
 

 Geleceğin Sağlık Profesyonellerinin Kan 
Bağışına Yönelik Tutum ve Korkularının 

İncelenmesi 
Öz 

Bu çalışma, sağlık alanındaki ön lisans programlarında öğrenim gören 
öğrencilerin kan bağışına yönelik tutumları ile kan bağışına ilişkin 
korku düzeyleri arasındaki ilişkiyi belirlemek amacıyla 
gerçekleştirilmiştir. Kesitsel olarak tasarlanan araştırmanın evrenini 
bir vakıf üniversitesinin meslek yüksekokulu öğrencileri, örneklemini 
ise 317 öğrenci oluşturmuştur. Veriler; Demografik Bilgi Formu, Kan 
Bağışı Tutum Ölçeği ve Kan Bağışı Korku Ölçeği ile toplanmıştır. 
Öğrencilerin yaş ortalaması 20.1±2.37 olup; %82.6’sı kadındır ve 
%83.3’ü daha önce hiç kan bağışında bulunmamıştır. Kan bağışına 
engel olarak en sık zaman yetersizliği (%24.0), sağlık sorunları (%23.7) 
ve korku (%14.8) belirtilmiş; en fazla korku yaratan durumlar arasında 
sağlık komplikasyonları (%13.2), iğne korkusu (%13.0) ve olası yan 
etkiler (%9.8) öne çıkmıştır. Kan Bağışı Tutum Ölçeği puan ortalaması 
79.8±12.3; Kan Bağışı Korku Ölçeği puan ortalaması ise 30.9±13.3’tür. 
Tutum ile korku arasında anlamlı ve negatif yönlü bir ilişki bulunmuş 
(r=-0.571, p<0.001) ve tutum puanlarındaki varyansın %32.6’sının 
korku puanları tarafından açıklandığı belirlenmiştir. Bulgular, 
geleceğin sağlık profesyonellerinin genel olarak olumlu kan bağışı 
tutumuna sahip olmakla birlikte, korku düzeylerinin bu tutumu 
olumsuz etkilediğini göstermektedir. Bu bulgular doğrultusunda, sağlık 
alanında öğrenim gören öğrencilerin kan bağışına yönelik korkularını 
azaltmaya ve farkındalıklarını artırmaya yönelik psikoeğitim temelli 
müdahalelerin ve bilgilendirici programların planlanması ve 
uygulanması önerilmektedir. 
 
Anahtar kelimeler: Anksiyete, kan vericiliği, korku, sağlık çalışanları, 
tutum. 
 



Examining the Attitudes and Fears Toward Blood 
Donation Among Future Healthcare Professionals 

Abstract 

This study was conducted to determine the relationship between 
attitudes toward blood donation and levels of fear related to blood 
donation among students enrolled in associate degree programs in the 
health field. Designed as a cross-sectional study, the research 
population consisted of students attending the vocational school of a 
foundation university, and the sample comprised 317 students. Data 
were collected using a Demographic Information Form, the Blood 
Donation Attitude Scale, and the Blood Donation Fear Scale. The mean 
age of the participants was 20.1±2.37 years; 82.6% were female, and 
83.3% had never donated blood previously. The most frequently 
reported barriers to blood donation were lack of time (24.0%), health-
related problems (23.7%), and fear (14.8%). The most common 
sources of fear included potential health complications (13.2%), fear of 
needles (13.0%), and possible side effects (9.8%). The mean score of 
the Blood Donation Attitude Scale was 79.8±12.3, while the mean score 
of the Blood Donation Fear Scale was 30.9±13.3. A statistically 
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significant and negative correlation was found between attitude and fear scores (r=−0.571, p<0.001), with 
fear scores explaining 32.6% of the variance in attitude scores. The findings indicate that although future 
health professionals generally hold positive attitudes toward blood donation, their fear levels negatively 
influence these attitudes. In this context, the development and implementation of psychoeducational 
interventions and informative programs aimed at reducing fear and increasing awareness of blood donation 
among health sciences students are recommended. 
 
Keywords: Anxiety, blood donation, fear, medical staff, attitude.  





 
Giriş 
Kan bağışı oranlarının düşük olması, özellikle gelişmekte olan ülkelerde kan ürünlerine yönelik 

talebin karşılanmasını güçleştirerek acil sağlık hizmetleri ile hasta bakım süreçlerini olumsuz yönde 
etkilemektedir.1 Dünya Sağlık Örgütü’nün (DSÖ) temel ilaçlar listesinde de yer verdiği üzere, acil 
durumlarda kritik öneme sahip kan ürünlerine erişimde yaşanan sorunlar; toplumsal isteksizlik, sınırlı 
kaynaklar ve altyapı yetersizlikleri gibi faktörlerle daha da ağırlaşmaktadır.2,3 DSÖ istatistiklerine göre, 
1000 kişi başına düşen yıllık kan bağışı sayısı yüksek gelirli ülkelerde 31.5; üst-orta gelir grubundaki 
ülkelerde 16.4; alt-orta gelir grubunda 6.6; düşük gelirli ülkelerde ise yalnızca 5.0’dir.4 Güncel veriler, dünya 
genelinde ülkelerin yarısından fazlasında güvenilir kan tedarik kaynaklarının bulunmadığını ve her 100.000 
kişi için 1.849 ünitelik kan ihtiyacının karşılanamadığını ortaya koymaktadır.5 Düşük gelirli ülkelerde bu 
oranın kritik düzeylere indiği rapor edilmektedir.6 Yürüyen Kan Bankaları ve insansız hava araçları gibi 
yenilikçi girişimler geliştirilmiş olsa da kan bağışının artırılmasına yönelik stratejilerin yaygın ve etkin 
şekilde uygulanması halen önemli bir küresel zorluk olarak devam etmektedir.7 

Potansiyel bağışçıların kan bağışına ilişkin tutumları ve korku düzeyleri, bağış yapma niyetlerini 
doğrudan etkileyen önemli unsurlardır. Literatürde, bilişsel ve duygusal tutumlar ile algılanan davranışsal 
kontrolün, bireylerin kan bağışı niyetini şekillendirdiği belirtilmektedir.8 Suudi Arabistan’da yürütülen 
araştırmalar, bağışçı adaylarının önemli bir kısmının korku, güvensizlik, bilgi eksikliği ve bağış noktalarına 
erişim zorlukları nedeniyle kan bağışına karşı farkındalıklarının düşük ve görüşlerinin olumsuz olduğunu 
ortaya koymuştur.9 Ayrıca, iğne korkusu, kan görme endişesi ve sağlık üzerindeki etkilerle ilgili yanlış 
inançlar, bireylerin bağış yapma kararını olumsuz yönde etkileyebilmektedir.10 Sık bağış yapan, yüksek 
eğitim düzeyine sahip ve yaş ortalaması 30’un üzerinde olan bireylerde kan bağışıyla ilgili korkuların 
azaldığı, ancak iğne korkusunun halen önemli bir engel olmaya devam ettiği bildirilmektedir.11 Üniversite 
öğrencileri üzerinde yapılan çalışmalar ise, öğrencilerin kan bağışının önemini kabul etmelerine rağmen 
korku ve bilgi eksikliğinin bağış yapma kararlarını olumsuz etkilediğini göstermektedir.12,13 Özellikle iğne 
fobisi ve fiziksel zarar görme korkusu, bağış yapmayan bireyler için belirgin bir caydırıcıdır. Mishra ve 
ark.’nın çalışmasında, üniversite öğrencilerinin %45.8’inin bağış sonrasında kendilerini yetersiz 
hissedeceklerinden veya güçsüzleşeceklerinden endişe duydukları bildirilmiştir.14 

Her ne kadar korku ve bilgi eksikliği önemli engeller arasında yer alsa da kan bağışı davranışını 
teşvik eden çeşitli motivasyon unsurları da mevcuttur. Literatürde, fedakârlık, toplumsal sorumluluk bilinci 
ve arkadaşlar ile akrabalara yardım etme isteği, bağış yapanlar için güçlü itici faktörler olarak 
tanımlanmaktadır.15 Ayrıca, toplumsal etkileşimi yüksek olan öğrencilerin bağış yapma olasılığının daha 
fazla olduğu ve fedakârlık duygusunun bu davranışı olumlu yönde etkilediği bildirilmiştir.16 Üniversite 
öğrencileri arasında gönüllü kan bağışını teşvik etmek amacıyla, araştırmacılar yanlış inançların ve 
korkuların ortadan kaldırılmasına yönelik hedeflenmiş eğitim programları ile farkındalık kampanyalarının 
uygulanmasını önermektedir.17 Bağışçılar arasında görülen korkuların azaltılması, olumsuz reaksiyonların 
önüne geçebilir ve bağış sürecine ilişkin deneyimi iyileştirebilir.18 Literatürde hem yazılı hem de görsel-
işitsel multimedya formatında hazırlanan bağışçı eğitim materyallerinin, potansiyel bağışçıların katılımını 
artırma ve endişeleri azaltma konusunda etkili olabileceği vurgulanmaktadır.19 Ayrıca, kampüs içinde kan 
toplama noktalarının oluşturulmasıyla erişimin kolaylaştırılması ve bağışın olumlu sağlık etkilerinin ön 
plana çıkarılması, öğrencilerin düzenli bağışçı olma olasılığını artırabilecek stratejiler arasında yer 
almaktadır.13 

Bu araştırmada, sağlık alanında öğrenim gören öğrencilerin kan bağışına ilişkin tutumları ile bağışa 
yönelik korku düzeyleri değerlendirilmiş ve iki değişken arasındaki ilişki analiz edilmiştir. Geleceğin sağlık 
profesyonelleri olarak bu grubun, toplumda kan bağışı bilincinin yaygınlaştırılmasında ve bağış 
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davranışının teşvik edilmesinde önemli bir rol üstleneceği öngörülmektedir. Dolayısıyla, bu kitlenin konuya 
ilişkin tutum ve korkularının anlaşılması, toplum sağlığını destekleyecek bilinçli ve sürdürülebilir bir 
bağışçı profili oluşturulmasına katkı sağlayacaktır. 
 

Gereç ve Yöntem 

Araştırma Tasarımı ve Amacı 
Bu araştırma, kesitsel bir tasarım kullanarak üniversite öğrencilerinin kan bağışı tutumlarını ve 

korkularını incelemeyi amaçlamıştır. 
Evren ve Örneklem 
Araştırmanın evrenini bir vakıf üniversitesinin Sağlık Hizmetleri Meslek Yüksekokulu’nda öğrenim 

gören 1158 öğrenci oluşturmaktadır. Araştırmanın örneklem seçiminde basit seçkisiz örnekleme yöntemi 
kullanılmıştır. Evreni bilinen örnekleme formülüne göre %5 hata payı, %95 güven düzeyi ve %50 yanıt 
dağılımı yüzdesi göz önünde bulundurulduğunda, minimum örneklem büyüklüğünün 288 kişi olması 
gerektiği bulunmuştur.20 Ankette ortaya çıkabilecek yanıtlama sorunları nedeniyle örnekleme en az %10 
eklenerek 317 kişiye ulaşılması hedeflenmiştir.  

Veri Toplama Araçları 
Veriler, yüz yüze görüşme yöntemiyle anket kullanılarak toplanmıştır. Katılımcılar, araştırmanın 

amacı ve prosedürleri hakkında bilgilendirişmiş ve gönüllü olarak katılmaya davet edilmiştir. Verilerin 
toplanması için her katılımcıya yaklaşık 20 dakika zaman ayrılmıştır. Veri toplama süreci sırasında, 
katılımcıların gizliliği ve mahremiyeti korunmuştur. Veriler anonim olarak toplanmış ve sadece araştırmada 
kullanılmak üzere saklanmıştır. Veri toplama araçları; “Kişisel Bilgi Formu”, “Kan Bağışı Korku Ölçeği” ve 
“Kan Bağışı Tutum Ölçeği” olmak üzere üç aşamadan oluşmaktadır. 

Kişisel Bilgi Formu, literatür taraması sonucunda araştırmacı tarafından hazırlanmış olup, 13 
maddeden oluşmaktadır. Bu formda katılımcıların yaş, cinsiyet, bölüm, sınıf düzeyi, daha önce kan bağışı 
yapma durumu, kan bağışı hakkında bilgi sahibi olma düzeyi, kan bağışı yapmaya engel olan faktörler, kan 
bağışına dair korku durumu, daha önce olumsuz bir deneyim yaşama durumu, kan bağışına dair genel 
tutum, kan bağışı hakkında eğitim alma isteği, kan bağışına yönelik eğitimin tutumu değiştirmesine olan 
inanç ile ilgili sorular yer almaktadır. 

Kowalsky ve ark.21 tarafından geliştirilen Kan Bağışı Korku Ölçeği’nin Türkçe geçerlilik güvenilirliği 
Çalışkan ve Sevim tarafından yapılmıştır.22 Ölçek, 18 madde ve 4 alt boyuttan oluşmaktadır.22 Ölçeğin alt 
boyutları; 1’den 9’a kadar olan maddeler “Bayılma Semptomları Korkusu”, 10’dan 12’ye kadar olan 
maddeler “Kan ve İğne Korkusu”, 13’ten 16’ya kadar olan maddeler “Sosyal Değerlendirilme Korkusu” ve 
17-18. Maddeler “Sağlık Taraması Sonucuna İlişkin Korku” olarak belirlenmiştir. Ölçek 5’li Likert tipinde 
olup, 1= Hiç korkmam veya endişelenmem, 2= Biraz korkarım veya endişelenirim, 3= Orta derece korkarım 
veya endişelenirim, 4= Çok korkarım veya endişelenirim ve 5= Aşırı derecede korkarım veya endişelenirim 
şeklinde puanlanmaktadır. Ölçekten minimum 18, maksimum 90 puan alınabilmektedir. Ölçeğin toplam 
puanı için Cronbach alfa iç tutarlılık katsayısı 0.96 olarak bulunmuştur. “Bayılma Semptomları Korkusu” alt 
boyutunun iç tutarlılık katsayısı 0.95; “Kan ve İğne Korkusu” alt boyutunun iç tutarlılık katsayısı 0.92; 
“Sosyal Değerlendirilme Korkusu” alt boyutunun iç tutarlılık katsayısı 0.92; “Sağlık Taraması Sonucuna 
İlişkin Korku” alt boyutunun iç tutarlılık katsayısı ise 0.88 olarak hesaplanmıştır. Ölçekten alınan yüksek 
puan korku düzeyinin yüksek olduğunu göstermektedir. 

Kan Bağışı Tutum Ölçeği, Çelik ve Güven tarafından geliştirilmiş olup, 24 madde ve 3 alt boyuttan 
oluşmaktadır.23 Ölçeğin alt boyutları; 1’den 12’ye kadar olan maddeler “Toplumsal ve Sosyal Sorumluluk”, 
13’ten 20’ye kadar olan maddeler “Endişe” ve 21’den 24’e kadar olan maddeler “Toplumsal Görüş ve 
Anlayış” olarak belirlenmiştir. Ölçek 5’li Likert tipinde olup, bireylerin duygusal zekâsını belirlemeye 
yönelik her bir ifade için “Kesinlikle Katılmıyorum”, “Katılmıyorum”, “Kararsızım”, “Katılıyorum” ve 
“Kesinlikle Katılıyorum” seçenekleri sunulmuştur. Ölçekten minimum 24, maksimum 120 puan 
alınabilmektedir. Ölçeğin iç tutarlık Cronbach alfa güvenirlik katsayısı 0.84’tür. Ölçeğin alt boyutlarının 
Cronbach alfa değerleri ise “Toplumsal ve Sosyal Sorumluluk” için 0.93, “Endişe” için 0.77; ve “Toplumsal 
Görüş ve Anlayış” için 0.71 bulunmuştur. Ölçekten alınan yüksek puan kan bağışına yönelik tutumun yüksek 
olduğunu göstermektedir. 

Verilerin Analizi 
Araştırmada elde edilen veriler SPSS 27.0 programı kullanılarak analiz edilmiştir. Analizlere 

geçilmeden önce veri seti, kayıp değer ve uç değerler bakımından incelenmiştir. Sürekli değişkenlerin 
dağılım özellikleri Kolmogorov-Smirnov testi ile incelenmiş; ayrıca histogram ve Q–Q grafikleri görsel 
olarak değerlendirilmiştir. Elde edilen bulgular, değişkenlerin parametrik testler için gerekli normallik 
varsayımını sağladığını göstermiştir. Verilerin değerlendirilmesinde tanımlayıcı istatistiksel yöntemler 
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olarak sayı, yüzde, ortalama ve standart sapma kullanılmıştır. İki bağımsız grup arasında sürekli verilerin 
karşılaştırılmasında Student’s t-testi, ikiden fazla grubun karşılaştırılmasında ise tek yönlü varyans analizi 
(one-way ANOVA) uygulanmıştır. Gruplar arasında istatistiksel olarak anlamlı farklılık saptanan 
durumlarda, bu farklılıkların hangi gruplar arasında olduğunu belirlemek amacıyla Tukey HSD post hoc 
testi kullanılmıştır. Araştırmada kullanılan ölçeklerin genel puanları ve alt boyut puanları için güvenirlik 
analizi Cronbach alfa katsayısı ile değerlendirilmiştir. Bağımlı ve bağımsız değişkenler arasındaki ilişki 
Pearson korelasyon analizi ile incelenmiş; kan bağışı korkusunun kan bağışı tutumu üzerindeki etkisini 
belirlemek amacıyla basit doğrusal regresyon analizi gerçekleştirilmiştir. Analizlere geçilmeden önce 
parametrik analizler için gerekli temel varsayımların sağlandığı kontrol edilmiştir. İstatistiksel anlamlılık 
düzeyi p<0.05 olarak kabul edilmiştir. 

 
Bulgular 
Katılımcıların yaş ortalaması 20.1±2.37 olup, yaşları 17-45 arasında değişmektedir. Cinsiyet 

dağılımı %82.6 kadın (n=262) ve %17.4 erkekten (n=55) oluşmaktadır. Bölüm dağılımında en yüksek oran 
%26.2 ile İlk ve Acil Yardım, ardından %20.5 ile Anestezi ve %14.5 ile Eczane Hizmetleri gelmektedir. 
Katılımcıların %52.7’si birinci, %47.3’ü ise ikinci sınıf öğrencisidir. Öğrencilerin %16.7’si (n=53) daha önce 
kan bağışında bulunduğunu, %83.3’ü (n=264) ise bulunmadığını belirtmiştir. Katılımcıların kan bağışı 
hakkında algıladıkları bilgi düzeyleri incelendiğinde; %6.6’sının bilgi düzeyini “çok iyi”, %16.4’ünün “iyi”, 
%59.3’ünün “orta”, %13.6’sının “az” ve %4.1’inin ise “hiç” olarak değerlendirdiği görülmüştür. Kan bağışına 
engel olarak en sık zaman eksikliği (%24.0), sağlık sorunları (%23.7) ve korku (%14.8) bildirilmiştir (Tablo 
1). Kan bağışına dair korkular incelendiğinde ise katılımcıların %41.6’sı korkusu olmadığını görülmüştür. 
Korku belirtenler arasında sağlık endişesi (%13.2), iğne korkusu (%13.0), bağış sonrası yan etki yaşama 
(%9.8), olumsuz bir deneyim yaşama (%9.1) ve kan görme korkusu (%7.0) öne çıkmıştır (Şekil 1).  
 
Tablo 1. Katılımcılara ilişkin bulgular 

Değişkenler Ort ± SS Min-Max 

Yaş 20.1 ± 2.37 17 - 45 

 n % 

Cinsiyet   
   Kadın 262 82.6 
   Erkek 55 17.4 
Bölüm   
   İlk ve Acil Yardım 83 26.2 
   Anestezi 65 20.5 
   Eczane Hizmetleri 46 14.5 
   Patoloji Laboratuvar Teknikleri 38 12.0 
   Ortopedik Protez ve Ortez 32 10.1 
   Tıbbi Dokümantasyon ve Sekreterlik 31 9.8 
   Tıbbi Laboratuvar Teknikleri 22 6.9 
Sınıf 
   1. Sınıf 167 52.7 
   2. Sınıf 150 47.3 
Daha Önce Kan Bağışı Yapma Durumu 
   Evet 53 16.7 
   Hayır 264 83.3 
Kan Bağışı Hakkında Algılanan Bilgi Düzeyi   
   Çok iyi 21 6.6 
   İyi 52 16.4 
   Orta 188 59.3 
   Az 43 13.6 
   Hiç 13 4.1 
Kan Bağışına Engel Olan Faktörler   
   Zaman 76 24.0 
   Sağlık 75 23.7 

   Yok 67 21.1 

   Korku 47 14.8 
   Bilgi 30 9.5 
   Diğer 22 6.9 
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Şekil 1. Kan bağışına dair mevcut korkular 

  
 Katılımcıların kan bağışı korkusu ve tutum düzeylerine ilişkin ölçek puanları incelendiğinde, 
Kan Bağışı Korkusu toplam puanı ortalaması 30.9 ± 13.3 olarak belirlenmiştir. Alt boyut puan ortalamaları 
ise bayılma semptomları korkusu 16.3 ± 8.44; kan ve iğne korkusu 4.36 ± 2.77; sosyal değerlendirilme 
korkusu 5.79 ± 3.07 ve sağlık taraması sonucuna ilişkin korku 4.46 ± 2.37 şeklinde hesaplanmıştır. Kan 
Bağışı Tutumu toplam puanı ortalaması 79.8 ± 12.3 olup; alt boyutlar açısından toplumsal ve sosyal 
sorumluluk 47.1 ± 8.34; endişe 22.9 ± 7.36 ve toplumsal görüş ve anlayış 10.7 ± 4.63 olarak bulunmuştur. 
Pearson korelasyon analizi sonuçlarına göre Kan Bağışı Tutumu ile Kan Bağışı Korkusu arasında yüksek 
düzeyde, negatif ve istatistiksel olarak anlamlı bir ilişki bulunmuştur (r=-0.571; p<0.001). Tüm alt boyutlar 
için hesaplanan Cronbach's α değerlerinin ise 0.801 ile 0.965 arasında değiştiği belirlenmiştir (Tablo 2). 
 
Tablo 2. Ölçek değişkenlerine ilişkin bulgular 

 Değişkenler X̄ ± SS 1 2 3 4 5 6 7 8 9 Cronbach's α 

1.Bayılma 16.3 ± 8.44 —         0.965 

2.Kan-İğne 4.36 ± 2.77 0.467** —        0.932 

3.Sosyal 
Değerlendirilme  

5.79 ± 3.07 0.613** 0.354** —       0.953 

4.Sağlık Tarama 4.46 ± 2.37 0.401** 0.449* 0.400** —      0.903 

5.KBK-Toplam 30.9 ± 13.3 0.943** 0.612** 0.764** 0.555** —     0.947 

6.Sorumluluk 47.1 ± 8.34 -0.370** -0.217** -0.362** -0.254** -0.409** —    0.903 

7.Endişe 22.9 ± 7.36 -0.282** -0.196** -0.146** -0.213** -0.291** 0.465* —   0.831 

8.Anlayış 10.7 ± 4.63 -0.290** -0.200** -0.241** -0.224** -0.321** 0.550* 0.623** —  0.817 

9.KBT-Toplam 79.8 ± 12.3 -0.529** -0.339** -0.423** -0.384** -0.571** 0.635** 0.570** 0.611** — 0.801 

KBK: Kan Bağışı Korkusu, KBT: Kan Bağışı Tutumu. **p<0.001 *p<0.01 

Kan Bağışı ile İlgili Olumsuz Deneyim Yaşama Durumu 
   Evet 32 10.1 
   Hayır 285 89.9 
Kan Bağışı Hakkında Eğitim Alma İsteği   
   Evet 162 51.1 
   Hayır 155 48.9 
Eğitimin Tutumu Değiştireceğine Dair Olan İnanç   
   Evet 179 56.5 
   Hayır 45 14.2 
   Kararsız 93 29.3 
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 Kan bağışı korkusunun, kan bağışı tutumu üzerindeki etkisini incelemek amacıyla 
gerçekleştirilen basit doğrusal regresyon analizi sonucunda modelin anlamlı olduğu belirlenmiştir 
(p<0.001). Analiz bulgularına göre, kan bağışı tutumu puanlarındaki toplam varyansın %32.6’sı kan bağışı 
korkusu tarafından açıklanmaktadır. Kan bağışı korkusu puanındaki her bir birim artış, tutum puanında 
0.528 puanlık bir azalmaya karşılık gelmektedir. 
 Kan bağışı korkusu puanlarının sosyodemografik değişkenlere göre dağılımı incelendiğinde; 
cinsiyet, daha önce olumsuz deneyim yaşama durumu, kan bağışı hakkında eğitim alma isteği ve eğitimin 
tutumu değiştireceğine yönelik inanç düzeyi açısından bayılma semptomları korkusu, kan ve iğne korkusu, 
sosyal değerlendirilme korkusu, sağlık taraması korkusu ve toplam KBK puanlarında istatistiksel olarak 
anlamlı bir farklılık saptanmamıştır (p>0.05). Buna karşılık, bölüm değişkenine göre yapılan 
karşılaştırmalarda tüm alt boyutlar ve toplam KBK puanı açısından anlamlı farklılıklar bulunmuştur 
(p<0.001). Post hoc analiz sonuçları, İlk ve Acil Yardım ile Tıbbi Laboratuvar Teknikleri programı 
öğrencilerinin diğer bölümlerde öğrenim gören öğrencilere kıyasla anlamlı düzeyde daha düşük korku 
puanlarına sahip olduğunu göstermiştir. Sınıf düzeyine göre yapılan analizlerde, birinci sınıf öğrencilerinin, 
ikinci sınıf öğrencilerine kıyasla bayılma semptomları korkusu, sosyal değerlendirilme korkusu, sağlık 
taraması korkusu ve toplam KBK puanlarında anlamlı derecede daha yüksek değerlere sahip olduğu 
belirlenmiştir. Ayrıca, kan bağışı deneyimi olan katılımcıların, deneyimi olmayanlara göre sosyal 
değerlendirilme korkusu, sağlık taraması korkusu ve toplam KBK puanlarının anlamlı düzeyde daha düşük 
olduğu saptanmıştır (Tablo 3). 
 
Tablo 3. Demografik değişkenlere göre kan bağışı korku puanlarının dağılımı 

Değişkenler 
Bayılma 

Semptomları 
Korkusu 

Kan ve İğne 
Korkusu 

Sosyal 
Değerlendirilme 

Korkusu 

Sağlık Taraması 
Sonucuna İlişkin 

Korku 
Toplam KBK 

Cinsiyet 
Kadın 16.26 ± 8.38 4.23 ± 2.61 5.85 ± 3.11 4.42 ± 2.31 30.77 ± 13.10 
Erkek 16.60 ± 8.80 4.95 ± 3.37 5.53 ± 2.89 4.62 ± 2.63 31.69 ± 14.37 
p değeri 0.788 0.082 0.478 0.580 0.642 
Bölüm 
İlk ve Acil Yardıma 12.88 ± 8.54 3.41 ± 1.95 4.34 ± 1.18 4.22 ± 2.31 24.49 ± 13.14 
Anestezib 17.34 ± 7.98 4.98 ± 1.36 5.51 ± 1.24 4.58 ± 2.38 28.27 ± 15.35 
Eczane Hizmetleric 21.38 ± 9.18 7.72 ± 3.86 8.03 ± 3.38 7.94 ± 3.40 42.51 ± 18.03  
PLTd 18.38 ± 8.82 6.28 ± 4.07 7.45 ± 3.15 7.05 ± 3.24  39.27 ± 17.65 
OPOe 20.30 ± 8.66 7.12 ± 2.15 7.72 ± 3.87 7.62 ± 3.52  40.86 ± 18.22 
TDSf 19.13 ± 7.63 5.69 ± 3.25 7.29 ± 3.36 5.91 ± 3.57  37.91 ± 18.43 
TLTg 12.59 ± 7.95 3.03 ± 1.17 4.03 ± 1.12 4.12 ± 2.01 23.19 ± 12.90 

p değeri 
<0.001 

(a,g > b,c,d,e,f) 
<0.001 

(a,g > b,c,d,e,f) 
<0.001 

(a,g > b,c,d,e,f) 
<0.001 

(a,g > b,c,d,e,f) 
<0.001 

(a,g > b,c,d,e,f) 

Sınıf 
1. Sınıf 17.77 ± 9.73 4.75 ± 3.27 6.30 ± 3.62 4.78 ± 2.43 33.60 ± 15.75 
2. Sınıf  14.74 ± 6.40 3.92 ± 1.99 5.24 ± 2.21 4.10 ± 2.25 27.99 ± 9.17 
p değeri 0.001 0.007 0.002 0.010 <0.001 
Kan Bağışı Geçmişi 
Evet 13.33 ± 6.32 3.57 ± 1.84 5.39 ± 2.84 4.02 ± 2.14 26.31 ± 10.66 
Hayır 16.94 ± 8.69 4.52 ± 2.90 5.88 ± 3.12 4.55 ± 2.40 31.88 ± 13.62 
p değeri 0.004 0.022 0.287 0.135 0.005 
Olumsuz Deneyim Yaşama 
Evet 18.09 ± 10.01 4.88 ± 3.47 6.78 ± 4.15 4.94 ± 2.58 34.69 ± 17.53 
Hayır 16.12 ± 8.24 4.30 ± 2.68 5.68 ± 2.92 4.40 ± 2.34 30.51 ± 12.72 
p değeri 0.211 0.264 0.055 0.227 0.092 
Eğitim Alma İsteği 
Evet 17.06 ± 9.07 4.40 ± 2.90 5.78 ± 3.12 4.62 ± 2.35 31.85 ± 14.12 
Hayır 15.55 ± 7.68 4.32 ± 2.62 5.81 ± 3.04 4.28 ± 2.38 29.97 ± 12.39 
p değeri 0.114 0.800 0.919 0.202 0.208 
Eğitime Dair İnanç 
Evet 16.78 ± 8.64 4.58 ± 3.05 5.96 ± 3.20 4.55 ± 2.42 31.87 ± 13.91 
Hayır 14.87 ± 7.30 4.02 ± 2.32 5.58 ± 3.05 4.27 ± 2.20 28.73 ± 11.51 
Kararsız 16.14 ± 8.55 4.09 ± 2.34 5.59 ± 2.84 4.38 ± 2.35 30.19 ± 12.90 
p değeri 0.320 0.236 0.567 0.709 0.264 
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KBK: Kan Bağışı Korkusu, OPO: Ortopedik Protez ve Ortez, PLT: Patoloji Laboratuvar Teknikleri, TDS: Tıbbi 
Dokümantasyon ve Sekreterlik, TLT: Tıbbi Laboratuvar Teknikleri 

 
Kan bağışı tutum puanlarının sosyodemografik değişkenlere göre dağılımı incelendiğinde ise 

cinsiyet, daha önce olumsuz deneyim yaşama durumu, kan bağışı hakkında eğitim alma isteği ve eğitimin 
tutumu değiştireceğine dair inanç düzeyi açısından toplumsal ve sosyal sorumluluk, endişe, toplumsal 
görüş ve anlayış alt boyutları ile toplam KBT puanlarında istatistiksel olarak anlamlı bir farklılık 
bulunmamıştır (p>0.05). Buna karşılık, bölüm değişkenine göre tüm alt boyutlar ve toplam puan açısından 
anlamlı farklılıklar belirlenmiştir (p<0.001). İlk ve Acil Yardım ile Tıbbi Laboratuvar Teknikleri bölümü 
öğrencilerinin diğer bölümlere kıyasla anlamlı düzeyde daha yüksek tutuma sahip olduğu belirlenmiştir. 
Sınıf düzeyi açısından, ikinci sınıf öğrencilerinin birinci sınıf öğrencilere göre daha yüksek toplam tutum 
puanına sahip olduğu bulunmuştur. Ayrıca, kan bağışı geçmişi olan katılımcıların endişe alt boyutu 
puanlarının, geçmişi olmayanlara kıyasla anlamlı olarak daha yüksek olduğu saptanmıştır (Tablo 4). 

 
Tablo 4. Demografik değişkenlere göre kan bağışı tutum puanlarının dağılımı 

KBT: Kan Bağışı Tutumu, OPO: Ortopedik Protez ve Ortez, PLT: Patoloji Laboratuvar Teknikleri, TDS: Tıbbi 
Dokümantasyon ve Sekreterlik, TLT: Tıbbi Laboratuvar Teknikleri 

 
Tartışma 
Bu çalışma, sağlık alanında öğrenim gören öğrencilerin kan bağışına yönelik korku ve tutum 

düzeylerini ve bu iki değişken arasındaki ilişkiyi incelemiştir. Bulgular, öğrencilerin genel olarak yüksek 
tutum düzeyine sahip olmalarına rağmen, kan bağışına ilişkin korkuların yaygın olduğunu; en sık bildirilen 
korkuların ise bayılma semptomları, sağlık sorunları ve iğne fobisi olduğunu ortaya koymuştur. Ayrıca, kan 

Değişkenler 
Toplumsal ve Sosyal 

Sorumluluk 
Endişe 

Toplumsal Görüş  
ve Anlayış 

Toplam KBT 

Cinsiyet 
Kadın 47.25 ± 8.20 21.82 ± 7.49 10.79 ± 4.65 79.86 ± 12.04 
Erkek 46.51 ± 9.01 22.93 ± 6.73 10.31 ± 4.57 79.75 ± 13.64 
p değeri 0.551 0.313 0.485 0.949 
Bölüm 
İlk ve Acil Yardıma 52.86 ± 3.90 27.48 ± 6.29 13.29 ± 4.50 92.62 ± 12.03 
Anestezib 48.67 ± 5.34 24.69 ± 7.13 12.74 ± 4.13 85.41 ± 11.53 
Eczane Hizmetleric 41.98 ± 8.13 18.70 ± 6.26 8.06 ± 3.72 70.94 ± 12.14 
PLTd 47.61 ± 5.17 22.23 ± 6.14 11.34 ± 4.21 81.24 ± 11.51 
OPOe 42.13 ± 9.79 18.93 ± 6.66 8.68 ± 4.11 71.88 ± 12.23 
TDSf 45.63 ± 7.81 20.28 ± 6.29 10.11 ± 3.44 73.67 ± 12.21 
TLTg 54.74 ± 3.39 32.18 ± 4.83 16.10 ± 3.72 103.02 ± 12.88 

p değeri 
<0.001 

(a,g > b,c,d,e,f) 
<0.001 

(a,g > b,c,d,e,f) 
<0.001 

(a,g > b,c,d,e,f) 
<0.001 

(a,g > b,c,d,e,f) 
Sınıf 
1. Sınıf 46.17 ± 9.05 21.87 ± 6.64 10.16 ± 4.23 78.20 ± 11.93 
2. Sınıf  48.18 ± 7.35 22.17 ± 8.11 11.31 ± 4.98 81.67 ± 12.51 
p değeri 0.032 0.719 0.027 0.012 
Kan Bağışı Geçmişi 
Evet 46.51 ± 8.60 23.85 ± 7.15 11.26 ± 4.73 81.62 ± 12.62 
Hayır 47.24 ± 8.29 21.65 ± 7.36 10.59 ± 4.61 79.48 ± 12.24 
p değeri 0.560 0.047 0.338 0.249 
Olumsuz Deneyim Yaşama 
Evet 48.22 ± 7.66 23.34 ± 8.61 11.19 ± 5.11 82.75 ± 16.41 
Hayır 47.00 ± 8.41 21.87 ± 7.21 10.65 ± 4.58 79.52 ± 11.76 
p değeri 0.432 0.283 0.536 0.159 
Eğitim Alma İsteği 
Evet 47.99 ± 8.11 21.64 ± 7.91 10.99 ± 4.68 80.62 ± 13.02 
Hayır 46.21 ± 8.50 22.41 ± 6.75 10.41 ± 4.57 79.03 ± 11.51 
p değeri 0.058 0.356 0.259 0.249 
Eğitime Dair İnanç 
Evet 47.58 ± 8.20 22.30 ± 7.56 10.63 ± 4.66 80.50 ± 13.04 
Hayır 46.71 ± 8.45 20.71 ± 7.61 10.56 ± 4.83 77.98 ± 11.29 
Kararsız 46.44 ± 8.56 22.11 ± 6.84 10.92 ± 4.52 79.47 ± 11.32 
p değeri 0.542 0.457 0.859 0.419 
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bağışı korkusunun tutum üzerinde güçlü ve negatif bir etkiye sahip olduğu belirlenmiştir. Bu sonuçlar, 
literatürde yer alan bulgularla tutarlılık göstermekte olup, bağışçıların korku düzeylerinin bağış yapma 
niyeti üzerinde belirleyici bir faktör olduğu; özellikle iğne fobisi, kan görme endişesi ve sağlık 
komplikasyonlarına ilişkin yanlış inanışların bağış kararını olumsuz yönde etkileyebildiği göstermiştir.8,10 
Nitekim, kan bağışıyla ilişkili artan korku ve kaygının yalnızca yeni bağışçıların kazanımını değil, mevcut 
bağışçıların elde tutulmasını da olumsuz etkilediği ve hatta düzenli bağışçılar arasında dahi yaygın olduğu 
belirtilmektedir.24 Bu araştırmada saptanan, kan bağışı korkusu ile tutum arasındaki yüksek düzeyde 
negatif ilişki, korkunun azaltılmasının bağışa yönelik olumlu tutumların geliştirilmesinde kritik bir strateji 
olduğunu göstermektedir. 

Basit doğrusal regresyon analizi sonucunda, kan bağışı korkusunun kan bağışı tutumu üzerinde 
güçlü ve negatif bir etkiye sahip olduğu ve tutum puanlarındaki varyansın yaklaşık üçte birinin korku düzeyi 
ile açıklandığı görülmüştür. Bu sonuçlar, literatürde de vurgulandığı üzere, kan bağışına ilişkin korku ve 
endişelerin bağışçıların tutum ve bağış yapma niyetlerini tahmin etmede önemli bir belirleyici olduğunu 
desteklemektedir.11,25 Özellikle sağlık alanında öğrenim gören bireyler gibi potansiyel olarak yüksek bağışçı 
olma potansiyeline sahip gruplarda, korku düzeyinin tutum üzerindeki bu belirgin etkisi, kan bağışı 
oranlarının artırılmasına yönelik stratejilerde psikososyal faktörlerin hedeflenmesinin gerekliliğine işaret 
etmektedir. Mevcut bulgular, yalnızca bilgi düzeyinin artırılmasının yeterli olmadığını; bunun yanı sıra, 
korku yönetimi, kaygı azaltma ve olumlu bağış deneyimleri oluşturma stratejilerinin de farkındalık 
programları ve kampanyalara entegre edilmesi gerektiğini göstermektedir. 

Bölümler arası karşılaştırmalarda, İlk ve Acil Yardım ile Tıbbi Laboratuvar Teknikleri programı 
öğrencilerinin korku düzeylerinin daha düşük, tutum puanlarının ise daha yüksek olduğu saptanmıştır. Bu 
bulgu, söz konusu programların müfredatında yer alan klinik uygulamalar, kan ve biyolojik örneklerle 
çalışma deneyimi, acil durum prosedürleri ve invaziv girişimlere yönelik eğitimlerin, öğrencilerin bağış 
sürecine ilişkin belirsizliklerini azaltarak korku düzeylerini düşürebileceğini düşündürmektedir. Özellikle 
İlk ve Acil Yardım öğrencilerinin, eğitim süreçlerinde kan alma, damar yolu açma ve kanama kontrolü gibi 
uygulamalara sık maruz kalmaları, kan bağışı sürecine ilişkin algılarını normalize edebilmekte ve korku 
düzeylerini azaltabilmektedir. Tıbbi Laboratuvar Teknikleri öğrencilerinde gözlenen benzer eğilim ise, 
laboratuvar ortamında düzenli olarak kan örnekleri ile çalışma pratiğinin, iğne ve kan görmeye yönelik olası 
kaygıları azalttığını ve bağış sürecini daha öngörülebilir hale getirdiğini göstermektedir. Bu sonuçlar, kan 
bağışı korkusunun yalnızca bireysel psikolojik faktörlerden değil, aynı zamanda mesleki deneyim, klinik 
maruziyet ve eğitim müfredatının niteliğinden de etkilendiğini ortaya koymaktadır. 

Sınıf düzeyine göre yapılan değerlendirmelerde, birinci sınıf öğrencilerinin korku düzeylerinin 
daha yüksek, ikinci sınıf öğrencilerinin ise tutumlarının daha olumlu olduğu görülmüştür. Bu farklılığın, 
öğrencilerin eğitim sürecinde edindikleri teorik bilgi ve klinik deneyim düzeylerindeki artıştan 
kaynaklandığı düşünülmektedir. Birinci sınıf öğrencilerinde gözlenen daha yüksek korku düzeyleri, iğne 
fobisi, bayılma endişesi veya olası sağlık sorunlarına ilişkin kaygıların henüz yeterli mesleki deneyim ve 
güven kazanılmadan daha yoğun yaşanmasından kaynaklanabilir. Buna karşılık, ikinci sınıf öğrencilerinin 
daha olumlu tutum sergilemeleri, eğitimlerinin ileri aşamalarında edindikleri klinik deneyim, prosedürel 
bilgi birikimi ve mesleki özgüven ile ilişkili olabilir. Özellikle kan alma, damar yolu açma ve kan ürünleri ile 
çalışma gibi invaziv girişimlere doğrudan maruz kalmaları, kan bağışı sürecine yönelik algılanan belirsizlik 
ve kaygı düzeyini azaltmakta; bu da bağış sürecine karşı daha olumlu tutumların gelişmesine anlamlı ölçüde 
katkı sağlamaktadır. 

Kan bağışı deneyimine sahip öğrencilerde, özellikle endişe alt boyutunda anlamlı derecede daha 
düşük puanlar elde edilmiştir. Bu bulgu, bağış sürecine dair doğrudan deneyim yaşayan bireylerin, sürece 
ilişkin belirsizlikleri azaltmaları ve bağışın güvenliğine dair bilişsel güven geliştirmeleri sonucunda endişe 
düzeylerinde anlamlı bir azalma meydana geldiğini göstermektedir.11 Literatürde de benzer şekilde önceki 
bağış deneyiminin, bağışa yönelik korku ve kaygı düzeylerini düşürdüğü, bu yolla bağışa ilişkin daha olumlu 
tutumların gelişmesine katkı sağladığı vurgulanmaktadır.12,13,26 Deneyim kazanımı, hem bağış 
prosedürünün bilinmezliğini ortadan kaldırmakta hem de bağış sürecinin kişisel dayanıklılık ve özgüven 
üzerinde olumlu etkiler yaratmasına olanak tanımaktadır. Bu durum, özellikle henüz bağış yapmamış 
bireylerde, sürece yönelik korkuların azaltılması amacıyla deneyimsel öğrenme fırsatlarının sağlanmasının 
etkili olabileceğini düşündürmektedir. Ayrıca, ilk bağış deneyiminin olumlu geçmesi, bireylerin tekrar bağış 
yapma olasılığını artıran önemli bir faktör olarak literatürde öne çıkmaktadır.27 

Kan bağışına yönelik farkındalık eğitimleri bilişsel, duygusal ve davranışsal boyutlarda anlamlı 
düzeyde olumlu etkiler gösterebilmektedir. Bu durum, hedef odaklı eğitim programlarının bağışçı 
adaylarının tutumlarını iyileştirmede ve bağışa yönelik davranış değişikliği oluşturmada etkili bir araç 
olabileceğini göstermektedir. Literatürde multimedya tabanlı eğitim materyalleri ve kampüs içinde 
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gerçekleştirilen bağış etkinliklerinin, potansiyel bağışçıların kaygılarını azaltmada ve bağış oranlarını 
artırmada etkili olduğu bildirilmektedir.28,29 Bu bulgular ışığında, özellikle sağlık alanında öğrenim gören 
öğrenciler başta olmak üzere genç nüfusa yönelik; korku temelli engelleri azaltan, toplumsal sorumluluk 
bilincini güçlendiren ve düzenli bağış davranışını teşvik eden eğitim programlarının yaygınlaştırılması 
önem taşımaktadır. Ayrıca, bağış deneyiminin olumlu şekilde yaşanmasını destekleyecek güvenli, hijyenik 
ve psikolojik olarak rahatlatıcı ortamların oluşturulması, korku düzeylerinin azaltılmasına ve düzenli 
bağışçı olma olasılığının artırılmasına katkı sağlayabilir.30 

Bu araştırmanın bazı sınırlılıkları bulunmaktadır. Öncelikle, verilerin tek bir üniversitenin sağlık 
alanında öğrenim gören öğrencilerinden elde edilmiş olması, bulguların genellenebilirliğini sınırlamaktadır. 
Ayrıca, çalışma başlangıçta yarı deneysel bir tasarım olarak planlanmış; bu kapsamda kan bağışına yönelik 
korku ve tutum düzeylerinin eğitim öncesinde ölçülmesi, farkındalık eğitiminin uygulanması ve eğitim 
sonrasında tekrar ölçüm yapılması hedeflenmiştir. Ancak eğitim sonrasında yeterli sayıda katılımcıya 
ulaşılamaması nedeniyle yarı deneysel tasarım sürdürülememiş; çalışma kesitsel bir araştırma olarak 
yürütülmüştür. Gelecekteki araştırmalarda, farklı üniversite ve bölümlerden daha geniş ve heterojen 
örneklemlerle, yeterli katılımcı sayısının sağlandığı yarı deneysel tasarımlar ve uzun dönemli takip 
ölçümlerinin kullanılması önerilmektedir. 
 

Sonuç 
Bu çalışma, sağlık alanında öğrenim gören öğrencilerin kan bağışına yönelik tutum ve korku 

düzeyleri arasındaki ilişkiyi ortaya koymuş, özellikle bağış deneyiminin korku düzeylerini azaltıcı bir etkisi 
olduğunu göstermiştir. Bulgular, kan bağışına yönelik olumlu tutumun geliştirilmesi ve korku temelli 
engellerin azaltılması için bütüncül yaklaşımlara ihtiyaç olduğunu ortaya koymaktadır. Bu doğrultuda; 
sağlık alanında öğrenim gören öğrenciler başta olmak üzere genç nüfusa yönelik, korku temelli engelleri 
azaltmayı ve bağışa yönelik olumlu tutum geliştirmeyi hedefleyen yapılandırılmış psikoeğitim ve 
farkındalık programlarının yaygınlaştırılması önemlidir. Henüz bağış yapmamış bireylerde bağış sürecine 
yönelik korkuları azaltmak amacıyla simülasyon temelli eğitimler, bağış merkezlerine gözlem ziyaretleri ve 
deneyim paylaşım oturumları gibi deneyim temelli öğrenme fırsatlarının sağlanması yararlı olacaktır. 
Ayrıca kampüs içi bağış etkinlikleri kapsamında multimedya tabanlı materyaller, seminerler ve kan bağışı 
kampanyaları ile öğrencilerin hem bilgi hem de motivasyon düzeyleri artırılabilir. Bununla birlikte, özellikle 
iğne fobisi, kan görme endişesi ve sağlık komplikasyonlarına ilişkin yanlış inanışların giderilmesine yönelik 
özel müdahale programlarının geliştirilmesi, bağış oranlarını artırmada etkili olacaktır. 
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