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Amagc: Ogrencilerin meme kanseri risk faktérleri yéniinden incelenmesi amaciyla yapilan
tanimlayici bir calismadir.

Gere¢-Yontem: Arastirma bir Universitenin Hemsirelik Fakiiltesinde yapildi. Arastirmanin
orneklemini calismaya katilmayr kabul eden 400 kadin &grenci olusturdu. Verilerin
toplanmasinda literatlir incelenerek gelistirilen 22 sorudan olusan soru formu kullanildi. Soru
formu &grencilerin yaslan ve yasam sekilleri géz &niine alinarak meme kanseri riskini
sorgulamaya y&nelik sorulardan olusturuldu. Veriler SPSS 16.0 programi ile sayi, ylizde ve Ki-
Kare (X?) ile degerlendirildi.

Bulgular: Arastirma kapsamina alinan &6grenciler 18-26 yas grubunda yer almaktadir.
Ogrencilerin %74.5'inin beden kitle indeksinin 18.5-24.9 kg/m? arasinda oldugu, %84.5'inin
sigara kullanmadigi, %77.0'inin alkol kullanmadigi, %96.0'inin menars yasinin 12 ve 12 yasin
Ustiinde oldugu, %94.8'inin hormonal kontraseptif kullanmadigi, %85.2'sinin radyasyona
maruz kalmadigi, %91.8'inin ailesinde meme kanseri 6ykiistinin olmadigi, %97.8'inin daha
once memesiyle ilgili rahatsizlik gecirmedigi, %71’inin dizenli spor yapmadidi, %83.2’sinin
kirmizi eti haftada 1-2 kez tiikettigi, %42.8'inin haftada 3 defadan fazla sebze tiikettigi,
%39.5'inin haftada 1-2 kez meyve tikettigi, %38.2sinin haftada 1-2 kez hazir gida tikettigi
saptandi.
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Sonug: Calisma kapsamina alinan 6grencilerin literatlirde yer alan meme kanseri risk
faktorlerinden bazilarini diisiik oranda tasidiklari saptandi.

Anahtar Kelimeler: Ogrenci, hemsirelik, meme kanseri, risk faktori
ABSTRACT

Objectives: It is a descriptive research made by the students to make an analyzation with
regards to the risk factors of breast cancer.

Materials and Methods: the research was made at University Faculty of Nursing. The sample of
the research composed of 400 female students who agreed to participate in the research. A
questionnaire form that consists of 22 questions which were developed by a literature review was
used in collecting the data. The question form consisted of questions that aimed to examine the
breast cancer risk by taking the ages and lifestyles of the students. The data was evaluated as
numbers, percentages and chi square (X?) with SPSS 16.0 software.

Results: The students who were taken into the scope of the research were in the age group of
18-26. It was determined that the body mass index of 74.5% of them was in the range of 18.5-24.9
kg/m?, 84.5% of them did not smoke, 77.0% of them did not consume alcohol, the menarche age of
96.0% of them was 12 and over 12, 94.8% of them did not use hormonal contraceptives, 85.2% of
them had not been exposed to radiation, 91.8% of them did not have breast cancer history in their
family, 97.8% of them had not had an iliness regarding their breasts, 71% of them did not do sports
regularly, 83.2% of them consumed red meat once to twice a week, 42.8% of them consumed
vegetables more than 3 times a week, 39.5% of them consumed fruits once or twice a week, 38.2%
of them consumed convenience food once or twice a week.

Conclusion: It is determined that the students that were in the scope of the research carry some
of the risk factors of breast cancer at a low rate.

Keywords: Student, nursing, breast cancer, risk factor
GIRIS

Kanser hiicrelerin kontrolsiiz olarak ¢odalmasi ve yayilmasiyla ortaya cikan bir
hastaliktir (Kosova ve Ar 2008, World Health Organization 2018). Meme kanseri
meme dokusundaki hiicre ve yapilarin bozularak kontrolsiiz olarak ¢ogalmaya
baslamasiyla ortaya ¢ikmaktadir (Somunoglu 2007, Acikg6z ve ark 2015). Amerika
Birlesik Devletleri'nde 2014 yilinda 236.968 kadin ve 2.141 erkee meme kanseri
tanisi konuldugu ve 41.211 kadin ve 465 erkedin meme kanserinden yasamini
kaybettigi belirtiimektedir (Centers for Disease Control and Prevention (CDC) -
Hastalik Kontrol ve Korunma Merkezleri, 2018). Ulkemizde 2014 yili verilerine gére
kadinlarda meme kanseri, her 4 kadin kanserinden birisi olmaya devam etmektedir ve
bir yil icinde toplam 16.646 kadina meme kanseri tanisi konulmustur (Tirkiye Kanser
istatistikleri 2017). Meme kanserinin gelisiminde etkili oldugu diisiiniilen bazi risk
faktorleri; cinsiyet, yas, irk, menars yasi, dogum yapma ve sayisi, ilk tam dénem
hamilelik yasi, menopoz yasi, laktasyon, infertilite, aile dykusd, bilinen veya sliphe
edilen BRCA1/2, p53, PTEN veya meme kanseri riski ile iliskili diger gen mutasyonlari,
30 yasindan once toraks bolgesine radyoterapi, hormon replasman tedavisi, alkol
kullanimi, kisisel meme kanseri 6ykisi, meme biyopsi sayisi, atipik hiperplazi veya
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lobuler karsinoma insitu, dens meme yapisi, beden kitle indeksi (BKi) olarak
belirtiimektedir (GUllGoglu 2008, Acikgoz ve Ergor 2013, Aker ve ark 2014). Kadinlarda
kontrol altina alinabilecek risk faktorlerinin bilinmesi meme kanseri insidansi ve
mortalitesini azaltmada etkili olabilir (Yilmaz ve ark 2010, A¢ikgdz ve Ergor 2013,
Yilmazel 2013, Dincel ve ark 2014). Genglerdeki durumun degerlendiriimesi ve
farkindaliklarinin ~ saglanmasi  gerekli onlemlerin  alinmasi acisindan  6nem
tasimaktadir. Bu arastirma, o6grencilerin meme kanseri risk faktorleri yoniinden
incelenmesi amaciyla yapild.
GEREC VE YONTEM
Arastirmanin Tipi

Bu arastirma kadin o6grencilerin meme kanseri risk faktorleri ydninden
incelenmesi amaciyla tanimlayici olarak yapildi.

Arastirmanin Yeri ve Zamani

Arastirma, 04.05.2015-30.05.2015 tarihleri arasinda bir Universitenin Hemsirelik
Fakiltesinde yapildi.

Arastirmanin Evreni

Arastirmanin evrenini Hemsirelik Fakuiltesinde okuyan kadin égrenciler olusturdu
(N:1048).

Arastirmanin Orneklemi

Arastirmada Orneklem secimine gidilmemistir. Arastirmanin  drneklemini
04.05.2015-30.05.2015 tarihleri arasinda Hemsirelik Fakiltesinde okuyan calismaya
katilmayi kabul eden, ulasilabilen 400 kadin 6grenci olusturdu.

Veri Toplama Yontemi

Literatlir incelemesi sonucu arastirmacilar tarafindan gelistirilen soru formunda,
sosyo demografik ozelliklerle ilgili dort, meme kanseri risk faktorleri ile ilgili 18 olmak
Uzere toplam 22 soru yer almaktaydi. Soru formu Ogrencilere gerekli aciklamalar
yapildiktan sonra ylz ylze gorisme teknigiyle dolduruldu ve yaklasik 10 dakika
surdd.

Verilerin Analizi

Arastirmada elde edilen verilerin degerlendirilmesi  bilgisayarda SPSS
(Statistical Package for the Social Sciences) for Windows 16.0 istatistik programi
kullanarak yapildi. Veriler sayi, yizde ve Ki-Kare (x?) ile degerlendirildi.

Arastirmanin Etik Yonii

Arastirmanin yapilabilmesi icin Hemsirelik Fakiltesi Dekanliindan yazili izin
alindi. Soru formu uygulanmadan 6nce 6grencilerden s6zli onay alindi.

BULGULAR VE TARTISMA

Arastirma kapsamina alinan 6grenciler 18-26 yas araliginda yer almaktaydi.
Ogrencilerin %73.8'inin gelirinin gidere denk oldugu, %49.2'sinin ilde yasadigi
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gorildi.  Ogrencilerin  beden kitle indeksine gore dagilimlari Tablo 1'de

gorllmektedir.

Tablo 1: Ogrencilerin Beden Kitle indekslerine Gére Dagilimlar
BKi Sayi (n) Yiizde (%)
18,5 kg/m?'nin altinda 51 12,8
18,5-24,9 kg/m? arasinda 298 74,5
25-29,9 kg/m? arasinda 37 9,2
30-34,9 kg/m? arasinda 1 2,8
35-39,9 kg/m? arasinda 1 0,2
40 kg/m? Gizerinde 2 0,5
Toplam 400 100

Ogrencilerin 18-26 yas araliginda yer aldigi gorildi. Meme kanseri risk
degerlendirme formunda 30 yas alti grup disuk riskli olarak kategorilendirilmistir (Eti
Aslan ve Gurkan 2007). Literaturde yas ilerledikce meme kanseri riskinin arttigi
belirtiimektedir (Somunoglu 2007, Gillioglu 2008, Kocak ve ark 2011, Kaymakgl
2014, Dingel ve ark. 2014, American Cancer Society 2018, National Cancer Institute
2017, National Institute for Health and Care Excelence (NICE) 2017). Ogrencilerin
cogunlugunun BKi'nin normal sinirlarda oldugu gériildii. Calismalarda beden kitle
indeksinin 30’'un Ustiinde olmasi ile meme kanseri gorilme sikhigi arasinda iliski
oldugu belirtilmistir (Sangrajrang ve ark 2013, Namiranian ve ark 2014).

Ogrencilerin %96.0'Inin menars yasinin 12 ve 12 yasin Ustiinde oldugu gériildi.
Ogrencilerin meme kanseri risk faktdrlerine gére dagilimi Tablo 2'de gériilmektedir.

Tablo 2: Ogrencilerin Risk Faktérlerine gore Dagilimi

Hayir

Risk Faktorleri Sayi (n) Yuzde (%)

Sigara Kullanma Durumu

Evet 62 15,5

Hayir 338 84,5

Alkol Kullanma Durumu

Evet 92 23,0

Hayir 308 77,0

Hormonal Kontraseptif Kullanma Durumu

Evet 21 5.2
379 94,8
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Radyasyona Maruz Kalma Durumu
Evet 59 14,8
Hayir 341 85,2

Ailede Meme Kanseri Olma Durumu
Evet 33 8.2
Hayir 367 91,8
Daha Once Memeleri ile ilgili Hastalik
Gegirme Durumu

Evet 9 2,2
Hayir 391 97,8
Diizenli Spor Yapma Durumu

Evet 116 29,0
Hayir 284 71,0
Toplam 400 100

Sigara kullanan 6grencilerin (n=62) %30.6'sinin glinde 1-5 adet arasi, %40.4'linlin
glinde 5-10 adet arasi, %11.3’Unln giinde 10-15 adet arasi, %17.7'sinin glinde 1
paket sigara kullandiklarini belirttikleri goruldi. Alkol kullanan 6grencilerin (n=92) ise
%95.7'sinin glinde 2 kadehten az, %4.3'Uniln ise glinde 2 kadehten fazla alkol
kullandigini belirttikleri gorildi. Hormonal kontraseptif kullanan 6grencilerin (n=21)
%28.6'sinin 1-6 ay, %33.3’Uniun 1 yil, %38.1'inin 2 yil kullandigini belirttikleri goraldi.
Radyasyona maruz kalan ogrencilerin (n=59) %8.5'inin radyasyona 10-14 yas
arasinda, %37.3'Unln 14-20 yas arasinda, %54.2'sinin 20'li yaslarda maruz kaldigi
gordlda.

Farkli calisma gruplarinda sigara kullanim oranlan da farkllik gdstermektedir
(Yilmaz ve ark 2010, Aker ve ark 2014). Arastirma kapsamina alinan sigara kullanan
ogrencilerin orani dusuk bulundu ancak sigaranin saghga bircok yonden zarari vardir.
Ogrencilerin hem kendi sagliklarini korumalari hem de topluma &rnek olacaklari
meslek grubunda bulunmalarindan dolayi sigaranin sagliga zararlari ve sigarayi
birakmaya yonelik tesvik edici stirekli egitimler olmalidir. Glinlik alinan alkol miktari
arttikca riskin de arttigi belirtiimektedir (Yavuz ve Dolgun 2015). Arastirma
kapsamindaki 6grencilerin cogunun alkol kullanmadigi, kullananlarin ise az miktarda
kullandigi belirlendi.

Meme kanseri riski, erken yasta adet goren (<12 yas) ve nispeten ileri bir yasta
menopoza giren (>55 yas) kadinlarda daha yuksektir (Yavuz ve Dolgun 2015,
American Cancer Society 2018). Calismadaki 6grencilerin cogunun menars yasinin
12'den blyik oldugu gorildi.

Literatiirde memenin gelistigi donemde radyasyona maruz kalmanin meme
kanseri riskini artirdidi belirtilmektedir (Gulltoglu 2008, Kogak ve ark 2011, Kaymakgl
2014, Yavuz ve Dolgun 2015, American Cancer Society 2018, National Cancer
Institute 2017). Calismada o6grencilerin %14,8'inin radyasyona maruz kaldigi goraldu.
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Ailesinde meme kanseri olan 6grencilerin (n=33) %12.1'inin birinci derece,
%87.9'unun ikinci derece akrabasinda meme kanseri oldugu gorildd. Birinci
dereceden bir akrabasinda meme kanseri olan kadinlarda ve memesi ile ilgili
rahatsizlik gecirenlerde kanser riski daha yuksektir (Yavuz ve Dolgun 2015, Kocak ve
ark 2011, National Cancer Institute 2015, Kaymakgi 2014, Somunoglu 2007, American
Cancer Society 2018). Ailesinde meme kanseri bulunan 6grencilerin %8,2 oldugu ve
daha 6nce memesi ile ilgili rahatsizlik gecirenlerin %2,2 oldugu gériildii. Ogrencilerin
ailesinde meme kanseri olma durumu ve memesi ile ilgili rahatsizlik gecirme
durumlar karsilastinldiginda istatistiksel acidan anlamli bir fark bulunamadi
(x*=0.828, p=0.363>0.05).

Spor yapan 6grencilerin (n=116) %5.2'sinin haftada bir giin, %48.3'tnlin 2-3 gilin,
%19.0'Inin 4-5 glin, %27.6'sinin her gun spor yaptigini belirttikleri gorildi. Calismada
dizenli egzersiz yapanlarin orani dusik bulundu. Bunun nedeni derslerin yogun
olmasi ya da spora énem verilmemesi olabilir. Ogrenciler birincil korunma yéniinden
bilinglendirilmeli ve okulun spor kullplerine yonlendirilmelidir. Literatiirde duzenli
yapilan egzersizin kadinlarda meme kanserine yakalanma riskini azalttig
belirtiimektedir (Bernstein 2005, Gullioglu 2008, Sangrajrang 2013, American
Cancer Society 2018). Cocukluk c¢agindan itibaren dizenli egzersiz yapilmasi
aliskanlik haline getirilmeli ve yas ilerledikce de devam edilmelidir.

Ogrencilerin beslenmelerinde gidalar tiiketme sikliklarina gére daghmi Tablo 3'de
gorilmektedir.

Tablo 3. Ogrencilerin Gidalar Tiiketme Sikliklarina Gére Dagilimlari

Gida Kirmizi Et Sebze Meyve Hazir Gida

Siire Sayi Yiizde Sayi Yiizde Sayi Yiizde Sayi Yiizde

(n) (%) (n) (%) (n) (%) (n) (%)
Her giin 6 1,5 105 26,2 95 23,8 131 32,8
Haftada 3den 51 12,8 171 42,8 143 357 102 25,5
fazla
Haftada 1-2 kez 33 83,2 124 31,0 158 39,5 153 38,2
Hig 10 2,5 - - 4 1,0 14 3,5
Tlketmiyorum
Toplam 400 100 400 100 400 100 400 100

Ogrencilerin %32.8'inin her giin hazir gida tiikettiklerini belirttikleri gérildi.
Saglikh beslenme hastaliklardan korunma ve obezitenin 6nlenmesi agisindan énemli
oldugundan o6grenciler hazir gida tiketimi yerine saghkli ev yemeklerini tercih
etmeleri ve dengeli beslenmeleri konusunda bilinglendirilmelidir.
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SONUC VE ONERILER

Sonug olarak; bu calisma kapsamina alinan 6grencilerin literatirde yer alan meme
kanseri risk faktdrlerinden BKi'nin 30'un Ustiinde olmasi, alkol ve sigara kullanma,
hormonal kontraseptif kullanma, radyasyona maruz kalma, ailesinde meme kanseri
olma, daha 6nce memesi ile ilgili hastalik gecirme ve 12 yasindan 6nce erken adet
gormeye baslama durumunu disuk oranda tasidiklari saptandi. Ancak 6grencilerin
yaslarinin ilerlemesiyle risk faktorlerinin artabilecegi unutulmamalidir. Bu nedenle risk
grubunda bulunan &grencilerin  degerlendirilmesi, tim o6grencilerin  meme
kanserinden  korunmaya yonelik bilinclendirilmesi, risk faktorleriyle ilgili
farkindaliklarinin saglanmasi ve kendi kendine meme muayenesi uygulamalarinin
onemi konusunda bilgilendirilmesi dnerilebilir.
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