyonu gen¢ kizliga gecis olarak algiladigi
saptanmistir. Balayneh ve Mekuriavin (2019) arastirma
sonuglarina goéreyse kizlarin %21.4'G menstriasyonu bir
patoloji olarak goérmektedir. Ergenlik doénemi c¢ocukluktan
erigkinlik dénemine gegisin oldugu en énemli yasam evresidir,
kizlardaki bu farkli tutumlar etnik kokenlerinden, dini
ozelliklerinden, mestriasyona yukledikleri anlam
farkhhklarindan ve kulturel farkliliklarindan kaynaklanabilir.

Menstriasyon déneminde bez kullaniimasi kotli koku,
mikroorganizma gelisimi vb. gibi olumsuzluklara neden oldugu
icin bireyi rahatsiz etmekte, bu nedenle hijyenik pedlerin
kullanilmasi saglk agisindan 6nem kazanmaktadir (Unal,
2017). Bu caligmada yer alan ergenlerde egitim oncesi
hijyenik ped kullanma orani %76.6 iken, egitim sonrasi bu
oranin %95.7’ye ylkseldigi gorilmistur. Gedik ve Sahin’in
(2017) Turkiye’de, Crankshaw ve ark. (2020) ise Dogu ve
Glney Afrika’da yaptiklar arastirmalarda da genglerin
cogunlukla hijyenik ped kullandiklari belirtiimistir. Ancak Mittal
ve ark. (2023) meta-analizlerinde &zellikle Hint kabile
kadinlarinda hijyenik ped kullaniminin birlesik yayginliginin
%2 oldugunu saptamistir. Bu blylk farkihk menars ve
menstriasyon gibi slrecleri benzer sekilde yasayan Dilnya
kadin ve geng¢ kizlarinin esit haklara sahip olamamasindan
kaynaklanabilir. Enfeksiyonlardan korunmada en etkili yol el
yikamadir. Menstliirasyon siregte seyrek el ylkamanin
Urogenital enfeksiyonlar basta olmak Uzere pek ¢ok
enfeksiyona neden olabildigi bilinmektedir (Borg ve ark.,
2023). Bu galismaya katilan ergenlerin egitim éncesi %61.7’si
menstriasyon déneminde ped degistirmeden énce ve sonra
el yikadigini belirtirken, egitim sonrasi bu oranin %100’e
ulagtigir  gorilmektedir. Gedik ve  Sahin’in  (2017)
arastirmalarinda da benzer sekilde egitim &ncesinde ped
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degistirme orani %71.9 iken bu oran egitim sonrasi %80.7’ye
yukselmigtir. Bu dramatik ylkselisin el yikamanin
arastirmacilar tarafindan konferans salonundaki egitimlerde
uygulamali olarak  gosteriimesinden kaynaklandigini
distndyoruz.

Menstriasyon déneminde oturarak banyo yapmak
mikroorganizma girigini artirdid1 i¢in ayakta dus seklinde
banyo yapilmasi Onerilmektedir (Gedik & Sahin, 2017). Bu
arastirmaya katilan ergenlerin menstriasyon déneminde
banyo yapma sekline bakildidinda; egditim &ncesinde
%27.7’sinin, egitim sonrasinda ise %44’Unin menstriasyon
déneminde ayakta dus seklinde banyo yaptigi belirlenmistir.
Kigukkelepce ve ark. (2019) arastirmasinda egitim Oncesi
ergenlerin ~ %58.1°inin,  egitim  sonrasinda  %71’inin
menstriasyon déneminde ayakta dus seklinde banyo yaptigi,
Gedik ve Sahin (2017) arastirmasinda ise ergenlerin egitim
oncesi %45’inin egitim sonrasi ise %70.1’inin ayakta dus
seklinde banyo vyaptigi belirtiimistir. Ergenlerin aldiklari
egitimde, ailelerinden 06grenmis olduklari oturarak banyo
yapma seklinin saglik acisindan riskleri hakkinda bilgi sahibi
olmalari sonug uzerinde etkili olabilir. Bu arastirmada egitim
Oncesinde ergenlerin  %31.9'u menstriasyon ddéneminde
banyo yaparken, egitim sonrasinda bu oranin %89.4’e
yukseldigi belirlenmistir. Seker ve Gurgil'in (2022) Tip
Fakultesi  dgrencileri ile  yuruttukleri arastirmalarinda
kadinlarin %82.1’inin adet dénemlerinde dus seklinde banyo
yaptiklarini  saptamiglardir. Bu fark kadinlarin ergenlik
dénemini gegirmis olmalari ve bu konuda deneyim, bilgi ve
beceri sahibi olmalarindan kaynaklanabilir.  Egitimle;
menstrial dénemde banyo yapmanin ginah oldugunu
disiinme, hasta olacagina, kanamasinin artacagina ve
agrisinin olacagina inanma vb. ergenin zihninde yer etmis
toplumsal tabularin yikilmasi sonug tzerinde etkili olabilir.

Perine temizliginin 6nden arkaya dogru yapilmasi ve
perinenin kurulanmasi genital ve Uriner enfeksiyonlardan
korunmak igin yapilacak uygulamalardandir (Calik ve ark.,
2020; Demir ve ark., 2020). Bu arastirmada ergenlerin egitim
Ooncesi %44.7 oraninda tuvaletten sonra temizligini énden
arkaya dogru yaptigi belirlenmis olup egitim sonrasinda ise bu
oranin %93.6'ya yukseldidi saptanmistir. Benzer sekilde
Kuglkkelepge ve ark. (2019) da egitim 6ncesinde %52.4 olan
bu oranin egitim sonrasinda % 78.1’e yikseldigini belirtmistir.
Perine temizligini dogru yapmanin yani sira dogru i¢ camasiri
kullanimin da g6z ardi edilemeyecek dizeyde 6nemi vardir.
Sentetik kumaslardan yapilan ve hava almayan i¢ gamasirlari
genital bolgedeki nemli ortami olumsuz etkileyerek enfeksiyon
riskini arttirir. Bu nedenle pamuklu, penye kumastan Uretilen
beyaz i¢c ¢camasirlari kullanilmalidir (Torondel ve ark., 2018;
Yazici & Guvadar, 2019; Yurttas ve ark., 2018). Bu calismaya
katilan ergenlerin egitim 6ncesi %66’s1 pamuklu i¢ camasiri
tercih ederken, egitim sonrasi %100'Gnin pamuklu i¢
camasiri tercih ettigi belilenmistir. Elde edilen sonuca
baktigimizda egitimin ergenlerin i¢c camasiri tercihleri Uzerinde
de etkili oldugu, ve literatir ile benzer sonuglara ulagildidi
saptanmistir (Gedik & Sahin, 2017; Kiglkkelepgce ve ark.,
2019). Bununla birlikte kullanilan i¢ ¢amasirinin kumasi
genital bélgenin kuru kalmasini saglayacak nitelikte olmasi ve
her giin degistiriimesi gerekmektedir (Ekuma ve ark., 2019;
Guneri & Sen, 2020). Bu arastirmada ergenlerin i¢ camasir
degistirme sikligi egitim o©ncesi ve sonrasi oranlarina
baktigimizda; her giin degistirenlerin oraninin %42.6’dan
%85.1'e yukseldigi, haftada 3-4 kez degistirenlerin oraninin
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%31.9dan %14.9a azaldigi belirlenmistir. Egitim sonunda
dogru perine temizligi, uygun i¢c ¢amasiri kullanimi ve i¢
camagirl degistirme sikligindaki iyilesme ergenlere egitim
surecinde, menstirasyon doéneminde mikroorganizmalara
yatkinliklarinin nasil arttiginin ayrintili olarak agiklanmasi ile
ilgili olabilir. Bu arastirmaya katilan ergenlerin %17’si egitim
oncesi genital bolge temizligini sabun ile yaparken, egitim
sonras! bu oran %6.4’e kadar dismustir. Elde edilen sonug;
ergenlerin aldiklart egitim sirecinde edindikleri bilgileri
icsellestirmeye basladiklarinin ve uygulamaya gegirdiklerinin
gostergesidir.  Gedik ve Sahin (2017) calismasinda da
ogrencilerin egitim 6ncesinde %32.4’linin, egitim sonrasinda
%81.7’sinin  sabun  kullanmadigr  belirtilmigtir.  Perine
temizliginde sabun, sirke, sampuan, dus jeli gibi maddelerin
kullaniimasi perineyi tahris etmesinin yani sira genital
bdlgenin pH dengesini ve dogal florasini bozarak genital
enfeksiyon riskini arttirmaktadir (Toraman ve ark., 2021).

Bu arastirmada egitim sonrasi girisim grubundaki
ergenlerin 6z yeterlik dlzeylerinin arttigi belirlenmistir. Oz
yeterlik algisi, bireyin istenilen davraniglari basariyla
gerceklestirme konusunda kendisine olan inancidir. Akkus ve
ark.’nin  (2016) lise o©grencileri ile gerceklestirdikleri
arastirmalarina bakildiginda sagligi gelistirmeye yonelik
verilen egitim sonrasinda 6grencilerin 6z yeterlik dizeylerinin
arttigi  saptanmistir. Ergenlere verilen menstriel hijyen
egitimin menstriiel davranislar Gzerine olumlu etkisi olacagina
olan inanglari onlarin 6z yeterlik algi dizeylerinde yiukselmeye
neden olabilir. Bireylerin 6z yeterlik algisi ne kadar guglu ise
amaglarina ulasmak i¢in o kadar c¢ok c¢aba sarf ederler.
Bireyde davranis degisikliginin meydana gelmesi icin ise
sadece davranisa iligkin bilgi diizeyinin yiksek olmasi yeterli
degildir ayni zamanda davraniga iligkin 6z yeterlik algisinin da
yeterli olmasi gerekir. Bu baglamda menstriiasyona dair bilgi
ve becerileri gelistiren bu egitimin ergenlerin 6z yeterliklerini
de gelistirdigi sdylenebilir.

Sonug ve Oneriler

Calisma sonunda egitim alan ergenlerin hijyenik ped
kullanma, ped degistirmeden Once ve sonra el yikama,
menstriasyon déneminde banyo yapma ve ayakta dus
seklinde banyo yapma, tuvalet temizligini 6nden arkaya dogru
yapma, pamuklu i¢c camasir tercih etme oranlarinda artma,
genital bolge temizligini sabun ile yapma oranlarinda azalma
oldugu saptanmigtir. Egitim sonrasi girisim grubundaki
ergenlerin 6z yeterlik duzeylerinin arttii belirlenmistir. Kontrol
grubundaki adodlesanlarin menstriel davraniglarinda ve 06z
yeterlik dizeylerinde degisme gorilmemigtir.

Calismadan elde edilen sonuglar dogrultusunda;
ergenlerin perine ve menstriias—yon hijyeni konusunda dogru
bilgi ve davranislarinin arttirlmasi icin egitim programlari
artinlmali, bu konudaki bilgileri dogru kaynaklardan,
hemsireler gibi profesyonel ki—silerden almalari saglanmalidir.
Ergenlere menstriel hijyen konusunda verilecek egitimler
kiguk gruplar seklinde ve uygulamali olarak yapilmali,
egitimde yazili-gorsel materyaller kullaniimahdir. Okul-larda
egitim mufredatinda genital ve menstrial hijyenle ilgili
konulara yer verilmeli, ailelerin hijyenik uygulamalarda énemli
bir etkisi oldugu ailelerin de katihmi ve destegi alinmalidir.
Arastirmanin Sinirliiklan

Bu arastirmada her ne kadar yiiz yiize egitim verilmesi ve
verilen bilgileri pekistirecek hijyen malzemelerinin dagitiimasi
gibi motivasyonu arttirabilecek gugli ydnler olsa da
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arastirmanin sinirhliklari mevcuttur. Arastirmanin yalnizca 2
ortaokulda yuritilmesi ve verilen egitimin etkisinin tek bir
Olgum araci ile degerlendiriimesi bu arastirmanin
sinirhliklarindadir. Bu nedenle arastirma sonuglari yalnizca
arastirma grubuna genellenebilir. Arastirma sonuglari, Genel
Oz Yeterlik Olgegi ve arastirmacilarin hazirladigi soru formu
verileriyle sinirlidir. Ayrica egitimin olusturdugu kalici davranis
degisikligi ergenlerin beyaniyla sinirli kalmigtir.

Cikar Catigmasi
Yazarlar arasinda herhangi bir ¢ikar ¢catismasi yoktur.

Tesekkiir
Arastirmaya katilan tum égrencilere tesekkur ederiz.

Finansal Destek

Arastirma Gaziantep islam Bilim ve Teknoloji Universitesi
Bilimsel  Arastrmalar ve  Proje  Birimi  tarafindan
desteklenmistir.

Etik Komite Onayi

Calismanin yapilabilmesi igin Osmaniye Korkut Ata
Universitesi Bilimsel Aragtirma ve Yayin Etigi Kurulu’ndan etik
kurul onayi alinmigtir (Etik Kurul Tarihi: 25.01.2022, Etik No:
.50069). Arastirma igin gerekli etik kurul onayinin alinmasinin
ardindan galismanin uygulanmasi igin Gaziantep il Milli
Egitimi’nden kurum izni alinmigtir.

Hakem Degerlendirmesi
Dig bagimsiz.

Bilgilendirilmis Onam

Anket formunda katihmcilarin kimlik bilgilerini iceren
bilgilerin yer almadigi ve calismaya katihmin goénullalik
esasina dayall oldugu belirtimistir. Ogrencilerin 18 yas alti
bireyler olmasi sebebiyle c¢alisamaya baslamadan 6nce
ailelerinden yazili onam, 0&grencilerden ise s6zli onam
alinmigtir.

Yazar Katkilari
D.A.: Tasarim, Veri Toplanmasi, Yazma-Orijinal Taslak.
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