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o Mezuniyete ramak kala hemsirelik 6grencilerinin mesleki algilar1: Nitel
bir calisma

o Saglik bilimleri fakiiltesi 6grencilerinin biligsel esneklik ve yaraticilik
diizeyleri arasindaki iliskinin incelenmesi

o Covid-19 pandemi siirecinde yasanan sosyal izolasyonun hemsirelik
ogrencileri tizerindeki etkileri: Niteliksel aragtirma

o  Tip fakiiltesi 6grencilerinde gogiis cerrahisi bilinci ve uzmanlik
tercihlerini etkileyen faktorler

o  Halk saglig1 ana bilim dallarinda iiretilen tez ¢alismalarinin (doktora ve
tipta uzmanlik) saglik yonetimi acisindan degerlendirilmesi

o  Ebelik 6grencilerinin bilimsel arastirmalara yonelik kaygi ve tutumlarinin
belirlenmesi

o Tiirkiyede ingaat sektoriinde meydana gelen is kazalarinin is sagligi ve
glivenligi baglaminda analizi: Glincel egilimlere genel bir bakis

o  Bilim haritalama tekniklerine gore acil bakim

o Cowid-19 ile iliskili yogun bakim deliryumu: Risk faktérleri, 6nleme ve
tedavi politikalar1

o Almanya saglk sistemi Covid-19 pandemisi durum analizi
o Evaluation of vegan nutrition in regards to health

« Salgin hastaliklarin yénetiminde Nesnelerin Interneti (IoT) kullanimi:
Covid-19 drnegi
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Saglik Akademisyenleri Dergisi, 2014 yilinda yayin hayatina baslayan ¢ok genis bir
uluslararasi bilimsel danisma kurulu ile yayin hayatina devam eden, Uluslararasi Hakemli
bir dergi olup, saglik bilimleri alaninda yapilan arastirmalar1 yayimlama ve bilim
insanlarinin hizmetine sunmay1 amaglamaktadir.

Saglik Akademisyenleri Dergisinde yer alan makale ve yazi metinleri ve makalelerin
sorumlulugu yazarlarin kendisine aittir.

Saglik Akademisyenleri Dergisi yilda dort kez yayimlanmaktadir.

Saglik Akademisyenleri Dergisi agik erisimli bir dergi olup, “Asos, Tiirkiye Atif Dizini,
Arastirmax ve Sobiad” tarafindan indekslenmekte olup, diger ulusal ve uluslarararas:
kuruluslarla alan indeks ¢alismalar1 devam etmektedir.
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MAKALE YAZIM KURALLARI

Saglik Akademisyenleri Dergisinde yayimlanacak yazilarin, saglik hizmeti sunucularina mesleklerini uygularken
yol gosterici nitelikte olmasi beklenir.

1. Saglik Akademisyenleri Dergisinde Yayin politikalar1 asagidaki ilkeleri igermektedir:

e  Hastane Yonetimi,

o Ikincive Ugiincii Basamak tedavi hizmetleri ile ilgili arastirma yazilari, derlemeler ve editére mektup yazilari,
o Saglik hizmetlerinde kalite, akreditasyon, hasta ve ¢alisan giivenligi,

o Saglik hizmeti sunumunu etkileyen saglik politikalari ile ilgili yazilar 6ncelikle tercih edilir.

2. Dergide Tiirkge ve Ingilizce makaleler yayimlanacaktir. Tiirkge yazilar Tiirk Dil Kurumu yazim kurallarina
uygun olmalidir.

3. Yazilar daha 6nce hi¢bir yerde yayimlanmamig olmalidir. Herhangi bir kongrede teblig edilmigse bu yazi baghigina
bir yildiz konularak ve kapak sayfasinda yildiz ile isaretlenerek sunulan kongrenin adi, tarihi ve yeri belirtilerek
isaretlenmelidir.

4. Yayimlanmasi i¢in dergiye gonderilen yazi kabul edildikten sonra her tiirlii yayin hakk: dergiye aittir.

5. Gonderilen tiim yazilar 6ncelikle Saglik Akademisyenleri Dergisi Editorleri tarafindan sekil ve igerik yoniinden
6n incelemeye alinmakta, genel olarak dergide yaymlanmaya deger olup olmadigina karar verilmekte ve daha sonra
Bilimsel Danisma Kurulundan alani ile ilgili 2 (iki) hakeme gonderilmektedir. Yayn ilkelerine uygun bulunmayan
yazilar hakemlere gonderilmeyecektir.

6. Hangi makalenin hangi hakemlere gonderilecegine hakemlerin ve makalelerin ilgi alanlarina gére karar
verilmektedir. Makaleyi degerlendiren hakemlerin kimlikleri hakkinda yazarlara, gonderilen makalenin kime ait
oldugu konusunda da hakemlere bilgi verilmez. Hakem raporlar gizlidir.

7. Makalenin gonderildigi iki hakemden de olumlu goriis bildirilmesi durumunda makale yayinlanmak tizere siraya
alinmaktadir. Iki hakemden de olumsuz goriis bildirilmesi durumunda makale higbir surette yayinlanmaz. Iki
hakemin birbirinden farkli goriis bildirmesi durumunda makale tigtincii bir hakeme gonderilir; tigiincti hakemin
verecegi cevaba gore yayinlanmasina veya yaymlanmamasina karar verilir. Hakemlerden gelen raporlara gore,
makalenin aynen yaymlanmasina (kabul), diizeltme, ekleme veya ¢ikarma istenmesine veya yayinlanmamasina
(ret) karar verilmekte olup, bu karar yazar veya yazarlara bildirilmektedir.

8. Hakemlerin diizeltme yoniinde goriis bildirmeleri durumunda yazara bagvurulur ve yazarin gerekli diizeltmeleri
tamamlayarak gondermesi istenir. Diizeltme i¢in geri gonderilen yazilarda, hakemlerin ve editoriin istemleri
disinda degisiklikler yapilamaz. Diizeltme verilen makaleler yazar1 veya yazarlar: tarafindan belirtilen siire
icerisinde diizeltilmedik¢e yaymnlanmaz. 6 giin icersisinde yazar tarafindan diizeltilip génderilmeyen makaleler
sistem tarafindan reddedilir.

9. Yazilar Microsoft Word programinda yazilmali tablo, sekil, grafik ve fotograflar ile birlikte gonderilmelidir.

10. Yazilar, yazinin tiim yazarlarca okunup onaylandigini, bagka bir yerde yayimlanmamis veya yayimlanmak iizere
gonderilmemis oldugunu belirten bir mektupla birlikte gonderilmelidir.

11. Sisteme yiiklenen makale dosya igeriginde yazarlara ait isim bulunmamalidir. Yazarlara ait isimler, sadece
ejmanager sisteminde makaleye ait bilgiler ile birlikte girilmelidir.

12. Aragtirma makalelerinden etik kurul onay: gereken ¢aligmalarda, etik kurul onay1 makale eki olarak sisteme
ayrica yuklenmelidir.

13. Resim ve tablolar dahil olmak iizere ¢alismalar 20 sayfay1 gegmemelidir.

14. Yazilar 12p Times New Roman fontu ile yazilmali. Yazi kagidi diizeni A4 boyuta, sayfanin solundan 3, sagindan
2, Gist ve altindan 2 cm birakilmalidir.

15. Kaynakgaya atiflar “ISO 690 - Sayisal Bagvuru” seklinde olmalidir.
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Makale Yazisinin Hazirlanmasinda Dikkat Edilecek Hususlar

Makalenin bashigi: Baglik makalenin icerigini yansitacak karakterde olmalidir. Bununla birlikte 12 kelimeden
daha uzun olmamalidir.

Yazarlar : Yazar isimleri Makale yazisinda bulunmayacaktir. Yazarlarin tam olarak isimleri, akademik dereceleri
ve kurumlari kayit esnasinda makale yiikleme sistemine yazilmalidir.

fletisim Adresi : Tletisime gegilecek yazarin isimleri makale yazisinda bulunmayacaktir. Tletisime gegilecek yazarin
isimleri invani, ad1 soyadi , iletisim adresi, elektronik posta adresi kayit esnasinda makale yiikleme sisteminde
belirtilmelidir.

Ozet Sayfast: Bu boliimde makalenin ana boliimlerinin kisa bir 6zeti verilmelidir. Ozet Tiirkge ve Ingilizce olarak
hazirlanmalidir. Ozet béliimii 250 kelimeden daha fazla olmamalidir. Ozet boliimii Aragtirma makalelerinde
mutlaka; Giris ve amag, Gereg ve Yontem, Bulgular ve Sonug bashklari altinda verilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Tiirkce ve Ingilizce dzetlerden sonra en az 3, en fazla 5 adet Index Medicusa uyar sekilde
anahtar kelime yer almalidir.

Arastirma Makaleleri:

Ana Metin: Aragtirma makaleleri geleneksel form olan, giris ve amag, gere¢ ve yontem, bulgular, tartigma ve sonug,
kaynaklar ve tablo ve gekiller basliklarinda yazilmalidir. Ana metin (Ozet, tablo ve sekiller, kaynaklar harig) 3000
kelimeden fazla olmamalidir.

Giris boliimii, okuyucunun konuyla ilgili 6nceki yaymlara bakmaya ihtiya¢ duymaksizin, simdiki ¢alismalarin
sonuglarini anlayip degerlendirmesine imkan taniyacak, yeterli 6l¢iide bilgi temin etmelidir. Ayrica giris boliimii,
calismanin gereklerini, mantigini ve kisa ve uzun vadede amaglarini da belirtmelidir.

Gereg ve Yontem boliimil, bagka aragtirmacilarin ¢alismayi tekrarlayabilecekleri ayrintida yazilmalidir. Dolayisiyla
yontem tiim ayrintilari ile yazilmalidir. Kullanilan gézlem teknikleri, anketler ve diger 6l¢iim sekilleri tarif edilmeli,
veri elde etme bicimleri ve deney gruplar: tanimlanmalidir. Verilerin istatistiksel degerlendirmesinin nasil yapildig
belirtilmelidir. Klasiklesmis yontemler kullanilmis ve yontemde herhangi bir degisiklik yapilmamis ise sadece
yontemin ismi ve alindig1 kaynak verilmelidir

Bulgular boliimiinde, arastirmada elde edilen veriler belli bir mantiksal-analitik biitiinliik ve akis icinde, sekil ve
tablolar verilerek agiklanmalidir. Verilerin uygun istatistiksel yontemlerle analiz edilmesi gereklidir. Gerekirse
sekil, fotograf ve benzeri goriintiiler kullanilabilir.

Tartigma asagida verilen ana basliklar1 igerecek sekilde yapilmalidir.

o Caligmanin temel bulgularinin 6zeti,

o Caligmanin giiclii taraflar1 ve sinirliliklari,

o  Elde edilen bulgularinin literatiir karsilastirmalarini,

o  Elde edilen bulgularin gelecekteki ¢aligmalara ve uygulamaya olas1 yansimalarini igermelidir.

Tablo ve sekiller: Makalede yer alacak tablo ve sekillerin sayis1 altiyr gegmemelidir. Tablolar ve Sekiller metin
icinde gegen sirastyla numaralandirilmali, metin ile iligkilendirilmeli, bir bagliga sahip olmali ve bir yerden alint1
ise mutlaka altinda kaynag: belirtilmelidir.

Tesekkiir: Calismaya katkida bulunanlara, teknik yardimi olanlara, mali ve geregsel destek verenlere tesekkiir
edilen bolimdiir.

Derleme Makaleleri:

Incelenen konu ile ilgili temel goriisleri ortaya koyan, bu goriislerin dayandig1 analizleri irdeleyen ve bunlara
dayanilarak yazarin bir sonuca vardig yazilar olmalidir. 4000 kelimeden daha uzun olmamalidir. Yazar konu ile
ilgili olarak okuyuculara temel bilgileri verme i¢glidiisii igerisinde olmalidir.
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Kisa Rapor:
Istisna durumlar haricinde orijinal makaleler i¢in rehber ayni sekilde kalacaktir
Editore Mektup:

Dergide yayimlanmis makalelerin gerek icerigi, gerekse bi¢imsel o6zellikleri ile ilgili yapilan tartigmalar ve
okuyucunun katkilarini igeren yazilardir. Kongre, Sempozyum, Panel Bildirileri ya da Raporlar1: Derginin yayin
ilkeleri kapsamina giren bilimsel faaliyetlerin sonunda yapilan bildiri ya da raporlardr.

Metin i¢ci Atif

Makale metinleri igerisinde kaynaklara yapilan atiflar “ISO 690- Sayisal Bagvuru” seklinde olmalidir. Ornegin (1)
gibi. Atif numaralar1 1 den baslayarak toplam kaynak sayis1 kadar olan rakam ile bitmelidir.

Kaynaklar:

Makale iginde atifta bulunulan her kaynak, Kaynaklar dizininde mutlaka bulunmalidir. Kaynaklar metinde gegis
sirasina gore numaralandirilmaly, dergi isimleri kisaltilmadan yazilmalidir. Kaynak sayis1 6zgiin arastirmalarda 50,
olgu sunularinda 20, derlemelerde 80 adeti gegmemelidir. Eger birden ¢ok kaynaga atif varsa: (1, 5, 12-16) seklinde
olmalidir. Yazarlar 10 adetten az kaynak kullanmamalidir.

Burada “12-167% 12. kaynaktan 16. kaynaga kadar olan 5 yayin1 kapsamaktadur.

Kaynaklarin yazilis1 asagidaki 6rneklere gore yapilmalidir:

Dergi:

o Yazar A.A, Yazar B.B.(Soyadi Adinin Bas harfi), (Yil), Makale Baglig1, Dergi Ismi, Derginin Sayis;; Makalenin

sayfalarmin ilk ve son sayfa numaralari.

o Davis, R, Revak J. R, & Crislip, K. E. (2006). Organizational downsizing: a review of literature for planning
and research. Journal of Healthcare Management, 23, 170-184

o Kathuria C., Al-Assaf A.F.,, Akgiin S.,(2007), Hasta Giivenligi Nasil saglanabilir? Saglik Kuruluslarinda Tibbi
Hatalarin

«  Bildirilmesi Nasil Etkin Hale Getirilebilir?, Hospital&Life Hastane Formu Dergisi, Ocak-Subat;13-21.Kitap
Bolumi:

o Yazar A.A, Yazar B.B.(Soyad1 Adinin Bas harfi), (Yil), Bolim Bashigi. A.Editor, B.Editor, Kitap Ady; Boliim
sayfalariin ilk ve son sayfa numaralari, Basim yeri.

o Henken, J. (1999). The dynamic capacities of firms. In: M. L. Dupuis, C. E. Falcon, & C. K. Lovett(Eds.),
Technology, organization, and competitiveness (pp. 10-24). Washington, DC: National Academy Press.

Kitap:
o Yazar A.A.(Yil), Kitap Bashigi, Yayin Yeri ve Yayin Evi.

o Zweizig, K. A,, Pinkus, R. M., & Vecchioni, T. L. (2000). Health care management: organization design and
behavior. Philadelphia: Lippincott Williams & Wilkins.

Elektronik Adres:

e Yazar, A.A, (Yil), Caligmanin Basligi, Kaynagin alindig tarih (Giin/Ay/Yil), Internet Adresi.

o Simons, D. Gone in 60 seconds: an innovative chain is trying to reinvent the way you get treated for routine
ailments. Retrieved June 14, 2005, from www.ensuringsolutions.org.

Aciklama;

o Hazirlanan yazilardaki tiim sorumluluk yazar(lar)in kendisine aittir.
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Giris ve Amag: Ogrencilerin meslek algilarini gelistirmek icin meslek algisini arttirmaya yénelik giidilenmelerini
saglamak onemlidir. Meslek algisina iliskin ilk olusumun dniversite déneminde basladigi géz 6niinde
bulunduruldugunda, hemsirelik 6grencilerinin temel egitim sirecinde olumlu mesleki algi edinmeleri énemli
gortilmektedir. Bu calismada mezuniyete ramak kala hemsirelik son sinif 6grencilerinin hemsirelik meslegi algilarini
belirlemek amaciyla nitel olarak yapilmistir. Gereg ve Yontem: Arastirmanin evrenini Ankara’da bir Saglik Bilimleri
Fakiiltesi Hemsirelik Bolimiinde 2019-2020 Egitim-Ogretim Yil'nda 6grenim géren son sinif hemsirelik grencileri
olusturmustur. Arastirma odrneklemini calismaya katilmayi kabul eden 32 6grenci olusturmustur. Arastirma
verilerinin toplanmasinda dgrencilerin kendilerinin ¢izdikleri resimler ve resimlere dayali kendi tanimlamalari bir
arada kullanilmistir. Veriler, timevanim bakis acisiyla analiz edilmistir. Verilerin ¢oziimlenmesi elde kodlama ile
arastirmacilar tarafindan gerceklestirilmistir. Bulgular: Arastirma verileri coziimlendiginde, 6grencilerin mesleki
algilarina yonelik 2 ana kategori belirlendi. Birinci kategori de: imaj, sifa, melek, bakim, sefkat, erkek hemsire;
ikinci kategoride: kariyer, meslek-bilim, iletisim yer almistir. Verilerin imaj ve kariyer ana temalar altinda toplandigi
belirlenmistir. Hemsirelik dgrencilerin en gok kullandiklarr alt tema sifa olmustur. Sifa temasinin ardindan melek,
bakim, sefkat ve erkek hemsire temalari gelmistir. Kariyer ana temasinin alt temalari ise meslek ve iletisim
olmustur. Sonug: Calismanin bulgulari hemsirelik odrencilerinin meslek algilarinin genellikle olumlu yonde oldugunu
gdstermistir. Bu sonug hemsirelik meslegi adina sevindiricidir.

ABSTRACT

Objective: It is important to motivate students to increase their perception of profession in order to improve
their perception of profession. It is important for vocational students to acquire professional perception in the
education process, which can be considered at the beginning of the first formation in the university period. This
class was conducted qualitatively to determine nursing profession perceptions of senior nursing students close
to graduation.Materials and Method: The universe of the study was formed by senior nursing students studying
in the Nursing Department of a Faculty of Health Sciences in Ankara in the 2019-2020 Academic Year. The
research sample consisted of 32 students who agreed to participate in the study. In the collection of research
data, the pictures drawn by the students themselves and their own descriptions based on the pictures were
used together. Data were analyzed from an inductive perspective. The analysis of the data was carried out by
the researchers with hand coding. Results: When the research data were analyzed, 2 main categories were
determined for students’ professional perceptions. In the first category: image, healing, angel, care, compassion,
male nurse; the second category: career, profession-science, communication. It was determined that the data
were collected under the main themes of image and career. The sub-theme most frequently used by nursing
students was healing. After the healing theme, angel, care, compassion and male nurse themes came. The
sub-themes of the main theme of career were profession and communication. Discussion and Conclusion:
The findings of the study showed that nursing students’ perceptions of profession are generally positive. This
result is pleasing for the nursing profession.

meslegi algilama ise, 6grencilerin kendileri, ¢evreleri,
hemsirelik egitimini nasil bulduklarini, hemsirelik ve

Algi, kisilerin bir durumu ya da olay: algilama
bicimidir. Bireylerin yasantilary, kisilikleri, kiiltiirleri ve
deneyimleri algi kavramini etkileyebilmektedir (1). Birey,
algilama bicimlerine gére gelisen tutum dogrultusunda
davranis sergiler (2). Hemsireligi algilama, bireylerin
kendilerini, ¢evrelerini, hemsirelik hakkindaki duygu ve
diisiincelerini tanimlamadir. Hemsirelik 6grencileri igin
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hemsirelikte var olan durumlarin uygunlugu hakkinda
distincelerini ve hissettiklerini tanimlar (3).

Hemsirelik boliimiinde okuyan 6grencilerin mezuniyet
sonrasi meslegine devam edip etmemeleri ya da severek
yapmalar1 mesleklerini nasil algiladiklarina baglhdir (4).
Bu sebeple, 6grencilerin hemsirelik meslegine kars:
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istekli, yetenekli ve motive olmalarini saglamak icin,
hemsirelik meslegi hakkinda gergek bir algiya sahip
olmalar1 6nemli bir yer tutmaktadir (5). Hemsirelerin
meslek algilari;; motivasyonlarini, performanslarini
ve kendileri hakkindaki goriislerini etkilemektedir.
Hemsirelik meslegini segen bireylerin meslegi iyi
tanimalari, meslek algilarinin pozitif olmasi, meslegi
kabullenmeleri ve sevmeleri, meslegin statiisiiniin
yiikselmesi ve ilerlemesi agisindan 6nem tagimaktadir

(6).

Ogrencilerin meslek algisini arttirmaya yonelik
giidillenmelerini saglamak meslek algisini gelistirmede
onemlidir (7). Meslek algisina iligkin ilk olusumun
okul yasami sirasinda basladig: g6z ontinde
bulunduruldugunda, hemsirelik 6grencilerinin temel
egitim slirecinde olumlu mesleki alg1 edinmeleri,
mesleki yasantilarinda nitelikli hizmet sunumuna etki
edebilecegi i¢in 6nemli goriilmektedir (10). Hemsirelik
egitimi veren akademisyenler, egitim-6gretim stirecinde,
6grencilerin mesleki kimligini olusturmak i¢in birincil
sorumluluga sahiptirler (8).

Hemsirelik 6grencilerinin mesleklerine iliskin
algilarini igeren ¢aligmalar bulunmaktadir (14,15,16).
Olumlu meslek algisinin, bireylerin mesleklerini
benimsemelerinde, yasamlarinda basariy:1 elde
etmelerinde ve meslegin toplumsal gelisimi gibi bircok
biiyiik roli bulunmaktadir (16). Meslegin olumsuz
algilanmasit ve imajina iligkin olumsuz bakis, is
doyumunun diisiik olmasina, yiiksek tilkenmislige ve
isten ayrilmalara neden olmaktadir ve yapilan ¢alismalar
bu bulgular: desteklemektedir (11,12,13).

Nicel aragtirmalarin yaninda, 6grencilerin hemsirelik
meslegini nasil algiladiklarini ve algilarini nasil
sembollestirdiklerini anlamak i¢in daha fazla bilgiye
ihtiya¢ duyulmaktadir. Ogrencilerin meslek algilarini
belirlemek icin resim cizdirme ve cizdikleri resimler
hakkinda yorumlarini yazmalar1 seklinde bir ¢alisma
yontemi ile literatiire katki saglanabilir. Ogrenciler
mesleklerini nasil algiladiklarina dair resim ¢izerken
duygularini daha rahat ifade edebilirler ve meslekleriyle
ilgili i¢cinde bulundurduklar: algilari simgelendiren
bicim ve igerik gibi 6zellikleri bilingdis1 bir sekilde
ifade edebilirler. Boylelikle meslege bakis agisini kendi
yorumuyla daha rahat ortaya koyabilirler. Bu noktadan
hareketle bu ¢aliyma mezun olmalarina ramak kalan
bir grup hemsirelik 6grencisinin meslek algilarini
belirlemek amaciyla yapilmistir. Bu amag ¢ergevesinde
agagidaki sorulara yanit aranmustir;

Son simnif hemsirelik 6grencilerinin hemsirelik meslegini
algilama ile ilgili ¢izdikleri resimlerde hangi sembollerle
kendilerini ifade etmislerdir?

Health Care AcadJ e 2021 e Vol8 e Issue?2
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Son siif hemsirelik 6grencilerin hemsirelik mesleklerini
algilama ile ilgili ¢izdikleri resimlerde kullandiklar
semboller cinsiyete gore farklilasmakta midir?

Son sinif hemsirelik 6grencileri hemsirelik mesleklerini
algilama ile ilgili ¢izdikleri resimleri hangi ctimlelerle
ifade etmektedir?

Bu aragtirma, mezun olmalarina ¢ok az bir siire kalmig
olan dérdiincii sinif hemsirelik 6grencilerinin mesleki
algilarinin belirlenmesi amaci ile nitel aragtirma olarak
yapilmuistir.

GEREC VE YONTEMLER

Arastirmanin Tipi

Nitel arastirma goriisme, gozlem ve dokiiman analizi
gibi nitel veri toplama yontemlerinin kullanildigs,
temelde yorumlamaci, post modern ve anlamaci bilim
felsefesi bulunan bir arastirma tirtadir. Algilarin
ve olaylarin dogal bir ortamda gergekgi ve biitiinciil
bir sekilde aciklanmasina yonelik nitel bir siirecin
izlendigi arastirma olarak tanimlanir. Literatir
taramas1 neticesinde arastirmanin veri toplama
yontemi sekillendirilmistir (17). Bu arastirma, son
sinif hemsirelik 6grencilerinin “hemsirelik meslegi”
kavramina iligskin algilarini, yaptiklar: resimler ve
tanimlama yoluyla inceleyen nitel bir caligmadir. Tki
teknik kullanilarak kavramlar biitiinlestirilmeye ve
aciklanmaya caligtlmistir. Bu aragtirmada 6grencilerden
toplanan resimler nitel arastirma yontemlerinden biri
olan icerik analizi yontemiyle analiz edilmistir. Bu analiz
tiriinde aragtirmacilar metnin veya belgenin igeriginin
irdelenmesini saglamak i¢in verileri kategorilere ayirarak
alt ve iist sniflamalar yapmustir.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirma, Yildirim Beyazit Universitesi Saglik Bilimleri
Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii 2019-2020 Ogretim yilinda
6grenim goren son siif 6grencileri ile yiirtitiilmistiir
(n=32). Arastirmada, nitel aragtirma yaklasimina
uygun olarak amagl 6rnekleme yontemi kullanilmigtir.
Katilimci sayisi, veri doygunluguna gore belirlenip
gonullilik esasina dayali olarak 34 6grenciden veri
toplanmustir. Katilimcilardan 2 6grencinin yorumlar:
olmadi8 i¢in ¢caligma dig1 birakilmis, ¢alismada verilerin
analizi 32 katilimciya ait resim ve tanimlamalar ile
gergeklestirilmistir. Katihmecilarin %55.2 (n=18) kadin,
%44.8 (n=14) erkek 6grenciler olusturmaktadir.

Verilerin Toplanmasi ve Yorumlanmasi

Arastirmadan bir hafta 6ncesinde 6grencilere arastirma
ile ilgili bilgi verilmistir. Calismanin yapildig: tarihte
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Halk Saglig1 Hemsgireligi dersi uygulamasi kapsaminda
okulda olan 6grencilere uygun bir derslik ayarlanarak A4
kagit verilmis ve resim ¢izmeden 6nce isim belirtmeden
cinsiyet ve yaslarini yazmalari istenmistir. Ogrencilere
“Hemsirelik meslegi senin i¢in ne anlam ifade etmektedir?
Sorusu sorulmus ve bu soruya iligkin resim ve tanimlama
ciimlesi yazmalar1igin 45 dakika siire verilmistir. Veriler
toplandiktan sonra aragtirmaci tarafindan ¢éziimleme
yapilmigtir. Veriler, timevarim bakis acis1 ve icerik
analizi ile yorumlanmustir. Tiimevarim analizi yaklagimi,
kodlama yapilarak verilerin kategorilere ayrilmasi, bu
kategoriler arasindaki iligkilerin ortaya konulmasi ve
buna dayal: olarak kategoriler ve alt kategorilerden bir
biitline ulasilmasini igerir. Arastirmada veri analizindeki
temel nokta verilerin iclerinde barindirdiklar kategorik
etiketlerin olusturulmasidir(17). Icerik analizinde ise
belgenin igeriginin incelenmesi gerekmektedir. Bunun
i¢in veriler kodlanmus, kategoriler olusturulmustur. Bu
stire¢ arastirmacilar tarafindan bir uzmandan destek
aliarak elde kodlama olarak yapilmistir.

Verilerin Analizi

Aragtirmacilar tarafindan 6grencilerin ¢izmis oldugu
resimler (toplam 32 resim) ve resim ile ilgili yazdiklar1
degerlendirilerek incelenmistir. Resimlerdeki semboller
ve renkler listelenmistir. Bu agamadan sonra sembollerin
ortak ozellikleri goz oniine alinarak uygun kategoriler
belirlenmistir. Ogrencilerin resim temasi hemsirelik
oldugu icin, kategorilendirmede oncelikli olarak
hemsirelik ve hemsirelik ile ilgili olan sekiller 6n plana
alinmig, daha sonra resimlerde kullanilan semboller
siklik derecesine gore kategorilendirme igerisine déhil
edilmistir. Benzesen kodlar bir araya getirilerek, belli
sayida kategoriye indirgenmistir. Veriler tiimevarim
analiz yaklagimui ile kategorilere ayrilmis ve sayisal hale
getirilerek sunulmustur. Son olarak, kategoriler ve alt
kategoriler biitiinciil bir resme ulagilarak elde edilen
bulgular yorumlanmistir. Kategorilerin igerisine dahil
olan sembollerin siralamasi 6grencilerin ifadelerindeki
siklik diizeyine gore yapilmistir. Tim bu stiregler iki
alan uzmaniyla is birligi saglanarak gerceklestirilmistir.
Nitel arasgtirma kitabi rehber olarak kullanilmigtir (18).

Arastirmanin Etik Yonii

Aragtirma igin Ankara Yildirim Beyazit Universitesi
Etik Kurulu'ndan 16.10.2019-42 tarih ve karar no ile
etik kurul onay1 alinmuistir. Ayrica boliim bagkanligindan
da yazili izin alinmistir. Goniilliik ve isteklilik esasina
gore katilim saglanmis ve arastirma konusu hakkinda
6grencilere bilgi verilerek goniilli onam formu
alinmigtir.

BULGULAR

Aragtirmaya katilan 6grencilerin 20’si kadin, 12’si erkek
ogrenciden olusmustur. Ogrencilerin yag ortalamast
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224dir. Toplanan veriler incelendiginde, resimlerde erkek
ogrencilerin hemsire figlirtint gizerken “erkek” kadin
ogrencilerin ise “kadin” figtirti kullandig: goralmiistiir.
Ogrenciler hemgirelik meslegini sembolize ederken
benzer ctimle ve tanimlamalar yapmigtir. Arastirma
sonuclarina gore 6grencilerin mesleki algilarina
yonelik 2 ana kategori belirlendi. Birinci kategori de:
imaj, sifa, melek, bakim, sefkat, erkek hemsire; ikinci
kategoride: kariyer, meslek-bilim, iletisim yer almistir.
Ana kategoriler ve aldiklari isimler soyledir:

Birinci Kategori:

imaj

Ogrencilerin meslek algi ve imajlarindan en ¢ok
yazdiklar1 ve resimlere doktiikleri alt tema sifa oldu.
Ardindan melek, bakim, sefkat ve erkek hemsire temalar1
geldi. Ogrencilerin cogu hemsirelikle melek semboliinii
birlikte ¢izmislerdir. Bu alt temalarla ilgili 6grencilerin
yazdig1 climleler s6yleydi:

Sifa

“Hemsirelik; lise yillarimdan beri hayalini kurdugum
tek seydi. Insanlara sifa dagitmak, merhametle bakim
yapmak, bilimin 1s18indan ilerleyerek melegime katki
yapmak amaglarim arasinda yer aliyor.” (Sekil 1. Kadin
ogrenci, 12. katilimei)
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Sekil 1; Kadin 6grenci, 12. Katilimct

........... Hemsirelik; verdigi bakim ve tedavinin iginde
glileryiiz, merhamet ve sifa dagitan meslektir. Biitiinctl
bakim vermektir. “ (Sekil 2. Kadin 6grenci, 21. katilimci)

“Hemgirelik, hastasi i¢in her tiirli fedakarlig1 yapan ve
sifa dagitan bir meslek” Ancak bazen de bagimli oldugu
i¢in istedigi gibi meslegini yapamayan bir grup.” (Erkek
ogrenci, 8. katilimci)

Melek

“Hemgirelik kutsal, empati gerektiren, manevi degerin
¢ok yiitksek oldugu, bakim veren bir meslektir” Hasta
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Sekil 2. Kadin 6grenci, 21. katilimer

ya da yakinin “Allah razi olsun”” séziiyle yorgunlugun
gectigi nadir mesleklerden biridir” Hemsirelik melek
gibi gériinmeden insanlarin elini tutmaktir” (Kadin
ogrenci, 19. Katilimcr)

“Hemgirelik; yardim etmek, 151k tutmaktir. Hemsire
melektir. Hasta ve ailesi ile iyi bir iletisim kurmaktir”
(Kadin 6grenci, 15. katilimcr)

........... Elinde sihirli degnegi olan, 151k sacan ve yardim
eden bir melek. “(Kadin 6grenci, 23. Katilimci)

Bakim

“Bu resimle hemsireligin koruyucu 6zelligini anlatmak
istedim. Aile ve toplum iizerindeki koruyuculuk ve
bakim gorevimizi bir el olarak ¢izdim” (Kadin 6grenci,
6. Katilimci)

“Hemsirelik= bakim farkli bir goriis olamaz” (Erkek
6grenci, 17. katilimer)

“Bireylere giiler yiizle, samimiyetle iyilik dagitmak,
huzur ve bakim vermektir.........” (Kadin 6grenci, 2.
Katilimci)

Sefkat

“Hemsirelerin hastalara varliklariyla sefkat, huzur,
sifa verdigini ve bunlarin hepsinin emek oldugunu
soyleyebilirim. (Kadin 6grenci, 30. katilimci)

“Hastalara anne gefkati ile yaklagan kutsal bir meslektir”
(Kadin 6grenci, 23. katilimcr)
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Erkek Hemsire

“Hemsirelik insan hayatina dokunan, yardima muhta¢
insanlara yardim eli uzatan degerli bir meslektir. Erkekle
bu meslekte kesinlikle var olmalidir” (Erkek 6grenci,
18. katilimc1)

.......... Erkeklerin de gayet iyi yapabildigi giizel bir
meslek” (Sekil 3. Erkek 6grenci, 9. katilimcr)

Ogrencilerden birkaginin ise kategorilere
girmemekle birlikte hemsirelik mesleginin ¢aligma
sartlarinin ve saatlerinin olumsuz olmasindan bahsettigi
gorilmistiir.

~

Sekil 3. Erkek 6grenci, 9. katilimei

ikinci Kategori

Kariyer

Ogrencilerin en ¢ok atifta bulunduklari kavram “meslek”
oldu. Ardindan meslek ve iletisim alt temalar1 geldi.
Ogrencilerin hemsirelik meslegini bilim olarak kabul
etmesi ve bunu ifade etmesi bu ¢aligmanin 6nem arz
eden sonuglardan biri oldu. Ogrencilerin bu alt tema
ile ilgili ifadeleri soyle oldu:

Meslek- Bilim

“Hemgirelik renkli diinyalarin giizel kalpli insanlaridir”
Hemgirelik bilimdir, meslektir” (Erkek 6grenci, 25.
katilimci)
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“Hemsirelik zor sartlar altinda, bazen olumsuz kogullara
ragmen, insanlara hizmet etmek ve onlarin hayatini
degistirmektir. Bunu yaparken de arastirmaya ve
o6grenmeye devam etmektir” (Erkek 6grenci, 9. katilimcr)

“Hemygirelik akademik hayat uzanan, hastalarin karanlk
dinyalarina 11k tutan bir meslektir” (Sekil 4. Kadin
ogrenci, 23. katilimci)

JSelr(il 4. Kadin 6gre;1ci, 23. katilimci

....... Maas karsiliginda yapilan insan hayatina dokunan
profesyonel bir meslek” (Erkek 6grenci, 17. katilimcr)
Iletisim

“Hemygirelik benim i¢in hayatin her alaninda insanlara

uzatilmig yardim eli. Hemgirelik iletisim demektir”” (Sekil
5. Kadin 6grenci, 14. Katilimci)

Sekil 5. Kadin 6grenci, 14. Katilimci

“Iyi bir iletisim olmadan hemsirelik dogru ve
profesyonelce yapilamaz. Bu nedenle hemsirelik dogru
iletisim demektir. “

TARTISMA VE SONUC

Mezun olmalarina ramak kala 6grencilerin meslege
iliskin algilari ile yapilan nitel ¢aligmanin sonuglarina
gore iki ana kategori, imaj ve kariyer olmustur.
Ogrencilerin tamamina yakininin olumlu ifade igeren
metin ve resimler kullandiklar1 goriilmustiir. Bu sonug
hemsirelik mesleginin ge¢misten giiniimiize geldigi
noktanin istendik diizeye dogru gittiginin bir gostergesi
olarak yorumlanabilir.

Imaj, bir konu ile alakali, {izerinde etki olusturulmasi
istenen toplulugun tanimladig, hatirladig1 ve onunla
iliskilendirdigi anlamlarin tamamidir (19). Hemsirelik
imaj1 ise meslek tyelerinin is performanslarini, isten
ayrilma distincelerini, mesleki konumlarini, saghiga
yonelik bakimi gelistirme yeteneklerini etkileyen
bir faktordiir (20). Toplumda hemsireligin prestijini
arttirmak, hizmet kalitesi ve ¢alisan memnuniyetini
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ist diizeye ¢ikartmak i¢cin hemsirelik imaji 6nemli
bir faktordir (21). Bu tanimlardan yola ¢ikarak bizim
Ogrencilerimizin hemsirelik imajini sifa, melek, bakim,
sefkat ve erkek hemsire olarak bes alt kategoride
siifladigini soyleyebiliriz. Temalarin ¢ogunun olumlu
olmasi sevindiricidir. Literatiir, hemsirelik 6grencilerinin
meslege olumlu bakis acis1 sergilemesinin aldiklar:
egitimin miifredat programu ile yakindan iligkili oldugu
ve 6grencilerin 1.siniftan 4. Sinifa kadar meslekle
ilgili algilarinin olumlu yonde degistigini gostermistir
(7,22,23). Yapilan farkli ¢aligmalarda ise 6grencilerin
meslek algi ve imajlarinin orta diizeyde oldugu tespit
edilmistir (13,24,25). Bu anlamda ¢alisma sonuglarimiz
literatiir ile benzerlik géstermektedir. Bu sonuclar
hemsirelik mifredatinin iyi oldugu ve 6grencilerin
meslek imajlarinin lisans egitimi siiresince olumlu
yonde etkilendigi seklinde yorumlanabilir. Ayrica
Ozmen ve Cetinkayanin galigmasinda da dgrenciler
hemsirelik meslegini hayat kurtarici, sevgi, melek gibi
figiirler ve ifadelerle tanimlamiglardir. Bu ¢aligmanin
Tiirkiye ‘de yapilan bir ¢aligma olmasi ve sonuglarimizin
benzerlik gostermesi meslegimizin olumlu imaj1 adina
sevindirici olarak yorumlanabilir (26). Bu ¢alismada
ogrenciler hemsireligi melek ve sifa kavramlari ile
tanimlamiglardir. Bu kavramlar ge¢misten giiniimiize
hemsirelerin yaptig1 meslegin ne kadar kutsal oldugunun
bir gostergesi olarak goriilebilir. Bununla birlikte
toplumda geleneksel olarak devam eden melek algisinin
ogrenci hemgirelerde 6ne ¢ikmasi olumsuz olarak da
degerlendirilebilir. Boyle bir algi bilimsel bir meslek
olma, profesyonellik gibi kavramlarla ters diigmekte bu
kavramlar1 golgeleyebilmektedir.

Ogrencilerin bakim kavramini algilamalari ile ilgili
yapilan bir ¢alismada hemsire 6grenciler bakimiy;
insanlara yardim etme, saglig1 stirdiirme, hastaliklar:
onleme olarak tanimlamigtir (27). Farkli ¢alismalarda
da 6grenciler hemsireligi “bakim veren, merhametli
ve yardim eden” olarak tanimlamigstir (28,29,30).
Genglerin hemsirelik meslegine algilarinin incelendigi
bir ¢caligmada hemsirelik; bakim veren, fedakar ve kadin
meslegi olarak tanimlanmugtir (31). Genglerin hemsirelik
meslegini daha ¢ok tercih etmeleri i¢in hemsgirelik
meslegine farkli platformlarda yer verilerek daha sik
anlatilmasi ve kariyer firsatlarinin tanitilmasinin fayda
saglayacagi diisiintilmektedir.

Young ¢aligmasinda (2019) mentor ve 6gretim iiyelerine
hemsire 6grencilerin en 6nemli 6zellikleri sorulmus,
samimiyet ve sefkat ilk sirada gelmistir. Bu durum
sonuglarimiz ile uyumlu olup, 6grenci hemsirelerde bu
gorisleri destekler bigimde sefkat algisinin 6ne ¢ikmis
oldugu soylenebilir (32).

Caligmamizda erkek 6grenciler, erkek cinsiyetin
hemsirelikte olmasi gerektigini savunmus ve hemsireligi
“erkek hemsire” figiirii ile resmetmistir. Yilmaz’in erkek
hemsire 6grencilerin meslek algisina yonelik yaptigi
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¢alismada 6grencilerin bilingli olarak hemsireligi
se¢medigi belirlenmistir (33). Gliniimiizde bu durum
gecerliligini kaybetmis, erkek 6grencilerin de bilingli
olarak hemsireligi sectigi goriilmiistiir. Abbas'in (2017)
caligmasinda sosyokiiltiirel olarak hemsireligin kadin
meslegi oldugu ve erkek cinsiyetin bu nedenle zor
kabul gordiigii belirtilmistir (30). Cinar ve Olgun
(2013) ise ¢aligmasinda erkek hemsirenin meslegin
profesyonellesmesinde ve toplumda statiisiiniin
artmasina yardimc: olacagi belirtilmistir (34).
Giiniimiizde hemsirelik meslegini secen erkek 6grenci
sayisinda artis, is bulma imkaninin fazla olmas: gibi
nedenlerle cinsiyet esitsizligi giin gectik¢e azalmakta
bu durum hemygirelik mesleginin imajina olumlu olarak
yansimaktadir. Calismamizdaki erkek 6grencilerin
de hemsirelik figiiriinii “erkek” olarak resmetmesi
hemsirelik mesleginin erkek cinsiyetini kabul ettiginin
gostergesi olabilir.

Meslek, belli bir seviyede egitim, bilgi, beceri ve diploma
gerektiren statii, itibar ve gelir kazandiran faaliyetler
biitiiniidiir. Bireyin yagami boyunca devam edecek bir
proje ve yasamdan keyif almamizi saglayacak en 6nemli
ugrastir (35). Hemygirelerle yapilan kalitatif bir galigmada
“hemsirelik meslegine ne/neler gii¢ kazandirir?” sorusu
sorulmus, hemsirelik mesleginin gii¢ kazanabilmesi i¢in
en 6nemli temalardan biri iletisim olarak belirlenmistir
(36).

Bu calisgmada 6grenciler hemsirelik meslegini “bilim”
olarak tanimladilar. Lisans déneminde bulunan
ogrencilerde meslegin bu kavrami ¢agrigtirmasi
olduke¢a gurur vericidir. Ayrica farkli diizeylerde
yapilan hemsirelik egitimi farkli bakis agilari ile ¢aligan
hemsirelerin olmasina neden olmakta bu durumda
bilime, arastirmaya yeterli zaman ayiramamaya ve dolaylh
olarak mesleki imajin zedelenmesine neden olmaktadur.
Bu sorunlarin ¢oziillmesiyle birlikte 6grencilikten aktif
caligma hayatina gecildiginde, bilimsel bilgiye dayanarak
yapilan bakimla hemsirelige daha da profesyonellik
katacag: diisiiniilmektedir. Bunun disinda 6grencilere
bilim ve akademik kariyer yolunda destek olunmasi
atilmasi gereken en 6nemli adimdur.

Diinya ve Tiirkiye érneklerine bakildiginda Grey’s
Anatomi, Mucize Doktor gibi ¢ok izlenen dizilerde
bile doktor karakterlerin baskin oldugu, hemsirelik
mesleginin yeterince anlatilmadigr goériilmektedir.
Meslek imajinin iyilestirilmesinde kitle iletisim
araglarinin etkisi diisiintildiigiinde bu anlamda da
yapilmasi gerekenler oldugu soylenebilir.

Bu ¢alismanin sonunda &grencilerin 4 yil boyunca
miifredatta aldiklar1 egitim ve sosyo-kiiltiirel etkilerle
sekillenen bir meslek algilarinin oldugu sonucuna
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varimistir. Veriler literatiire yer yer benzerlik gostermekle
birlikte yeni bir bakis acis1 da kazandirmaktadir. Bu
sonuglar hem 6grenciler, hem ¢alisan hemsireler hem de
hemsire akademisyenler i¢in yol gosterici niteligindedir.
Kiiresellesme ¢aginda, ciddi bir afet olarak nitelendirilen
COVID-19, hemsirelerin kilit konumunu bir kez daha
ortaya koymustur. Pandemi déneminde COVID-19 ile
miicadele eden mesleklerin baginda yer alan hemsirelerin
imajin1 olumlu yonde etkiledigi diisiintilmektedir.

Tiim bu sonuglara dayanarak, birinci siniftan baglayarak
ogrenciler i¢in 6gretim elemanlarinin rehberlik ve
danismanlik yapmasi, klinik egitimlerde 6grencilerin
desteklenmesi ve mesleki imajin olumlu y6nde
gelistirilebilmesi rol model olunmas: 6nerilebilir.
Ayrica hemsireligin gesitli alanlarda profesyonel hizmet
verebilen bir meslek olmasi ve bu durumu égrencilerin
gormesini saglamak onemlidir. Hizmet i¢i egitimlerle
hemsirelik mesleginin imajin1 gelistirecek programlarin
eklenmesi Onerilebilir. Sosyal medya aracilig: ile
hemsireligin sesinin ve 6neminin duyurulmasinin imaji
olumlu yonde etkileyebilecegi de bir gergektir. Son
olarak hemsirelik mesleginde lisans egitiminin iizerine,
uzmanlagmanin saglanmasinin meslegimizin prestij ve
algisinda olumlu degisikler yaratacag: diistiniilmektedir.

Etik Kurul Onay1: Arastirma i¢cin Ankara Yildirim
Beyazit Universitesi Etik Kurulu'ndan 16.10.2019-42
tarih ve karar no ile etik kurul onay1 alinmistir

Cikar Catigmasi: Bu ¢aligmada yazarlara arasinda
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GIRIS VE AMAC

“Ne en giiclii olan tiir hayatta kalr, ne de en zeki olan. ..
Degisime en ¢ok adapte olabilendir, hayatta kalan...”

Charles Darwin

oz

Amac: Bu calisma saglik bilimleri fakiiltesi 6grencilerinin bilissel esneklik ve yaraticilik diizeyleri ile aralarindaki
iliskinin belirlenmesi amaci ile yuriitilmistir. Gere¢ ve Yontem: Kesitsel tanimlayici tipte arastirma, 2018-
2019 egitim-6gretim yilinda Tiirkiye'de Ege Bolgesinde bir devlet tniversitesindeki Saglk Bilimleri Fakiltesi
“Hemsirelik, Beslenme ve Diyetetik ile Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon” bélimlerinde 6grenim goren 180 dgrenci
ile yurdtilmistar. Verilerin toplama asamasinda sosyo-demografik bilgi formu, “Bilissel Esneklik Olgegi” ve
“Marmara Yaratici Diisiinme Egilimleri Olcegi” kullaniimistir. Bulgular: Arastirma grubunun %34.1°i hemsirelik,
%34.1'i beslenme ve %31.7'si fizik tedavi ve rehabilitasyon béliimi ddrencisidir. Ogrencilerin Biligsel Esneklik
Olcegi toplam puani 48.35+5.03, Marmara Yaratici Distinme Egilimleri Olcegi toplam puani 94.64 +11.62 olarak
saptanmistir. Ayrica; “Biligsel Esneklik Olgegi” toplam puani ile “Marmara Yaratici Distiinme Egilimleri” dlgedinin
hem toplam puani hem de alt boyut puanlari arasinda pozitif diizeyde anlamli bir iliski bulunmustur. Sonug: Bu
calismada saglik bilimleri 6grencilerinin biligsel esnekliginin orta, yaratici diisinme egilimlerinin ise yiiksek oldugu
ve bilissel esneklik dizeyleri arttikca yaratici diisinme egilimlerinin de arttigi belirlenmistir.

ABSTRACT

Aim: This study was carried out to determine the relationship between cognitive flexibility and creativity levels
of health sciences students. Material and Methods: Cross-sectional descriptive study was carried out in 2018-
2019 academic year in the Faculty of Health Sciences at a state university in the Aegean region in Turkey. 167
students from the departments of “Nursing, Nutrition and Dietetics and Physical Therapy and Rehabilitation
participated in the study. Socio-demographic information form, Cognitive Flexibility Scale and Marmara Creative
Thinking Dispositions Scale were used to collect data. Results: Of the research group, 34.1% were nursing,
34.1% were nutrition-dietitician and 31.7% were physical therapy and rehabilitation students. The total score of
the students’ “Cognitive Flexibility Scale” was 48.35 = 5.03 and the total score of “Marmara Creative Thinking
Dispositions Scale” was 94.64 + 11.62. A significant positive correlation was found between the total score of
the “Cognitive Flexibility Scale” and the total score and the subscale scores of the “Marmara Creative Thinking
Dispositions Scale”. Conclusion: In this study, it was found that cognitive flexibility of health sciences students
was moderate, creative thinking dispositions were high. As the cognitive flexibility levels increased, creative
thinking dispositions increased.

esnekligi olan bireylerin bireysel potansiyellerinin
farkinda olabilen ve zor durumlarla kars: karsiya
geldiklerinde yasanan rahatsizlik duygusuyla miicadele
edebilen, kendine 6zgii bas etme stratejileri olan bireyler
oldugu bildirilmistir (2,3). Bilissel boyutla ilgili bir
kavram olan bilissel esneklik, zorlayan ve miicadele

Bilissel esneklik kisinin ¢evre degisikligine kars1 kendi
biligsel kaliplarini degistirebilmesi ve yeni ortama uyum
saglayabilmesi olarak tanimlanmaktadir (1). Bilissel
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gerektiren bir durumda kiginin hayatin1 kolaylastiran
ve bu zorlayicit durumlardan alternatifler bularak
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problemin ¢oziilmesinde etkilidir (4). Martin ve Rubin
biligsel esnekligin kisilerin degisik alternatifleri fark
etmesini saglayarak, kisinin bagkalarmnin duygularini
anlamasina yardimci olacagini ve kendi farkindaliklarini
arttirabilecegini ifade etmislerdir (5). Tim bunlar
dikkate alindiginda bilissel esnekligi yiiksek olan saglik
profesyonellerinin problem durumlarinda alternatifler
tiretebilecekleri, hastalar1 ve diger saglik ¢alisanlart ile iyi
bir iletisim kurabilecekleri ve stresle basa ¢ikabilecekleri,
hastalarinin farkli 6zelliklerine daha kolay uyum
saglayabilecekleri, bakim verdigi birey ve/ya ailesi ile
daha kolay is birligi yapabilecekleri sdylenebilir.

Bireysel olarak herhangi bir durumla ya da bir problemle
ilgili olarak farkli seceneklerin ve ¢6ziim yollarinin
farkinda olma, yeni durumlara uyum saglamada
isteklilik ve kendini yetkin hissetme olarak tanimlanan
biligsel esneklik kavrami, sahip olunan benzer bilgiler ve
aliskanliklardan faydalanilarak yeni bilgileri yaratici bir
sekilde kombine etme ve yeni temsiller olugturabilmeye
olanak saglar (6,7). Biligsel esnekligin tanimindan
da yaraticilik ile i¢ ice oldugu fark edilmektedir (6).
Gunimtuzde hem kigisel hem de mesleki olarak
yaraticilik olmazsa olmaz bir durum haline gelmistir.
Cunki yaraticilik, bireyin kendini gerceklestirmis
olmasinin yansimasidir. Yaraticilik, gercekte olmayan
bir seyi yaratmak degil var olan seyi ortaya ¢ikarmaktir.
Sorun ¢6zmenin sadece insan zekasi ile ilgili olmadig:
yaratici zekayla da ilgili oldugu belirtilmektedir. Degisen
saglik bakim ihtiyaglar1 ele alindiginda; saglik bakim
hizmetlerinde gérev alan meslek iiyelerinin yaratici olma,
aragtirma yapabilme, bilgiye ulasabilme, bilgi tiretme
ve bilgiyi kullanabilme gibi 6zelliklere sahip olmalar:
beklenmektedir (8). Kurumsal sistemlerde yaraticiligin
yaygin hale gelmesi, saglik bakim hizmetlerinin
gelismesine, iyilesmesine olanak saglar, problem ¢ozmeyi
arttirir. Saglik bakim hizmetleri mesleklerin dogas:
geregi bircok tehlike ve sorunun oldugu kompleks bir
yapiya sahiptir (9,10). Béyle kompleks bir yapida hizmet
sunan saglik profesyonellerinin, modern bir profesyonel
olarak, sorgulayabilen, ¢evresindeki yenilik ve degisime
uyum saglayabilen, yaratici diisiinceler ireterek problem
¢ozebilen, esnek davranabilen, farkli disiplinlerden
etkilenerek meslege katkilar saglayabilen, elestirel
diistinebilen bireyler olmasi zorunlu hale gelmistir (11).
Bu nedenlerle “Saglik bilimleri fakiiltesi 6grencilerinin
biligsel esneklik ve yaraticiliklar: ne diizeydedir?”
sorusundan hareketle bu ¢aligma planlanmustir.

Amag: Saglik bilimleri fakiiltesi 6grencilerinin biligsel
esneklik ve yaraticilik diizeyleri ile arasindaki iligkinin
incelenmesi amaglanmistir.
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GEREC VE YONTEM

Arastirmanin tipi

Kesitsel tipte tanimlayici bir ¢alismadar.

Arastirmanin yeri ve zamani

Arastirma, Ege Bolgesinde bulunan bir devlet
tiniversitesinin Saglik Bilimleri Fakiiltesi blinyesindeki
“Beslenme ve Diyetetik, Hemsirelik, Fizik Tedavi ve
Rehabilitasyon” boliimlerinde 2018-2019 egitim-6gretim
yili bahar yartyilinda ytiritilmastir.

Arastirmanin evreni ve 6rneklemi

Arastirmanin evrenini, 2018-2019 egitim-6gretim yili
bahar yariyilinda ilgili bolimlerde 6grenim goren 180
égrenci olusturmustur. Orneklem segimine gidilmeyerek
evrenin tamami aragtirma kapsamina alinmigtir.
Goniilli 167 (%92.7) 6grenci arastirmaya katilmustir.
Arastirmanin yuratildigi okulda ilgili bélimler
2018-2019 egitim-6gretim yilinda egitime baslamis
oldugundan dolay1 her {i¢ boliimde de yalnizca 1. sinif
ogrencileri aragtirmaya katilmistir.

Veri Toplama Araci

» <«

Arastirmanin verileri “Ogrenci Bilgi Formu”, “Biligsel
Esneklik Olgegi” ve “Marmara Yaratict Diisiinme
Egilimleri Olgegi” ile sinif ortaminda anket kullanilarak
toplanmustir.

Ogrenci bilgi formu: Aragtirma verilerinin toplanmasinda,
aragtirmacilar tarafindan literatiir taranarak hazirlanan
ogrencilerin sosyo-demografik 6zelliklerini belirlemeye
yonelik 7 soru icermekledir (2,12-20).

Bilissel Esneklik Olgegi: Martin ve Rubin (1995) tarafindan
kisinin biligsel esneklik diizeyini saptamak amaciyla
gelistirilmis olup, toplam 12 madde igermektedir. Ozgiin
olgegin Cronbach alfa katsayilar1 .72 ila .87 arasinda
degisirken, test tekrar test giivenirlik katsayisinin
.83 bildirilmigtir. Likert tipteki 6lgek “1- Kesinlikle
Katilmiyorum” “6- Kesinlikle Katiliyorum” arasinda
derecelendirilmektedir. Her bir maddeye verilen
yanitlarin toplanmasiyla toplam puan elde edilmektedir
(5). Olgekten alinabilecek minimum puan 12 maksimum
puan 724dir. Yitksek puanlar yiiksek diizeyde bilissel
esnekligi gosterirken, diisiik puanlar disiik diizeyde
biligsel esnekligi ifade etmektedir (13). Turkee’ye
uyarlama ¢alismasi Altunkol tarafindan yapilan 6lgegin
Cronbach alfa katsayis1 .81 bulunurken (13) mevcut
calismada ise Cronbach alfa katsayis1 .84 saptanmugtir.

Marmara Yaratici Diisiinme Egilimleri Olcegi: Ozgenel ve
Cetin tarafindan gelistirilen 25 madde igeren 6l¢ek, 6z
disiplin (5 madde), yenilik arama (8 madde), cesaret (4
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madde), merak (3 madde), stiphe (2 madde) ve esneklik
(3 madde) olmak iizere alt1 alt boyuttan olugsmaktadir
(21). Besli likert tipteki olgegin derecelendirilmesi,
“1-hicbir zaman” “5-her zaman” seklinde yapilmaktadir.
Olcekte olumsuz ifade bulunmamaktadir. Olcekten en az
25 puan en fazla 125 puan alinmaktadir. Olgek toplam
puani bireyin 6l¢ek maddelerine verdigi cevaplarin timi
toplanarak elde edilmektedir. Alt boyut maddelerine
verilen cevaplar toplanarak, alt boyut toplam puanlar
elde edilmektedir. Bireyin dl¢ekten aldigi puanin
yiksekligi, yaratic1 diisinme egiliminin yiiksek
oldugunu gostermektedir. Ozgiin 6lgeginin biitiiniine
ait Cronbach Alpha giivenirlik katsayis1 .87 ve mevcut
¢alismada ise .85 bulunmustur.

Istatistiksel Analiz: SPSS 20.0 paket programi kullanilarak
veriler degerlendirilmis olup, anlamlilik diizeyi
p<0.05dir. Degiskenlerin normal dagilima uygunlugu
gorsel (histogram ve olasilik grafikleri) ve analitik
yontemlerle (Carpiklik, Basiklik, Shapiro-Wilk testleri)
incelenmistir. Tanimlayic istatistiklerin yani sira
gruplar arasi karsilagtirmada normal dagilima uymayan
degiskenler icin ise Kruskal-Wallis H ve Mann-Withney
U testleri ve iki 6lgek arasindaki iligkinin belirlenmesinde
de Pearson korelasyon analizi kullanilmistir.

Arastirmanin Etik Yonii: Verilerin toplanmasi i¢in
Tirkiyede bir iiniversitenin Etik Kurulundan ve
(26 Subat 2019. karar n0:2019/85) ve arastirmanin
ylriitildigi tiniversiteden yazili onam alinmigtir.
Arastirma o6ncesinde katilimcilara bilgi verilerek,
aragtirmaya katilmay1 kabul edenlerin s6zel onamlar:
alinmistir. Arastirmaya sadece goniilli katilimcilar
alinmustir. Arastirmada kullanilan 6l¢ekler icin e-posta
yoluyla yazarlardan izin alinmistir.

BULGULAR

Ogrencilerin; yaslar1 18 ile 22 arasinda ve yas ortalamasi
19.20+0.84’tiir. Ogrencilerin %80.2’si kadindir.
Aragtirma grubunun %34.1’i hemsirelik. %34.1°i
beslenme ve %3.7’si fizik tedavi ve rehabilitasyon
béliimii 6grencisidir. Ogrencilerin, %64’ iiniversiteye
baslamadan once biiyiik sehirde yasadigini, %85.6%1
cekirdek aileye sahip oldugunu ve %77.2’si de ekonomik
durumunu orta olarak ifade etmistir.

Aragtirmaya katilan 6grencilerin “Biligsel Esneklik
Olgegi’nden aldiklar1 puanlar incelendiginde, toplam
puan 48.35+5.03 (min=32. max=67) bulunurken
6grencilerin biligsel esneklik diizeylerinin ortanin
tizerinde oldugu belirlenmistir. Tablo 1’de Bilissel
Esneklik Olgeginden alinan puani etkileyebilecegi
distinillen bagimsiz degiskelere iligkin veriler
gosterilmistir. Ogrencilerin dlgek ortalama puanlari ile
cinsiyet, 6grenim gordiikleri boliim, aile tipi, uzun siire
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yasanilan yer ve ekonomik durumlar: arasinda yapilan
istatistik analizlerde istatistiksel olarak anlamli bir fark
saptanmamuigtir. Ancak. istatistiksel olarak anlamli bir
fark olmamakla birlikte fizik tedavi ve rehabilitasyon
bolimi 6grencilerinin ve pargalanmis aile sahip
oldugunu belirten 6grencilerin biligsel esneklik dl¢egi
puanlarinin daha yiiksek oldugu belirlenmistir.

Tablo 1. Bilissel esneklik 6l¢egi puanlarinin 6grencilerin bazi
ozelliklerine gore dagilimi (n:167)

Ozellikler n " Lopd Test P
olgek puam
Cinsiyet
Kadin 134 48.38+4.83
Z=2.150.000  0.806
Erkek 33 48.24+5.85
Boliim
Beslenme 57 47.40+4.03
Hemysirelik 57 48.14+4.5 X?=4.545 0.103
FZT 53 49.60+6.19
Aile Tipi
Cekirdek 144 48.37+5.10
Genis 20 47.80+4.87 X?=1.989 0.370
Parcalanmis 3 51.0£0.00
Ekonomik Durum
Iyi 37 47.59+4.33
Orta 129 48.63+5.17 X?*=3.921 0.141
Koti 1 40.00+£-
En Uzun Siire Yasanilan Yer
Koy 11 47.72+4.1
Kasaba 7 49.00+2.44
. X?=0.620 0.961
Tlce 42 48.35+4.92
B. Sehir 107 48.37+5.31

x2 : Kruskal Wallis Test, Z: Mann-Whitney

Aragtirmaya katilan 6grencilerin “Marmara Yaratici
Diigiinme Egilimleri Olgegi’nden aldiklar1 puanlar
incelendiginde, toplam puan 94.64+11.62 (min=64.
max=11) bulunurken 6grencilerin yaratici diigiinme
egilimlerinin yiiksek oldugu belirlenmistir. Olgegin
alt boyutlarindan alinan puanlar incelendiginde ise 6z
disiplin alt boyut puaninin 17.34+3.56, yenilik arama alt
boyut puaninin 30.51+4.27, cesaret alt boyut puaninin
14.39+2.78, merak alt boyut puaninin 12.42+1.82,
stiphe alt boyut puaninin 8.11+1.35 ve esneklik alt
boyut puaninin da 11.83£1.83 oldugu belirlenmistir.
Tablo 2’de Marmara Yaratici Diisiinme Egilimleri
Olgeginden alinan puani etkileyebilecegi diisiiniilen
bagimsiz degiskenlere iligkin bulgular gésterilmistir. Oz
disiplin alt boyut puaninin beslenme ve diyetetik bolimii
ogrencilerinde (x2= 4.78, p= .018) ve parcalanmis
aileye sahip 6grencilerde (x2= 6.40, p= 0.041), merak
alt boyut puaninin da yalnizca pargalanmis aileye sahip
ogrencilerde daha yiiksek oldugu saptanmistir (x2=
6.96, p= 0.031). Esneklik alt boyut puanin ise cinsiyet
ve ekonomik durum degiskenlerinden etkilendigi,
kadin 6grencilerin (z= 1.916, p= 0.018) ve ekonomik
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Tablo 2. Marmara yaratic1 diisiinme egilimleri 6l¢egi ve alt boyut puanlarinin 6grencilerin bazi 6zelliklerine gére dagilimi (n:167)

Ozellikler n Oz disiplin YAerr;l;l: Cesaret Merak Siiphe Esneklik Topi)aun;rﬁlqek
Ort =SS Ort + SS Ort =SS Ort £ SS Ort =SS Ort =SS Ort + SS
Cinsiyet
17414362 | 30.52%4.14 | 14.52%2.67 | 12.56x1.54 | 820+1.29 | 12.01%1.77 95.26+11.00
Kadin 134 | 17.09+3.34 30.36+4.82 13.87+3.20 11.84+2.63 7.78+1.53 11.12+1.91 92.09+13.75
Erkek 33 7=2.069 7=2.201 7=1.958 7=1.989 7=1.887 7=1.916 7=1.916.500
P=0.568 P=0.969 P=0.304 P=0.363 P=1.81 P=0.018* P=0.236
Boliim
18.35+2.87 30.71+3.79 14.56+2.42 12.63+1.39 8.19+1.14 12.14+1.70 95.59+10.15
Beslenme 57 | 1638+3.41 | 29.57+427 | 14.35£2.70 | 12.28+1.90 | 7.89+1.49 | 11.61+1.81 92.10+1.11
Hemsirelik 57 | 17.30+4.12 | 31.30+4.64 | 1426324 | 1235214 | 828139 | 11.75£197 95.26+13.26
FZT 53 X?=4.78 X?=5.79 X?=1.375 X?=0.694 X?=1.871 X?=2.93 X?=4.78
P=0.018* P=0.055 P=0.503 P=0.730 P=0.392 P=0.231 P=0.91
Aile Tipi
17.17+3.57 30.35+4.32 14.36+2.88 12.38+1.79 8.11£1.39 11.78+1.88 94.18+11.72
Cekirdek 144 | 18.05+3.45 31.45+4.17 14.35+2.23 12.30£1.94 | 8.05+1.05 11.90+1.37 96.10+10.89
Genis 20 | 21.00+0.00 32.00+0.00 16.00+0.00 15.00+0.00 9.00+0.00 14.00+0.00 107.00£0.00
Pargalanmis 3 X?=6.40 X*=1.33 X?=2.191 X?=6.96 X*=1.747 X?=5.23 X*=5.15
P=0.041* P=0.514 P=0.334 P=0.031* P=0.418 P=0.73 P=0.076
Ekonomik Durum
16.24+3.83 29.83+4.31 13.91+2.76 12.37£1.62 8.21£1.37 11.08+2.03 91.70£10.90
Iyi 37 | 17.65+3.44 30.73+4.26 14.54+2.79 12.43+1.89 8.08+1.35 12.03+1.72 95.49+11.77
Orta 129 18.00+- 27.00%- 13.00+- 13.00- 9.00+- 13.00+- 93.00+-
Kot 1| X*=3.585 X?=2.623 X2=0.945 X?=0.546 X?=1.010 X?=82.96 X?=4.186
P=0.167 P=0.269 P=0.623 P=0.761 P=0.603 P=0.016* P=0.123
En Uzun Siire Yaganilan Yer
17.45+3.95 28.18+6.14 12.63+3.47 11.63+2.61 8.09+1.57 11.36+2.80 89.36+18.29
Koy 11 16.00+4.5 29.71+5.67 14.85+3.93 12.57+1.51 8.85+1.46 12.42+2.14 94.42+15.54
Kasaba 7 | 18.33+3.25 31.76+3.80 15.02+2.31 13.14+1.53 8.50+1.10 12.40+1.93 99.16+9.27
flge 42 | 17.03+3.53 30.31+4.04 14.29+2.75 12.21+1.79 7.92+1.37 11.62+1.60 93.42+10.98
B. Sehir 107 X?=5.65 X?=5.77 X?=5.33 X?=6.66 X?=7.29 X?=7.73 X?=9.048
P=0.130 P=0.123 P=0.149 P=0.083 P=0.063 P=0.052 P=0.029*
Toplam 167 | 17.34%3.56 30.51+4.27 14.39+2.78 | 12.42+1.82 | 8.11x1.35 | 11.83+1.83 94.64+11.62

x2 : Kruskal Wallis Test, Z: Mann-Whitney U. *p< 0.05
durumunu kotii olarak belirten 6grencilerin (x2=
82.96, p=0.016) daha yiiksek puan ortalamalarina sahip
olduklar1 belirlenmistir. Marmara Yaratici Diigtinme
Egilimleri 6lgegi toplam puaninin da yasaminin biyiik
bir kismini ilgede gegiren 6grencilerde anlamli derecede
yiiksek oldugu saptanmigtir (x2=9.048, p= 0.029) (Tablo
2).

Aragtirma sonucuna gore; 6grencilerin, yaratici
distinme egilimleri ile biligsel esneklik diizeyleri
arasinda istatistiksel olarak giiclii ve pozitif yonlii bir
iliski tespit edilmistir. Biligsel esneklik diizeyi yiiksek
olan 6grencilerin yaratici digiinme egilimleri daha
yiiksektir (Tablo 3).

TARTISMA

Aragtirmanin temel amaci olan saglik bilimleri fakiiltesi
6grencilerinin bilissel esneklik diizeyleri ile yaraticilik
diizeyleri arasindaki iligskiye bakildiginda, Biligsel
Esneklik Olgegi toplam puani ile Marmara Yaratici
Diistinme Egilimleri 6l¢eginin hem toplam puani hem
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de alt boyut puanlar: arasinda pozitif diizeyde anlaml
bir iligki bulunmugtur. Bu durum aragtirmaya katilan
Ogrencilerin biligsel esneklik diizeyleri arttik¢a yaraticilik
diizeylerinin de arttigini gostermektedir. Bu sonug,
biligsel esnekligin yaraticiligin 6nemli bir 6gesi oldugu
bilgisini desteklemektedir (16, 22). Literatiirde, bilissel
esneklik ve yaraticilik arasindaki iliskiyi inceleyen iki
¢alismaya rastlanmigtir. Bu ¢aligmalarin birinde iki
degisken arasinda olumlu yonde bir iliski bildirilmigken
bir digerinde iki degisken arasinda anlaml bir iligki
bulunamamigtir. Bu durum Cuhadaroglu tarafindan
biligsel esnekligin diger yiiriitiicii islevlerden ve diger
biligsel becerilerden ¢ok farkli bir biligsel degisken
oldugu ve bu degiskenin sosyal ve kisisel faktorlerden
etkilenebilecegi seklinde yorumlanmustir (16).

Bu ¢alismada saglik bilimleri 6grencilerinin biligsel
esnekligi orta diizeyde bulunmustur (48.35+£5.03).
Benzer sekilde, Tiirk hemsirelik 6grencileri ile
yuritilmiis bir caligmada 6grencilerin Biligsel Esnekligi
orta diizeyde (39.43+2.83) bildirilmistir (23). Biligsel
esnekligi yliksek olan bireyler bir sorunla karsilastiginda
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sorunu kontrol edebilme, sorunun ¢éziimiinde ¢ok
saylda ¢oziim yolu liretebilme ve her zaman kullanilan
¢oztimlerden farkli diisiinebilme becerisine sahiptirler.
Saglik profesyonellerinin biligsel esnekliklerinin yiiksek
olmast oldukea 6nemlidir. Lagin ve Yal¢in'in (2), Buga ve
ark’mn (24), Kercood ve ark’in (25) {iniversite 6grencileri
tizerine yaptiklar: calismalarda, 6grencilerin bilissel
esneklik diizeylerinin yiiksek oldugunu saptamislardar.
Bu ¢alismada, saglik bilimleri 6grencilerin bilissel
esneklik diizeylerinin literatiirdeki benzer ¢alismalarda
yer alan 6grencilerden daha diisiik ¢ikmasi 6grencilerin
birinci sinifta 6grenim gérmeleri ve deneyimsizlikleri
ile iligkilendirilebilir (2). Calismamizda biligsel
esneklik diizeyinin bir takim sosyodemografik veriler
ile iliskisi incelendiginde, 6grencilerin biligsel esneklik
diizeylerinin cinsiyet, 6grenim goriilen boliim, aile
tipi, ekonomik durum ve uzun siire yaganilan yer gibi
degiskenlerden etkilenmedigi belirlenmistir. Literatiir
incelendiginde, biligsel esnekligin ilgili sosyodemografik
ozelliklere gore anlaml bir sekilde farklilasmadig:
sonucuna ulagilmis ¢aligmalar oldugu goriilmektedir
(2,5,12-17,23,26).

Tablo 3. Ogrencilerin biligsel esneklik ve yaratict diigitnme
egilimleri 6l¢ek puanlar1 arasindaki iligki

Biligsel Esneklik Olgegi

Toplam

r 137
Oz Disiplin p 077

n 167

r .263%*
Yenilik Arama p .001

n 167

r .328%
Cesaret P .000

n 167

r 254
Merak P .001

n 167

r 262%*
Siiphe P .001

n 167

r .068
Esneklik p .385

n 167

r .298**
Yaratic Diiﬁiinme 1000
Egilimleri Ol¢egi Toplam

n 167

**p<0.001, r: Pearson product-moment correlation

Health Care AcadJ e 2021 e Vol8 e Issue?2

Erkin & Gél: Cognitive flexibility and creativity

Mevcut arastirma grubundaki 6grencilerin yaratici
diisiinme egilimleri yiiksek bulunmustur. Giiniimiizde
degisen saglik bakim gereksinimleri dikkate alindiginda
saglik bakim hizmetinde, yaratici, arastirici, bilgiye
ulasan, bilgi tireten ve bilgiyi kullanabilen meslek
tiyelerine ihtiya¢ duyulmaktadir. Clinkd saglik
bakim profesyonellerinde yaraticilik bakim kalitesini
arttirmaktadir. Bu bilgiler géz 6niine alindiginda
aragtirma bulgusu umut vericidir. Arastirmada,
6grencilerin cinsiyet, 6grenim gordikleri boliim,
aile tipi, ekonomik durum gibi 6zelliklerinin yaratic
distinme egilimlerini etkilemedigi belirlenmistir.
Konuya yonelik yapilmis diger ¢alismalarda da benzer
sonuglar elde edilmistir (18-20,27,28). Yaraticiligin
duyussal, diisiinsel, bilissel bir¢ok siireci i¢ine alan
bir kavram oldugu goz oniine alindiginda, kisinin
bireysel 6zelliklerinin ve etkilesimde olduklar1 pek ¢cok
degiskeninde yaraticilik iizerinde daha etkili oldugu
distiniilebilir (28). Bu etkenler, arastirma grubundaki
ogrenciler icin biiyilik sehirde bulunmalar1 nedeniyle
yaraticihif1 gelistirmede uyaran olma niteligini tagiyan
sosyal etkinlikleri kitap okuma, sinema, tiyatro, konser
vb. olarak sayilabilir. Ciinkii bu ¢aligmada uzun siire farkl
bolgelerde yasayan 6grencilerin yaraticilik diizeyleri
degerlendirildiginde anlamli bir farklilik oldugu ve uzun
siire ilge ve biiyiik sehirde yasayanlarda yaratici diigiinme
egilimlerinin daha yiiksek oldugu bulunmustur (20).
Bu bulgu, yasanan ¢evrenin kiiltiirel 6zellikleri dil ve
rol beklentilerinin yaraticilig1 etkileyebilecegine isaret
etmektedir. Ogrencilerin yaraticihgini gelistirmede
akademisyenlerin de payr bulunmaktadir. Literatiirde
ogrencilerde yaraticilifr arttirmak igin sarki, siir
yazma ve rol play gibi girisimlerin etkili olabilecegini
bildirilmistir (29). Bu nedenle akademisyenlerin her
ders igin aktif 6grenme yontemlerini kullanmalarinin
ogrencilerin yaraticiligini gelistirmeye yonelik 6nemli
bir adim olacag: diisiiniilmektedir.

SONUC VE ONERILER

Calismaya katilan 6grencilerin biligsel esnekliginin
orta, yaratici diisiinme egilimlerinin ise yiiksek oldugu
ve yaratici diisiinme egilimlerinin biligsel esneklik
diizeylerinden etkilendigi belirlenmistir.

Bu arastirma sonuglarindan hareketle, biligsel esnekligin
yaratic diisiinme egilimleri tizerindeki olumlu etkisi
ve gelistirilebilir bir beceri oldugu diisiiniildiigiinde
ve saglik ¢alisma alanlarinda problem/¢atisma ¢6zme
becerileri, egitim ortami ve kisisel yasam etkilesimi i¢in
bariz etkileri de goz 6niine alindiginda, saglik ile ilgili
egitim veren programlarda biligsel esneklik diizeyini
gelistirmeye yonelik egitim programlarinin gelistirilmesi
ve uygulanmasi onerilebilir.
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Ayrica;

Saglik bilimlerinde 6grenim goren 6grencilerin hem
akademik hem de sosyal yasamda stresli durumlarda
bilissel esneklik diizeylerine yonelik farkindalik
olusturulmasi,

Yaraticilig1 ve bilissel esnekligi gelistirmek adina
6grencilerin yeni olan1 denemelerine ve yaraticiliklarina
firsat sunularak destek olunmasi,

Ogrencilere yaratict davranislarini gosterebilmeleri
i¢in kendilerini daha iyi ifade edebilecekleri ortamlar
sunulmasi ve aktif 6grenme yontemlerinin kullanilmasi,

Literatiirde konuya 6zgii ¢alisma sayisinin ¢ok sinirls
olmasi nedeniyle, ilgili konunun farkli ve daha genis
orneklem gruplarinda farkli degiskenler agisindan
arastirilmasi Onerilebilir.

Arastirmanin sinirlihgi

Arastirma, Ege Bolgesi’'nde bulunan bir devlet
tniversitesinin Saglik Bilimleri Fakiiltesi biinyesindeki
“Beslenme ve Diyetetik, Hemygirelik, Fizik Tedavi ve
Rehabilitasyon” boliimlerinde yapildigindan sonuglari
Tiirkiyedeki saglik bilimleri 6grencilerine genellenemez.
Arastirmadan elde edilen veriler, arastirmada kullanilan
oOlgeklerdeki ifadeler ve 6grencilerin 6z bildirimleri ile
sinirhidir.

Cikar ¢atismasi

Caligmada herhangi bir ¢ikar ¢atismasi s6z konusu
degildir.

Finansal Destek

Caligma i¢cin herhangi bir finansal destek alinmamustr.
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Giris ve Amag: Covid-19 pandemi siirecinde uygulanan sosyal izolasyon ve sokaga ¢ikma kisitlamasi, bireysel ve
toplumsal yasamda bazi degisikliklere yol agarak toplum yasamini cesitli sekillerde etkilemistir. Bu strecte, bircok
kiside yalnizlik, caresizlik, korku ve kayg dizeyleri artmistir. Bu calisma, Covid-19 pandemi siirecinde yasanan
sosyal izolasyonun hemsirelik 6grencileri Gizerindeki etkilerini belirlemek amaciyla yapilmistir. Gereg ve Yontem:
Bu niteliksel arastirma, 8 Mayis-15 Haziran 2020 tarihleri arasinda Tirkiye'nin glineydogusundaki bir devlet
universitesinin hemsirelik b6limu 4. sinifinda okuyan ve calismaya katiimayi kabul eden 49 égrenci ile yapilmistir.
Calismada veri toplama araci olarak, arastirmacilar tarafindan hazirlanmis olan sosyo-demografik dzellikler veri
toplama formu ve yari yapilandiriimig goriisme formu kullaniimistir. Arastirmaya ait veriler, timevarim yontemi
ile analiz edilmistir. Veri ¢ozimlenmesi arastirmacilar tarafindan elde kodlama ile gergeklestirilmistir. Bulgular:
Ogrencilerle yapilan gériismelerden elde edilen verilere gére, 3 ana tema ve 8 alt tema belirlenmistir. Ogrenciler
sosyal izolasyon siireci nedeniyle; ‘Davranigsal Belirtiler’, ‘Sosyal Belirtiler’, ‘Fizyolojik Belirtiler” ve ‘Psikolojik
Belirtiler” alt temalarinda stres belirtileri tariflemislerdir. Izolasyon sirecinin 6grencilerin hayatina etkisi ‘Olumlu
Etkiler' ve ‘Olumsuz Etkiler" olmak uzere iki alt temada incelenmistir. Pandemi siirecinde 6grencilerin hemsirelik
meslegine iligkin gortsleri ‘Hemsirelik Meslegine lliskin Pozitif Distinceler’ ve "Hemsirelik Meslegine lliskin Negatif
Diistinceler’ alt temalarinda gruplandinimistir. Sonug: Gelecegin saglik profesyoneli olan hemsirelik 6grencilerinin
Covid-19 pandemisi sosyal izolasyon stirecinde stres kaynakli davranigsal, sosyal, fizyolojik ve psikolojik bir
takim sorunlar yasadiklar belirlenmistir. Bu stirecte 6grencilerin hayatlarinin hem olumlu hem de olumsuz olarak
etkilendigi ve pandemi siirecinin 6grencilerin hemsirelik ile ilgili dustncelerini de etkiledigi belirlenmistir.

ABSTRACT

Introduction and Aim: The social isolation and curfew restrictions applied during the Covid-19 pandemic process
have affected community life in various ways by causing some changes in individual and social life. During this
process, loneliness, hopelessness, fear and, anxiety levels increased in many people. This study was conducted
to determine the effects of social isolation experienced during the Covid-19 pandemic on nursing students.
Materials and Methods: This qualitative study was carried out between 8 May to 15 June 2020 in a nursing
department of a state university in southeastern Turkey with 49 students who agreed to participate in the study
who were in 4th grade. In the study, as a socio-demographic data collection form and semi-structured interview
form prepared by the researchers were used. The data of the research were analyzed by the method of induction.
Data analysis was carried out by the researchers using hand-coding. Results: Due to the social isolation process
of the students described stress symptoms under the sub-themes of “Behavioral Symptoms”, “Social Symptoms”,
“Physiological Symptoms” and “Psychological Symptoms”. The effect of the isolation process on the lives of
students was examined under two sub-themes as “Positive Effects” and “Negative Effects”. During the pandemic
process, students’ views on the nursing profession are grouped under the subthemes “Positive Thoughts on
Nursing Profession” and “Negative Thoughts on Nursing Profession”. Conclusion: It has been determined that
nursing students, who are future health professionals, experience a number of stress-related behavioral, social,
physiological and, psychological problems during the social isolation process of the Covid-19 pandemic. In this
process, it was determined that the students’ lives was affected both positively and negatively, and and the
pandemic process also affected students’ thoughts about nursing.

GIiRIiS VE AMAC

2019 yilinin Aralik ayinda, Cin’'in Wuhan kentinde
ortaya ¢ikan ve tiim diinyay: etkisi altina alan yeni
koronaviriis enfeksiyonu (COVID-19), koronaviriislerin
sebep oldugu ilk pandemi olarak tarihe ge¢mistir (1, 2).
Ulkemizde ilk vakanin 11 Mart 2020 tarihinde goriilmesi
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ile birlikte, pandemiyle miicadele kapsaminda, tim
diinyada oldugu gibi Turkiyede de ¢esitli 6nlemler
alinmistir (1, 3). Koronaviriisiin yayilma hizini
yavaslatmak amaciyla bireysel hijyenin saglanmasi,
maske kullanimi, temasin izinin siirtilmesi (filyasyon),
sosyal mesafenin korunmasi ve ev ortaminda sosyal
izolasyon uygulamasina gegilmesi Saglik Bakanligrnin
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onerileri dogrultusunda, tilkemizde pandemi yonetimine
iliskin alinan temel 6nlemlerdir (4).

Tirkiye'de Mart-Haziran aylar: arasinda, basta
koronaviriisten olumsuz etkilenme ihtimalinin daha
yitksek oldugu, riskli grup olarak tanimlanan 65 yas
ve iistii Kigiler ile tastyici olma ihtimali bulunan 20 yas
altindaki bireyler olmak {izere toplumun tamamina
belirli tarihlerde ve belirli stirelerle sokaga ¢ikma
kisitlamasi uygulanmuistir. Pandemi siirecinde uygulanan
sosyal izolasyon ve sokaga ¢ikma kisitlamasi, bireysel
ve toplumsal yasamda bazi degisikliklere yol agarak
toplum yasamini gesitli sekillerde (fiziksel, tibbi,
sosyal, psikolojik, mesleki, ekonomik, politik, ahlaki
olarak) etkilemistir (5-7). Sosyal izolasyon ve sokaga
¢ikma kisitlamasi stirecinde; salgina dair programlarin
yapilmast, televizyon ve internet araciligiyla vaka sayisi
ve 6liim oranlarinin takip edilmesi, birgok kurumda yar1
zamanli veya evden ¢alisma modelinin uygulanmasi,
egitimin uzaktan egitim seklinde verilmesi, salgina
dair belirsizlik gibi nedenlerle toplumda stres diizeyi
yilikselmistir. Bu siirecte, bir¢ok kiside yalnizlik,
caresizlik, korku ve kaygi diizeyi artmaya baglamstir.
Bu durum ruhsal sagligi olumsuz etkileyerek cesitli
duygusal sorunlarin ortaya ¢ikmasina neden olmustur
(8-11). Hemgirelik 6grencileri ve 6grenciler tizerinde
yapilan ¢aligmalar, sosyal izolasyon stiresi uzadik¢a
stres ve korkunun arttigini, beraberinde anksiyete
ve depresyon gibi ruhsal sorunlarin ortaya ¢iktigini
gostermigstir (12-14). COVID-19’un psikolojik etkisini
belirlemek {izere yapilan bir meta-analiz ¢alismasy; sosyal
izolasyonun ruhsal sagligin bozulmasi agisindan risk
faktorii oldugunu ortaya koymustur (15).

Pandemi ile miicadelede, siirecin basindan itibaren
diinyanin diger tilkelerinde oldugu gibi iilkemizde de
egitim Ogretime ara verilmis ve uzaktan egitime gecis
yapilmistir. Universiteler kendi biinyelerindeki dijital
altyapilar basta olmak {izere, farkli platformlarda uzaktan
egitim siirecini yiiriitmeye calismigtir. Ogrencilerin
galisma diizenlerinin degismesi, 6gretim elemanlarinin
bir kisminin pasif kalarak stireci yonetememesi,
6l¢me degerlendirme ve teknolojik alt yapiya iliskin
sikintilar, uygulamali derslerin etkin yiritilememesi
gibi nedenlerle siirecin tiniversite 6grencileri {izerinde
olumsuz yansimalar1 oldugu bildirilmistir (16).
Kanada, Ingiltere ve ABD'de pandemi dolayisiyla
cevrimici gerceklestirilen hemsirelik egitimi ve iptal
edilen klinik uygulamalarin hemsirelik 6grencilerinde
endise, korku ve belirsizlige yol actigini ifade edilmistir
(17-19). Okuyan ve arkadaglar: tarafindan tilkemizde
yapilan bir ¢alismada; hemsirelik 6grencilerinin salgin
stirecinde evde kalmaktan olumsuz etkilendikleri,
kendilerini bunalmis ve gergin hissettikleri, viriis
bulasma ve 6lim korkusu yasadiklar: belirtmistir
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(20) . Ogrenci hemsgireler, bir yandan daha énce hig
deneyimlemedikleri uzaktan egitim modeli ile yiiriitiilen
derslere adapte olmaya c¢alisirken bir yandan da sosyal
izolasyonun etkileri ile bas etmeye ¢aligmaktadair.
Sosyal izolasyon siirecinin, uzaktan egitime adapte
olmaya ¢aligan hemsirelik 6grencilerinde stres diizeyini
artirdig1 tahmin edilmektedir (21, 22). Bunlara ek
olarak hemsirelik egitiminin klinik uygulamaya dayali
bir egitim siireci olmas1 ve uzaktan egitim siirecinde
klinik egitimin verilememesinin de &grencilerin stres
diizeylerini artirabilecegi diisiiniilmektedir. Bunedenle
bu ¢alisma, Covid-19 pandemi siirecinde yasanan
sosyal izolasyonun gelecegin saglik profesyoneli olan
hemsgirelik 6grencileri tizerindeki etkilerini belirlemek
amaciyla yapilmustir.

GEREC VE YONTEM

Arastirmanin Tiirii ve Zamani

Bu niteliksel arastirma, 8 Mayis-15 Haziran 2020
tarihleri arasinda Turkiye'nin giineydogusundaki
bir devlet tniversitesinin hemsirelik bolimii 4. simif
ogrencilerinin katilimu ile gerceklestirilmistir.

Evren ve Orneklem segimi

Bu arastirmada, klinik uygulamaya dayali bir egitim
sistemine sahip olan hemsirelik boliimii 6grencileri
tizerinde yuritilmistiir. Hemsirelik bolimi 4.
sinifinda 6grenim goéren 60 6grenci arastirmanin
evrenini olusturmustur. Arastirmada 6rneklem
secimine gidilmemis olup evrenin tamamina ulasilmasi
hedeflenmistir. Bu ¢alisma, arastirmaya katilmay
goniillii olarak kabul eden 49 6grenciye ait verilerin
incelenmesi ile tamamlanmustir.

Veri Toplama Araglari

Bu ¢alismada veri toplama araci olarak, arastirmacilar
tarafindan hazirlanmis olan sosyo-demografik 6zellikler
veri toplama formu ve yar1 yapilandirilmis goriisme
formu kullanilmistir. Sosyo-demografik 6zellikler
veri toplama formunda; 6grencilerin yasi, cinsiyeti,
aile tipi ve gelir diizeyi olmak tizere sosyo-demografik
ozelliklerini degerlendiren dort soru yer almaktadir.
Yar1 yapilandirilmig goriisme formunda ise; Covid-19
pandemi siirecinde sosyal izolasyonun 6grenciler
tizerindeki etkilerini belirlemek amaciyla hazirlanmis
dort soru bulunmaktadir. Buna gore 6grencilere;

Covid-19 dolaystyla i¢inde bulundugunuz yeni yasam
kosullarina gore stres kavramini nasil tanimlarsiniz?

Covid-19 pandemi siirecinde yagadiginiz stres belirtileri
nelerdir, bu belirtileri nasil tariflersiniz?
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COVID-19 pandemi siirecinde uygulanan sosyal
izolasyon giinliik yasaminizi nasil etkiledi? Sizce sosyal
izolasyonun olumlu veya olumsuz etkileri nelerdir?

Gelecegin bir saglik profesyoneli olarak pandemi siireci
ve uygulanan sosyal izolasyon hemsirelik meslegine
bakis aginizi etkiledi mi? Eger etkilediyse nasil
etkiledigini aciklayiniz sorular: yoneltilmistir.

Verilerin Toplanmasi

Aragtirmaya ait veriler, 6grencilere arastirmanin amaci
ve yontemi hakkinda bilgi verildikten sonra, génilliilitk
ilkesi esasina dayanarak toplanmigstir. Her bir 6grenciye,
isimleri kullanilmadan bir kod ad1 verilmistir (O1, 02,
03 ........ 049). Aragtirmaya katilmaya géniillii olan
ogrencilerle Uzaktan Egitim Yonetim Sitemi araciligiyla
online goriisme yapilmistir. Goriigmeler her bir katilimci
i¢in 20-30 dakika stirmiistiir. Gortismelere iliskin sesli
kayit alinacagi konusunda katilimcilara bilgi verilmis,
katihmcilardan yazili onam alinarak gériismeler ses kayit
cihazina kaydedilmistir.

Arastirmanin Etik Yonii

Aragtirmanin uygulanabilmesi i¢in Batman Universitesi
Bilimsel Etik Kurulundan ( 07.05.2020 tarihli ve 2-23
karar numarali) etik kurul izni alinmigtir. Aragtirmayla
ilgili arastirmacilar tarafindan 6grencilere bilgi verilmis
ve aragtirma oncesinde uzaktan egitim sistemi tizerinden
ogrencilere mail gonderilerek yazili onamlar: alimmustir.

Verilerin Analizi

Aragtirmaya ait veriler, tiimevarim yontemi ile analiz
edilmistir. Goriismeler tamamlandiktan sonra ses
kayitlar1 ve goriisme sirasinda alinan notlar aragtirmacilar
tarafindan yazili metne donistirilmistir. Veri
¢oziimlenmesi arastirmacilar tarafindan elde kodlama
ile gerceklestirilmistir. Elde edilen yazili metin bir¢ok
kez okunarak kod listesi olusturulmustur. Kodlama
siirecinde aragtirmacilar, bulgular: en iyi sekilde
tanimlayan tematik agiklamalar {izerinde uzlagsma
saglamustir. Elde dilen kodlar anlam biitiinliigiine gére
gruplandirilarak alt tema ve ana temalar belirlenmistir.
Arastirmada gecerlilik ve glivenirligin saglanmasina
iliskin nitel arastirmalarda yer alan inandiricilik,
tutarlilik, aktarilabilirlik ve teyit edilebilirlik ilkelerinden
yararlanilmistir (23, 24). Ogrencilere ait nicel verilerin
degerlendirilmesinde tanimlayicr istatistiksel metotlar
(frekans, yiizde, ortalama, standart sapma) kullanilmistir.

BULGULAR

Arastirmaya katilan 6grencilerin; yas ortalamasinin
22.06 £ 0.92 y1l oldugu belirlenmigstir. Calismaya katilan
ogrencilerin %81.6’sin1n kadin, %85.7’sinin ¢ekirdek aile
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yapisinda, %61.2’sinin gelir durumunun giderine esit
oldugu tespit edilmistir. Ogrencilerin sosyo-demografik
bilgilerine iligkin veriler Tablo 1'de verilmistir.

Tablo 1. Ogrencilerin Sosyodemografik Ozelliklerinin
Dagilimi

Sosyo-demografik Ozellikler X +£SS

Yas 22.06 +0.92
n %

Cinsiyet

Kadin 40 81.6

Erkek 9 18.4

Aile Tipi

Cekirdek aile 42 85.7

Genis aile 5 10.2

Tek ebeveynli/pargalanmis aile 2 4.1

Gelir durumu

Gelir giderden az 12 24.5

Gelir gidere esit 30 61.2

Gelir giderden fazla 7 14.3

Toplam 49 100.0

Ogrencilerle yapilan gériigmelerden elde edilen verilere
gore ii¢ tema, sekiz alt tema ve bu alt temalara iliskin 46
kod belirlenmistir. Belirlenen tema ve alt temalar Tablo
2'de yer almaktadir.

Tablo 2. Ogrencilerle Yapilan Gériigmelerden Elde Edilen
Verilere Gore Belirlenen Temalar ve Alt Temalar

Ana Tema Alt Tema

Davranigsal Belirtiler

Sosyal Izolasyon Nedeniyle Ortaya Sosyal Belirtiler

Cikan Stres Belirtileri Fizyolojik Belirtiler
Psikolojik Belirtiler

Sosyal Izolasyonun Ogrencilerin Olumlu Etkiler

Hayatina Etkileri Olumsuz Etkiler
Hemsirelik Meslegine

Pandeminin Ogrencilerin Hemsirelik ~ Iligkin Pozitif Diisiinceler

Meslegine Bakis Agisina Etkileri Hemsirelik Meslegine

Tligkin Negatif Diisiinceler

Tema 1. Sosyal izolasyon Nedeniyle Ortaya Cikan
Stres Belirtileri

Ogrencilerde sosyal izolasyon siireci nedeniyle ortaya
¢ikan stres belirtileri; ‘Davranigsal Belirtiler, ‘Sosyal
Belirtiler’, ‘Fizyolojik Belirtiler’ ve ‘Psikolojik Belirtiler’
alt temalar1 altinda toplanmustir. Davranigsal belirtiler alt
temasina iliskin dokuz kod, sosyal belirtiler alt temasina
iliskin ii¢ kod, fizyolojik belirtiler alt temasina iligkin alt1
kod ve psikolojik belirtiler alt temasina iligkin on kod
belirlenmistir. Ogrencilerde sosyal izolasyon nedeniyle
ortaya ¢ikan stres belirtilerine iliskin veriler Tablo 3’te
verilmistir.
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Tablo 3. Sosyal izolasyon Nedeniyle Ortaya Cikan Stres Belirtileri

ALT TEMA 1 Davranigsal Belirtiler N
Uykusuzluk 13
Obsesif davranigalar 10
Agresiflik 9
Kizginlik 8
KOD Agir1 yemek yeme 6
Istahsizlik 4
Sag yolma 4
Dis gicirdatma 3
Tirnak yeme 3
ALT TEMA 2 Sosyal Belirtiler
fletisimde bozulma 14
KOD Sosyal iligkilerde bozulma 12
Rol ve performansta bozulma 10
ALT TEMA 3 Fizyolojik Belirtiler
Yorgunluk /Giigsiizliik 8
Bas agris1 5
Kilo alma 5
KOD Mide bulantist 4
Sivilcelenme 4
Sag¢ dokulmesi 3
ALT TEMA 4 Psikolojik Belirtiler
Endise/Kayg: 38
Korku 21
Uziintii/ Mutsuzluk 10
Karamsarlik/Umutsuzluk 8
KOD Duygusal degisiklikler 7
Hayattan zevk alamama 5
Oz giiven eksikligi 5
Dikkat daginiklig 4
Motivasyon kaybi 4
Giivensizlik 3
Alt Tema 1.Davranissal Belirtiler 036:“......... En ufak sebeplerden bile biiyiik kavgalar

Ogrencilerin, stres kaynakli davranigsal belirti olarak;
uykusuzluk (n=13), obsesif davranislar (10), agresiflik
(9), kizginlik (8), asir1 yemek yeme (6),istahsizlik (4), sa¢
yolma (4), dis gicirdatma (3) ve tirnak yeme (3) sorunlari
yagadiklar1 goriilmiistiir. Asagida, belirlenen her bir koda
iliskin bazi goriisme 6rneklerine yer verilmistir.

O2: . Mutluyken aniden mutsuz oluyorum,
istah kayboldu, devamli yorgun hissediyorum, stresli
oldugum donemlerde yaptigim gece dis stkmalarim bu
sliregte artt1 ve gece boyunca dislerimi sikiyorum?

O3 virtisiin sevdigimin insanlara zarar
verebilme diisiincesi, gelecekle ilgili bir plan yapamama,
muallakta yagsamak bana kaygi ve korku yasatiyor.
saydigim bu durumlar anksiyete, uykuya dalmada
zorluk, farkinda olmadan saglarimi yolma, daha 6nce de
var olan ama bu siiregte beni daha ¢ok zorlayan obsesif
davraniglara sebebiyet veriyor’

O16:......... Tiim bu stresli durumlardan étiirii birgok
insan evde can sikintisindan yemek yerken benim
istahim kapandi. Cogu zaman midem bulaniyor. Gece
uyuyamiyorum, uyudugumda ¢ogu zaman kétii rityalar
gorityorum. Siirekli sinirliyim, agresifim’
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¢ikarabiliyorum, kizginim. Bu stres beni yemege daha
¢ok bagladi, daha fazla yemek yiyorum, viicudumda
(6zellikle ytizimde ve boynumda) sivilceler ¢ikt1. Bazen
kendimi tirnagim agzimdayken buluyorum, derse
odaklanamiyorum’

Alt Tema 2. Sosyal Belirtiler

Ogrencilerin, pandemi siirecinde stres kaynakli olarak
iletisimde bozulma (14), sosyal iliskilerde bozulma
(12), rol ve performansta bozulma (10) gibi sorunlar
yagadiklar1 saptanmistir. Asagida, belirlenen her bir
koda iliskin bazi goriisme drneklerine yer verilmistir.

O21:%....... hig birimizin iyi olmadig1, ruhsal olarak
zayif oldugumuz, i¢ sikintinin tavan yaptigi bu donemde
tiim aileyle ayn1 evi paylasinca; yiikselen sesler, edilen
kavgalar, kimse beni anlamiyor diisiinceleri sariyor bizi.
En ¢ok da aileye sarilmaya ihtiya¢ duydugumuz, motive
olmak igin birlik olmamiz gereken bu anda iletisim
kuramiyoruz ve gogu kez piiriizlerle karsilagtyoruz’

020 “......... giiven duygum azaldi, kaygim artti.
Karantinadan dolay: aile fertlerinin birbirine kars1
tahammiilstizlesmesi, sik stk goriistiigiim arkadaglarimla
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bir anda baglarimin kopmas: beni olumsuz etkiledi.
Arkadaglarimla eski frekansi yakalayamiyoruz’

O17: ... virlisin bulagmasini engellemek icin
yapilan uygulamalarin aile fertleri tarafindan siirekli
dile getirilmesi stres yaratiyor. Stres sonucu aile i¢i
tartismalar ¢ikabiliyor, bireysel rol ve performansimiz
bozulabiliyor. Ornegin temel gida maddesi almak i¢in
markete gidecegimizde bile aile icinde bir kaos ortami
olusabiliyor’

Alt Tema 3. Fizyolojik Belirtiler

Fizyolojik belirtiler alt temasi; yorgunluk/giigsiizlitk
(8), bas agris1 (5), kilo alma (5), mide bulantist (4),
sivilcelenme (4) ve sa¢ dokiilmesi (3) kavramlarim
kapsamaktadir. Asagida, belirlenen her bir koda iliskin
bazi gorlisme 6rneklerine yer verilmistir.

O4: ... kiicitk bir evde, on kisilik kadroyla,
iistelik karantina kogullarina uyamayacak olmak stres
yaratmaktan bagka bir sey ifade etmiyor. Stresten dolay1
beslenme diizenim bozuldu, kilo almaya bagladim,
stirekli yorgunum, bazen de bagim agriyor’

05 hastaligin belirtilerini tagimiyorum
fakat hayatimin en kotii, en hasta donemini gegiriyor
olabilirim. Yogun strese bagli uykusuzluk, stirekli yorgun
hissetme, bitkin olma da dayanilmaz bir hal almaya
basladi’

07 kendimi hi¢ olmadig1 kadar huzursuz,
mutsuz ve yorgun hissediyorum. Sosyal aktivitelerde
azalmaya ve getirdigi strese bagli olarak kas gli¢siizligii,
mide bulantisi, sa¢ dokiilmesi, sivilcelenme ile beraber
endise, tiziintii, korku yagiyorum’

Alt Tema 4. Psikolojik Belirtiler

Ogrencilerin, sosyal izolasyon siirecinde psikolojik
olarak; endise/kaygi (38), korku (21), tiztintii/mutsuzluk
(10), karamsarlik/umutsuzluk (8), duygusal degisiklikler
(7), hayattan zevk alamama (5), 6z giiven eksikligi
(5), dikkat daginikligi (4), motivasyon kaybi (4) ve

Tablo 4. Sosyal izolasyonun Ogrencilerin Hayatina Etkileri

Yanik & Yesilginar: Effects of social isolation in the Covid-19 pandemic

giivensizlik (3) yasadiklar1 belirlenmistir. Asagida,
belirlenen her bir koda iligkin baz1 gériisme 6rneklerine
yer verilmistir.

O32: salginin hizla yayilmasi ve insanlarin
olmesi korku ve anksiyetemi artirtyor. Iyilegsen hastalarin
oldugunu 6grenmem karamsarligimi azaltsa da stk
stk umutsuzluk hissediyorum. Kimseye yardimimin
dokunamamas yetersizlik hissine yol agtyor, 6z glivenim
azaliyor. Kaygim giin gegtikge artiyor ve bu durum beni
endiselendiriyor’

048:......... korkuyorum yakinlarimizi kaybetmekten,
bunun bir sonunun olmamasindan, belirsizliginden.
Higbir sey yapmak istemiyorum bazen, boyle olunca
yasamiyor gibi hissediyorum. Hayattan zevk alamiyorum’

(O N TR ya bana ya da ailemden birine bulasir ve
onlar1 kaybedersem diye ¢ok korkuyorum. Kendimi
hi¢ olmadig1 kadar huzursuz, mutsuz ve yorgun
hissediyorum. Dikkatim daha fazla dagiliyor.

08 i tiim giin evde olmak, giin igerisinde bir
¢ok duyguyu ayn1 anda yasamama sebep oluyor. Bazen
mutluyum bazen korkuyorum, bazen heyecanlantyor
bazen de sikiliyorum’

025 vaka sayisinin arttigini 6grenmemiz
stresimizin daha da artmasina sebep oluyor. Ve bu
durum gelecege hep tereddiitle bakip giivensizlige,
umutlarimizi yitirmemize sebep oluyor.

Tema 2. Sosyal izolasyonun Ogrencilerin Hayatina
Etkileri

Sosyal izolasyon siirecinin 6grencilerin hayatina etkileri
‘Olumlu Etkiler’ ve ‘Olumsuz Etkiler’ alt temalar:
altinda toplanmistir. Olumlu etkiler alt temasina iligkin
alt, olumsuz etkiler alt temasina iligskin ise dort kod
belirlenmistir. Sosyal izolasyonun 6grencilerin hayatina
etkilerine iligkin veriler Tablo 4’te verilmistir.

Alt Tema 1. Olumlu Etkiler

Olumlu etkiler alt temasy; aile ici iligkilerin gelismesi
(21), kendine ve hobilerine yeterince zaman ayirma

ALT TEMA 1 Olumlu Etkiler N
Aile igi iliskilerin gelismesi 21
Kendine ve hobilerine yeterince zaman ayirma 20
KOD Fafkm(.lahgm artmasi 19
Hijyenin artmasi 15
Miicadele ve motivasyonun artmasi 7
Maneviyatin artmasi 6
ALT TEMA 2 Olumsuz Etkiler
Stresle bag etmede yetersizlik
KOD Aile i¢i sorunlarin akademik basariy: etkilemesi

7
5
Mali yetersizlik ve meydana getirdigi kaygilar 7
Ev ici is ylikiiniin artmast, 6
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(20), farkindalhigin artmasi (19), hijyenin artmast (15),
miicadele ve motivasyonun artmasi (7) ve maneviyatin
artmasi(6) kavramlarini kapsamaktadir. Asagida,
belirlenen her bir koda iligkin bazi1 gériisme 6rneklerine
yer verilmistir.

O34:........ ben ve ailem i¢in birlikte vakit ge¢irmenin
ne kadar 6nemli oldugunu, sorunlarimizi iletisim
kurarak, birbirimizden kagmadan, birbirimizi anlayarak
halledebilecegimizi, sagligimizin ne kadar énemli
oldugunu ogretti bize. Bu durumun diizelme ihtimali
beni biraz iiziiyor ¢iinkii aile birbirinin kiymetini tam
anlamaya basladi derken her sey eski haline donerse diye
digtinmityor degilim’

031 kitap okumak, film izlemek, yeni ve saglikli
yemek yapmay1 denemek, aile baglarini giiglendirecek
oyunlar oynamak, vakit ayrilmayan hobilere vakit
ayirma gibi olumlu sonuglar yasamamizi da sagladr’

O41:........ salgin 6ncesinde aslinda ne kadar liiks
icerisindeymisiz. Saatlerce durakta otobiis beklemeyi,
otobiiste ayakta gitmeyi dahi 6zleyebiliyormus insan
onu anladim. Etrafta olan bitene, yasadiklarima,
arkadagliklarima, burun kivirdigim, sikayet ettigim,
sevmedigim her seyin kiymetini anlamama, daha fazla
stikretmeme ve manevi olarak gliclenmeme sebep oldu’

O24:........ tiim bu olumsuz ve stresli kosullar bende
kaybedebilecegim seyleri korumak i¢in elimden gelen
her seyi yapmak i¢in miicadele etme duygusu ve
motivasyonu gelistirdi’

030:........ yasamin i¢inde fark etmedigim giizellikleri
gormeye de basladim. Mesela evimdeyim disar1
¢ikamiyorum ama sagligim yerinde, nefes alabilmek icin
bir makinaya ihtiya¢ duymuyorum ya da sevdiklerimle,
ailemle beraberim disarda bir yerde karantinada degilim.
Ders ¢alismak i¢in bol bol vaktim var bu durumu bir
sekilde faydali degerlendirmem gerektiginin farkina
vardim!

Alt Tema 2. Olumsuz Etkiler

Olumsuz etkiler alt temasy; stresle bag etmede yetersizlik
(17), aile ici sorunlarin akademik basariy: etkilemesi

(15), mali yetersizlik ve meydana getirdigi kaygilar (7), ev
i¢i is ytukiiniin artmast (6) kavramlarini kapsamaktadir.
Asagida, belirlenen her bir koda iliskin bazi gortsme
orneklerine yer verilmistir.

O28:........ koronaviriis nedeniyle uzun siiredir stres
altindayiz ve artik stresle bas etmede zorluk yasiyoruz.
Alistigim rutinim ve ¢alisma diizenim bozuldu. Evde en
kiigiik bir olaya bile sinirlenebiliyoruz, hemen bagiris
¢agiris... bu durum hayatimizi ve iligkilerimizi olumsuz
etkiliyor!

026:"........ evde sekiz kardesim var ve hepsi evdeki tek
televizyondan EBA (Egitim Bilisim Ag1) uygulamast ile
egitimine devam etmeye ¢alisiyor. Babam ingat iscisi ve
disari ¢ikip galismak zorunda. Mali kaygilarimiz var. Ev
islerinin bityiik cogunlugunu yapmam beni hem yoruyor
hem de girecegim sinava ¢aligmami engelliyor.

042 evde bulundugumdan dolay1 evdeki cogu
sorumluluklarim (yemek yapmak, ekmek yapmak, ev
isleri vb) ve bunun yaninda ailemin sorunlarindan
dogrudan etkilenmem nedeniyle ¢alisma diizenim ve
egitim durumum olumsuz etkilendi.

Tema 3. Pandeminin Ogrencilerin Hemsirelik
Meslegine Bakis Acisina Etkileri

Ogrencilerin, COVID-19 pandemi siirecinde hemsirelik
meslegine bakis agilar1 degerlendirildiginde; ‘Hemsirelik
Meslegine iliskin Pozitif Diisiinceler’ ve ‘Hemsirelik
Meslegine Iliskin Negatif Diisiinceler’ olmak iizere
iki alt tema ve bu alt temalara ait toplam sekiz kod
belirlenmistir. Pandeminin 6grencilerin hemsirelik
meslegine bakis acisina etkilerine iligkin veriler Tablo
5de verilmistir.

Alt Tema 1. Hemsirelik Meslegine iliskin Pozitif
Diisiinceler

Hemsirelik meslegine iligskin pozitif distinceler alt
temasy; meslege iliskin farkindalik ve sayginin artmasi
(13), meslege bagligin artmasi (9), mesleki birlikteligin
gelismesi(5) ve mesleki inovasyon fikirlerinin
gelismesi(4) kavramlarini kapsamaktadir. Asagida,

Tablo 5. Pandeminin Ogrencilerin Hemsirelik Meslegine Bakis Agisina Etkileri

ALT TEMA 1 Hemsirelik Meslegine iliskin Pozitif Diisiinceler N
Meslege iligkin farkindalik ve sayginin artmas, 13
KOD Meslege baghigin artmast 9
Mesleki birlikteligin gelismesi 5
Mesleki inovasyon fikirlerinin gelismesi, 4
ALT TEMA 2 Hemgirelik Meslegine iliskin Negatif Diisiinceler
Meslegin zor, yorucu ve yipratict olmast, 25
KOD Meslegin hak ettigi degeri gormemesi, 21
Mesleki risklerinin fazla olmasi 19
Meslege iliskin toplumsal sayginin azalmasi 13
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belirlenen her bir koda iliskin bazi goriisme 6rneklerine
yer verilmistir.

045 “........ Salginin bagindan beri sectigim meslegi
de sorguladim. Oncelikle bu meslege ne kadar hazirim?
Ciinkii suana kadar bu boliimii okurken asla bir salgin
hastalikla karsilagacagimi diisinmemistim ve bu
meslegin distindiigiimden kat ve kat daha 6nemli bir
meslek grubu oldugunu anladim. Bu durum ilerde
yapacagim meslege karsi korkumu artirsa da meslege
duydugum sayg1 bundan ¢ok daha fazla’

O 15: “........ pandemi siireci ile birlikte saglik
¢alisanlarinin yasadiklar: sikintinin ve gosterdikleri
fedakarligin farkina varilmasi, motivasyon amacgh
toplum tarafindan alkislanip desteklenmesi, ekipman
eksiginin giderilmesi i¢in kimi ig yerlerinin destek
sunmaya ¢aligmasi gelecegin bir hemsiresi olarak
meslegime olan bagligimi artird1 ve gurur duymami
sagladi]

O 10: “.........Hemgirelerde yildirma sorununu
¢Ozebilmek icin el ele verip giiglii olmamiz, meslegimize
ve meslektaslarimiza sahip ¢tkmamiz gerektigini ¢ok
daha iyi anladim’

033 ... bir saglik calisani aday1 olarak bu
siiregte, hasta bakimi, hemsirelik ve saglik alaninda
kullanilabilecek gesitli inovatif triinler diisinmeye
basladim. Ozellikle bu siiregte saglik alanindaki girisimci
ve arastirmacilarin desteklenmesinin iilkemizin ve
hemsirelik mesleginin gelisimine katk: saglayacagini
distintiyorum!?

Alt Tema 2. Hemsirelik Meslegine iliskin Negatif
Diisiinceler

Hemysirelik meslegine iliskin negatif diislinceler alt
temasy; meslegin zor, yorucu ve yipratict olmasi (25),
meslegin hak ettigi degeri gormemesi (21), mesleki
risklerinin fazla olmasi (19) ve meslege iliskin toplumsal
sayginin azalmasi (13) kavramlarini kapsamaktadir.
Asagida, belirlenen her bir koda iligkin bazi goriisme
orneklerine yer verilmistir.

OL:“........ yogun ve yorucu olan bu siireg, tiim saglik
personelinin oldugu gibi hemsirelerin de is yiikiintin
artmasina sebep oldu. Bazen iyi ki heniiz meslegi icra
etmeye baslamadim diye diisiiniiyorum. Ciinkii su an
kendimi, aslinda gok zor oldugunu daha iyi anladigim
hemsirelik meslegini icra edebilecek yeterlilikte ve giigte
hissetmiyorum’

027:%........ baskalar1 i¢in kendi sagliklarini riske atmak
zor bir is. Bu siiregte gerek medyada gosterilenler gerekse
hastane ortaminda sahit olduklarima dayanarak en gok
hemsirelerin yiprandigini diisiiniiyorum. Buna ragmen
her kanalda hekimler konuk almip fikirleri alinirken
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bir hemsirenin davet edilip distincelerinin alindigini
gormedim. Bu siirecin en 6nemli halkalarindan biri olan
hemsireye danisilacak gozityle bakmamak ve hemsirelik
meslegine deger verilmemesi bir hayli tiziicii’

043 ... yogun caligma temposu, uzun siireli ve
kesintisiz ¢aliyma, ergonomik olmayan ¢aligma kogular1
ve is gerilimi hemsirelerin diger is kollarinda ¢aliganlara
gore daha cesitli meslek riskler ile kargilasmasina ve
sagliklarinin olumsuz etkilenmesine yol agmaktadir.
Hemsirelerin pandemi siirecinde fizyolojik ve psikolojik
olarak ciddi hasar aldigini ditsiiniyorum. Bu durum
meslegi yapabilecegime iliskin umudumun ve kendime
olan inancimin azalmasina yol agt1]

O13:........ pandemi siirecinde saglik personellerinin
sirtlarinda diinyay: tagidiklarini kimse gormiiyor.
Evlerine bile gidememek, ailelerini, hastalarini,
arkadaglarini diisiinmek, her an onlar1 korumaya
calismak, tetikte olmak, gece glindiiz kavramini yitirmek
¢ok zorlu bir siire¢. Toplum tarafindan hastalik/viriis
tastyicist olarak goriilmeleri hemsirelerin toplumdaki
sayginligini etkiliyor. Bu meslegi yapabilir miyim?
Bilemiyorum.’

TARTISMA

Ruhsal etkileri her birey, grup veya sosyal sinifta
farkls hissedilen COVID-19 pandemisi, bireylerin
yasamlarini ve varliklarini tehdit eden bir belirsizlik
olarak devam etmektedir (25). Toplum {izerinde
orseleyici etkileri devam eden bu pandemi doneminde
belirsizlik, hastaligin kendisine veya sevdiklerine
bulasacagi korkusu, mali sikintilar, sevdiklerinden
ayr1 olma, izolasyon ve karantina siireci, 6zgirliigiini
kaybetme hissi gibi ¢esitli nedenler bireylerin yogun stres
yasamasina neden olmaktadir (25, 26). Pandemiye bagh
olarak yasanan stres, korku, kaygi gibi duygular normal
olmakla birlikte kontrol edilemediginde 6fke, yalnizlik,
anksiyete, depresyon, travma sonrasi stres bozuklugu
gibi farkli ruhsal sorunlara neden olabilmektedir (27).
Pandemi siirecinde uygulanan sosyal izolasyon siiresinin
artmasi durumunda ruh sagliginin daha da olumsuz
etkilenebilecegi bildirilmektedir (25,26).

Bu aragtirmada hemsirelik 6grencilerinin, COVID-19
pandemisi sosyal izolasyon siirecinde stres kaynakli
bazi davranissal, sosyal, fizyolojik ve psikolojik
belirtiler yasadiklar: belirlenmigstir. Cao ve arkadaslar
(28) COVID-19 pandemisinin Cin'deki tiniversite
ogrencileri tizerindeki psikolojik etkilerini belirlemek
amaciyla 7143 tiniversite 6grencisi ile yapmis olduklar1
¢aligmada; karantinanin giinlitk yasam tizerindeki
etkileri, ekonomik stres faktorleri, akademik gecikmeler
ve gelecekteki istihdam belirsizligi gibi nedenlerle
ogrencilerin %24,9’unun anksiyete yasadigini ifade
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etmislerdir. Urdiinde yapilan bir ¢alismada COVID-19
salgininin 6zellikle 6grenciler ve saglik ¢aliganlarinda
anksiyete ve depresyon gelisme riskini arttirdigs,
genel niifus ve saglik ¢aliganlarina oranla iiniversite
ogrencilerinde anksiyetenin daha fazla gortldagu
belirtilmistir (29). Ulkemizde 18-74 yag araliginda 1245
kisi ile yapilan bir ¢aligmada ise katilimcilarin %28’inin
COVID-19 enfeksiyonunun kendisine bulagsmasindan,
%73,4’tiniin hastalig1 bagkasina bulagtirmaktan endise
ettigi ve yas azaldik¢a bulastirma endisesinin arttigi,
sosyal izolasyondan kaynakli olarak birlikte yagsanan
kisilerle iligkilerin olumsuz etkilendigi ve can sikintisi
yasandig1, kadinlarda erkeklere gore 6tke ve psikolojik
belirtilerde artis oldugu bulunmustur (30). Yine
tilkemizde COVID-19 salginina iligkin tepkilerin
aragtirildig1 bir ¢aligmada, katilimcilarin yaklagik
yarisinin uyku bozuklugu yasadig, kadin katilimeilarin
uyku diizeninin bu siirecten daha fazla etkilendigi
ve COVID 19 salgininin bireylerin yasam diizenini
olumsuz yonde etkiledigi ifade edilmistir (31). Literatiir
ile karsilagtirildiginda, katilimcilarin %81,6’sinin kadin
oldugu galismamizda 6grencilerde kizginlik, agresiflik,
iletisim ve sosyal iligskilerde bozulma, endise, kaygi,
hayattan zevk alamama, uykusuzluk gibi belirtilerin
yapilan ¢alismalarda elde edilen sonuglarla benzerlik
gosterdigi soylenebilir. Ancak literatiirden farkl
olarak ¢alismamizda saptanan istahsizlik, asir1 yemek
yeme, obsesif davranislar, sa¢ yolma, dis gicirdatma,
tirnak yeme, rol ve performansta bozulma, yorgunluk/
gligsiizliik, bag agris;, mide bulantisi, kilo alma, sag
dokiilmesi, sivilcelenme, korku, tiziinti/mutsuzluk,
karamsarlik/umutsuzluk, duygusal degisiklikler,
dikkat daginikligi, 6z giiven eksikligi, giivensizlik ve
motivasyon kaybi gibi belirtilerin pandemi siireci sosyal
izolasyonunun iiniversite 6grencileri tizerine etkisini
daha detayli kavrayabilme a¢isindan katki saglayacag:
distiniilmektedir.

Afet ve kriz donemlerinde olugu gibi pandemi
donemlerinde de insanlarin sakin kalma, mantikli
disiinme yetenekleri etkilenebilmekte ve zihinlerde
gelecekle ilgili olumsuz diisiinceler olusabilmektedir.
(12). Genel olarak sinirlanma, var olan rutinin
kaybolmas1 ve insanlarla sosyal ve fiziksel temasin
azalmasi kisilerde sikintrya ve hayal kirikligina yol
a¢maktadir (26). COVID-19 pandemisi kontrol kaybi,
belirsizlik ve savunmasizlik duygularini beraberinde
getirmis, sosyal izolasyon siireci ile birlikte de kitlesel
diizeyde bir garesizlik hissi ve olumsuz diigiince yapisi
hakim olmugstur (32). Caligmamizda 6grencilerin;
stresle bas etmede yetersizlik, maddi yetersizlik ve
maddi yetersizlige bagl kaygi, ev ici is ylikiintin artmasi
ve aile i¢i sorunlarin akademik basariy: etkilemesi
gibi sorunlar yasadig: belirlenmistir. Bunun yaninda
ogrenciler, sosyal izolasyon siirecinde; aile ici iliskilerin
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gelismesi ve gliclenmesi, kendine ve hobilerine yeterince
zaman ayirma, farkindaligin artmasi, hijyenin artmasi,
miicadele ve motivasyonun artmasi, maneviyatin artmasi
gibi hayata iligkin olumlu bakis acis1 gelistirdiklerini
ifade etmislerdir. Bu durumun 6grencilerin gen¢ yas
grubunda olmasi, COVID-19 enfeksiyonuna yakalanma,
hastaligin seyri ve mortalitesi bakimindan yash niifusa
oranla daha dugik risk altinda olmalari, hemsirelik
bolimi 6grencisi olmalar: nedeniyle saglik sistemi
ve hastalik yonetimi konusunda bilgi ve farkindalik
sahibi olmalari, sosyal izolasyon siirecini ailelerinden
uzakta gecirmeyip aile i¢i sosyal destek sistemlerini
kullanmalari, atanabilmeleri i¢in girmek zorunda
olduklar: sinava ¢alismak i¢cin zaman kazanmalar: gibi
nedenlerden kaynaklandig: diistiniilmektedir.

COVID-19 pandemi siirecinde saglik ¢alisanlar:
arasinda, hastalara dogrudan miidahale eden ve 6n
saflarda ¢alisanlar meslek gruplari, agir1 is yiikii /¢alisma
saatleri, yetersiz kisisel koruyucu ekipman, yeterli
destek ve motivasyona sahip olamama gibi nedenlerle
hayal kirikligi, caresizlik, uyum sorunlari, ayrimcilik
ve damgalanma yasama riski altindadir (33). Zang ve
arkadaslar1 Wuhanda yaptiklar: caliymada hemgirelerin
salginla miicadelede ilk baslarda yalnizlik, korku
ve huzursuzluk hissettiklerini, kararsizlik, duygusal
tilkenme yasadiklarini ancak zamanla hemsirelerin
ekip tyeleri ile karsilikli sosyal destegi, mali tegvikler,
hastalarin minnettarligi, hitkiimet ve halkin ovgiisi
ve destegi ile kendilerini kahraman gibi hissettikleri
ve is motivasyonlarmin arttigini bildirmistir (34).Bu
calismada 6grenciler, pandemi stirecinde hemsirelik
meslegine iliskin farkindalik ve saygilarinin arttigini,
meslege bagliliklarinin arttigini, mesleki birlikteligin
gelismesi gerektigini, mesleki inovasyon fikirlerinin
gelistigini bildirmekle beraber meslegin zor, yorucu
ve yipratici olmasi, hak ettigi degeri gérmemesi,
mesleki risklerinin fazla olmasi gibi nedenlerle meslege
iligkin negatif diisiinceler igerisinde olduklarini
belirtmiglerdir. Swift ve arkadaglar1 (35) Ingilterede
hemgsirelik 6grencileri ile yapmis olduklar1 ¢alismada
6grencilerin; hemsireligi onurlu bir meslek olarak
algiladiklarini, hemsirelerin kararliligi, cesareti ve
sefkati ile gurur duyduklarini ancak hemsirelerin hak
ettigi ticreti alamadiklarini ve degeri géremediklerini
distindiiklerini saptamiglardir. Bu agidan ¢alismamizda
ogrenci hemsirelerin COVID- 19 pandemi siirecinde
hemsirelik meslegine iliskin diistinceleri konusunda elde
edilen sonuglar Swift ve arkadaslarinin yapmis oldugu
caligmay destekler niteliktedir.

SONUC VE ONERILER

Gelecegin saglik profesyoneli olan hemsirelik
ogrencilerinin COVID-19 pandemisi sosyal izolasyon
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siirecinde stres kaynakli davranigsal, sosyal, fizyolojik
ve psikolojik bir takim sorunlar yasadiklari, bu siirecte
hayatlarinin hem olumlu hem de olumsuz olarak
etkilendigi ve 6grencilerde hemsirelik meslegine iliskin
pozitif ve negatif bazi diistinceler olustugu belirlenmistir.
Pandeminin yikic1 ve yipratici psikolojik etkilerini
azaltmak amaciyla 6grencilerin, arkadaslari, akrabalar:
ve yakinlari ile online platformlar veya telefon araciligiyla
iletisimlerinin siirdiiriilmesi, duygularin: ifade
edilebilmeleri i¢in imkén yaratilmasi, gerektigi zaman
ruh saglig profesyonellerine bagvurmalari konusunda
desteklenmeleri; mesleki bilgi ve yeterliliklerini
artirabilecekleri, gelisimlerine katki saglayabilecek
mesleki topluluk veya derneklerle etkilesim i¢inde
olmalar1 6nerilmektedir.
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GIiRIiS VE AMAC

0z

Giris ve Amac: Bu calismada, tip fakiiltesi 1- 3. sinif 6grencilerinde, gégiis cerrahisi hakkinda bilgi dizeylerini
tespit etmeyi ve tipta uzmanlik_tercihlerini etkileyen faktorleri arastirmayr amacladik. Gereg ve Ydontemler:
Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Tip Fakiiltesi’ nde egitim géren 1- 3. sinif 6grencilerine goniilliik
esasina dayanarak anket yapildi. Ankete katilmayi kabul eden katilimcilara 5°i acik uclu olmak tzere 20 sorudan
olusan, gdgus cerrahisi hakkinda bilgi diizeyini ve tipta uzmanlik tercihlerini etkileyen faktérleri degerlendiren anket
calismasi uygulandi. Bu calismada kiime 6rnekleme sistemi kullanildi. Anket formlari dagitildi, cevaplandirildiktan
sonra elde edilen veriler IBM SPSS Statistics 15.0 ile analiz edjldi. Bulgular: Ankete 312 6grenci katildi. Katilan
6grencilerin 111(%35,6) erkek, 201(%64,4) kiz 6grenciydi. Ogrencilerin 307(%98,4)'i fakilte bittikten sonra
uzmanlik egitimi almayi planliyordu. En ¢ok istenen branslar 19(%6) kisi ile dahiliye, 16(%5,1) kisi ile dermatoloji,
12(%3,8) kisi ile psikiyatri idi. Tercihleri en ok etkileyen faktdrler ise “riskinin az olmasi” 56(%32) kisi tarafindan,
“kazanc yiiksek” 22(%12,6) kisi tarafindan, “hasta ve hasta yakinlari ile daha az iletisimde bulunma™ 19(%10,8)
kisi tarafindan belirtildi. Gogiis cerrahisinin ilgi alanina giren organlar soruldugunda bilenlerin sayisi 162(%53,3)
idi. Gogtis cerrahisinin yaptigi ameliyatlari bilenler 248(%81,8) kisiydi. Go§us cerrahisinin tedavi ettigi hastaliklari
bilenlerin sayisi 257(%85,1) idi. Sonug: Bu calisma 1-3. sinif tip fakiiltesi dgrencilerinde gégiis cerrahisi konusunda
bilgi ve farkindalik diizeyinin yeterli diizeyde oldugu, 6grencilerin uzmanlik alani tercihlerinde bransin risk durumu,
kazang durumu, hasta ve hasta yakinlari ile olusabilecek sikintilarin etkili oldugunu ve gdgis cerrahisinin daha az
tercih edilme nedenlerini ortaya koymustur.

ABSTRACT

Introduction and Aim: In this study, we aimed to determine the level of knowledge about thoracic surgery in 1st,
2nd and 3rd-year medical faculty students and investigate the factors that affect their preferences in medicine.
Material and Methods: A questionnaire was applied on a voluntary basis to the 1st, 2nd and 3rd-year students
of Afyonkarahisar Health Sciences University Faculty of Medicine. A questionnaire consisting of 20 questions, 5
of which were open-ended, evaluating the level of knowledge about thoracic surgery and the factors affecting
their specialty preferences was applied to the participants who accepted to participate in the survey. In this study,
the cluster sampling system was used. The questionnaire forms were distributed and the data obtained after
being answered were analyzed with IBM SPSS Statistics 15.0. Results: The number of students participating in
the study was 312. The number of male students was 111 (35.6%) and the number of female students was 201
(64.4%). After the faculty finished 307 (98.4%) of the students wanted to specialize in medicine. The most desired
branches were internal medicine with 19(6%) people, dermatology with 16(5.1%) people and psychiatry with
12(3.8%) people. The factors that most affect the preferences are “low risk” by 56(32%) people, “high earning”
by 22(12.6%) people, “less communication with patients and their relatives” was stated by 19(10.8%) people.
When asked about organs of interest in thoracic surgery, the number of those who knew was 162(53.3%). The
number of people who knew about the operations related to thoracic surgery was 248 (81.8%). The number
of people who knew about the diseases treated by thoracic surgery was 257 (85.1%). Conclusion: This study
showed that the level of knowledge and awareness about thoracic surgery is sufficient in 1st, 2nd and 3rd-year
medical faculty students, the risk status of the branch, earning status, the problems that may occur with the
patients and their relatives are effective in the field of specialty of the students and thoracic surgery revealed
the reasons for being less preferred.

Gogiis cerrahisinin gelisimindeki gecikmenin nedeni
ise akcigerlerin ve toraksin yapisindan kaynaklanan

Tipta cerrahi branslar 6zellikle 20. ylizyilin ortalarina
dogru gelismeye baglamustir ve gelisimini stirdirmektedir.
Gogiis cerrahisi ise yakin bir zamana kadar ayr1 bir ana
bilim dal1 olarak gériilmemis ve diger cerrahi branglara
gore daha ge¢ gelisim gostermistir (1).
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fizyomekanik zorluklardir. Bu sorunlarin asilip,
akcigerin ve toraksin yapisi anlasilip, fizyomekanigi
¢oziildiikten sonra ise akciger kanserileri, diyafram ve
mediasten patolojileri gibi pek ¢ok hastalik icin cerrahi
sans1 dogmustur (2).
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Aydin: Gégls cerrahisi bilinci

Gogiis cerrahisinin gelisiminde ki gecikme toplumda
daha az bilinmesine sebep olmustur (3).

Bu anket ¢alismasinda, heniiz klinikte ve poliklinikte
egitimlere baslamamis, gogiis cerrahisi egitimi
almamus, hentiz gogiis cerrahisi hastalari takip etmemis
Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi 1-3. sinif
tip fakiiltesi 6grencilerinin gogiis cerrahisi hakkindaki
bilgi diizeyleri, taninilirhig1 ve diistinceleri aragtirildi.

GEREC VE YONTEM

Anket ve Protokol

Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi 1-3. sinif
tip fakiiltesi 6grencilerinin gogiis cerrahisi hakkinda
bilgi ve diistincelerini degerlendirmek i¢in 20 sorudan
olusan bir anket formu olusturuldu ve dagitildi. Veriler
profesyonel ¢evrimigi anket degerlendirme ve oylama
platformu olan Google Forms araciligiyla toplandi. Bu
program anket tasarimi, veri toplama, 6zel raporlama
ve sonuglarin analizine olanak saglayan bir programd.

25 Eyliil- 4 Ekim 2020 arasinda anket baglantisi ile 480
6grenciye gonderildi. Afyonkarahisar Saglik Bilimleri
Universitesi Tip Fakiiltesi 1-3. sinif grencilerinin her
biri anketi cevaplamaya davet edildi. Toplam 312 anket
toplandu.

Anket Soru Formu

Katilimcilarin yas, cinsiyet, hangi sinifta olduklari,
sigara aligkanliklari, ailelerinin egitim durumlar: gibi
demografik 6zelliklerine iliskin veriler ve fakiilteyi
bitirdikten sonra uzmanlik egitimi isteyip istemedikleri,
isteyenlerin hangi bransta uzmanlik egitimi almak
istedikleri, brang se¢imini etkileyen faktorleri, gogiis
cerrahisi alaninda uzmanlik egitimi almay: isteyip
istemedikleri, goglis cerrahisi asistanlik stiresinin
ka¢ yil oldugunu, fakiiltedeki ¢alisan gogiis cerrahisi
uzmanlarini taniyip tanimadiklari, gogis cerrahisi
alanina giren hastaliklar ve operasyonlari, daha 6nce
gogiis cerrahisi kliniginde ¢alisip ¢alismadiklar: gibi
sorulara cevap vermeleri istendi. Verilen cevaplar
kaydedildi (Tablo 1).

Sorularin cevaplari evet-hayir-kararsizim, diger, ¢oktan
se¢meli ve ucu agik cevaplardan olusuyordu.

Arastirmanin Simirhliklar

Bu ¢aligmanin cesitli kisitlamalar1 vardir. Bu ¢alisma
tek bir @iniversitede ve sinirli sayida 6grenci ile
yapilmistir. Bu nedenden dolay: bu ¢alismanin genele
yorumlanmasi dogru olmayabilir. Bu ¢alismanin
bulgularini dogrulamak igin daha fazla arastirmaya
ihtiyag vardir.
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Tablo 1. Ankette yer alan sorular1

je—

. Yagimz?
o Yanitiniz:
2. Cinsiyetiniz?
o Erkek oKz
3. Simifimiz?
o 1. Siif o 2. Sif

4. Sigara kullanryor musunuz?

0 3. sinif

o Evet o Hayir
5. Sigara kullanimina cevabiniz “Evet” ise ne kadar siiredir
kullanryorsunuz?
o Yanitiniz:
6. Fakiilteyi bittikten sonra tipta uzmanlik diisiiniiyor musunuz?
oEvet o Hayir
7. Tipta uzmanlik diisiiniiyorsaniz hangi bransta uzmanlik
diisiiniiyorsunuz?
0 Yanitiniz:
8. Diisiindiigiiniiz brans1 segme sebebiniz nedir?
o Riski az
o Kazanci yiiksek
o Hasta ve hasta yakinlari ile daha az muhatap olmak
o Diger
9. Onceki soruda “Diger” sikkini isaretlediniz ise nedenini
kisa bir ciimle ile ifade ediniz.
o Yanitiniz
10. Brans tercihinizde malpraktis yasasinin etkisi var m1?
o Evet o Hayir
11. Gogiis cerrahisi uzmani olmak ister misiniz?
oEvet oHayrr o Kararsizim
12. Onceki soruya cevabiniz hayur ise sebebini yazar misiniz?
0 Yanitiniz:
13. Fakiiltenizdeki gogiis cerrahisi uzmanlarini taniyor
musunuz?
o Evet o Hayir

14. Gogiis cerrahisi asistanlik egitim siiresi kag y1ldir?

03yl o4yl o5yl 06yl
15. Asagidaki yapilardan hangisi gogiis cerrahisi ilgi alanina
girmez?

oPlevra o Timus o Diyafragma o Meme o Trakea

16. Gogiis cerrahisinin yaptig1 ameliyatlar icinde yer almayan
hangisidir?
o Diyafragma rezeksiyon, rekonstriiksiyon ve tamiri
o Pnomotoraks (akciger sonmesi) cerrahisi
o Aort diseksiyon operasyonu
o Torasik sempatik sinirlere yonelik operasyonlar
o Gogiis duvari deformiteleri operasyonlar:
17. Gogiis cerrahisinin tedavi ettigi hastaliklar i¢cinde yer
almayan hangisidir?
o Gogiis travmalar1 o Akciger apsesi
o Kaburga kiriklar
o Tiroid hastaliklar1
18. Bugiine kadar herhangi bir nedenle gogiis cerrahisi klinigi
ile irtibatiniz oldu mu?

o Akciger kanseri

o Evet o Hayir
19. Oldu ise sebebi ve sayis1 nedir?
o Yanitiniz:
20. Daha 6nce gogiis cerrahisi kliniginde ¢alistiniz mi1?

o Evet o Hayir
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Ayrica 6grencilerin yanitlar1 6lgeklerde yer alan ifadeler
ile sinirlidir. Bu nedenle arastirmada kullanilan nicel
arastirma yontemi elde edilen bulgular bakimindan
sinirlilik gostermektedir.

istatistiksel Analiz

Veriler ortalama + standart sapma (SD) olarak ifade
edildi. Siirekli degiskenler Student’s t-testi karsilastirildi.
Kategorik degiskenlerin karsilastirilmasinda ki-kare
testi, bilgi ve tutumlar: iceren degiskenler icin tek
degiskenli analiz yontemleri kullanild1.

BULGULAR

Katilimailarin Ozellikleri

201 (%64,4)’i kiz ve 111 (%35,6) ’i erkek olmak tizere
toplam 312 $grenci ¢aligmaya dahil edildi. Ogrencilerin
yas ortalamasi 21,67+1,27 idi. Ogrencilerin 46 (%14,7)’si
1. sinif, 30 (%9,6)’si 2. sinif, 236 (%75,6)’si 3. sinif
ogrencisi idi (Tablo 2). Ogrencilerin 245 (%79,8)’inde
sigara kullanim hikayesi mevcuttu ve ortalama sigara
kullanim stiresi 4,2 +2,9 yild1.

Tablo 2. Ankete katilan 6grencilerin demografik 6zellikleri.

Ozellikler Ogrenci (n=312)
Yas (Yil)
21,67+1,27
Cinsiyet (%)
Kiz 201 (%64,4)
Erkek 111 (%35,6)
Sinif
Kiz 26 (%56,5)
1.smuf
Erkek 20 (%43,5)
Kiz 7 (%56,6)
2. stf
Erkek 3 (%43,4)
Kiz 163 (%69)
3. siuf
Erkek 73 (%31)

Gogiis Cerrahisi Hakkinda Genel Bilgi Diizeyi ve
Uzmanlik Alani Tercihlerini Etkileyen Faktorler
Ogrencilerin 307’si (%98,4) fakiilteyi bitirdikten sonra
bir uzmanlik alaninda egitim gérmek istiyordu. En ¢ok
istenilen uzmanlik alanlar1 19 (%6) kisi ile dahiliye, 16
(%5,1) kisi ile dermatoloji, 12 (%3,8) kisi ile psikiyatri idi.
Brans segmede etkili olan faktorler soruldugunda en sik
yanitlar (175 kisi cevapladi) sirasi ile 56 (%32) “riskinin
az olmas1’, 22 (%12,6) ile “kazanci yiiksek” olmasi, 19
(%10,8) kisi ile “hasta ve hasta yakinlar1 ile daha az
iletisimde bulunma” geliyordu. Brans tercihlerinde
malpraktis yasalarinin etkili oldugunu séyleyenlerin
sayist (298 kisi cevapladi) ise 127 (%42,6) idi.
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Aydin: Thoracic surgery awareness

Gogiis cerrahisi uzmani olmak ister misiniz? sorusu
ayrica soruldugunda (307 kisi cevapladi) 155 (%50,5)
kisi “hayir”, 135 (%44) kisi “kararsizim’, 17 (%5,5) kisi
“evet” cevabini verdi. Gogiis cerrahisi bransini segmek
istemeyenlere neden se¢mek istemedikleri sorusu
soruldugunda en sik 5 yanit sirasi ile 61 kisi “cerrahi
brang hi¢ disinmityorum”, 20 kisi “riski ytiksek oldugu
i¢in”, 16 kisi “yogun bir bolim oldugu icin” 11 kisi
“malpraktis uygulamalarindan dolay1”, 2 kisi “para
kazanmak istedikleri i¢in” gogilis cerrahisini tercih
etmediklerini belirttiler.

Gogiis cerrahisi asistanlik egitim siiresi soruldugunda
(302 kisi cavapladr) 3 yil diyenlerin says1 12 (%3,9), 4
yil diyenlerin sayis1 106 (%35,1), 5 yil diyenlerin sayist
182 (%60,3), 6 yil diyenlerin sayist 2 (%0,7) idi. Gogiis
cerrahisi alanina girmeyen yapilar soruldugunda 1
(%0,3) kisi plevra, 108 (%35,5) kisi timus, 8 (%2,7) kisi
diyafram, 162 (%53,3) kisi meme, 25 (%38,2) kisi trakea
yanitini verdi.

Ogrenciler gogiis cerrahisinin yapmadigi ameliyatlar
soruldugunda diyafram rezeksiyon rekonstriiksiyon
ve tamiri cevabini veren 7 (%2,2) kisi, pnémotoraks
(akciger sonmesi) cevabini veren 4 (%1,3) kisi, aort
disseksiyon cerrahisi operasyonu cevabini veren
248 (%79,5) kisi, torasik sempatik sinirlere yonelik
operasyonlar cevabini veren (%15,4) kisi, gogiis duvari
deformiteleri operasyonlar1 cevabini veren 5 (%1,6)
kisi oldu.

Gogiis cerrahisinin tedavi ettigi hastaliklar iginde yer
almayan hastaliklar soruldu (302 kisi cevapladi) 15
(%5) kisi kaburga kirigi, 1 (%0,003) kisi akciger absesi,
29 (%9,6) kisi akciger kanseri, 257 (%85,1) kisi tiroid
hastaliklar1 cevabini verdi. Ogrencilerin gogiis cerrahisi
bilgi diizeyi Tablo 3’te verilmistir.

Bugiine kadar bilimsel aragtirma projesi ve operasyonlarda
gozlemci olarak bulunma gibi nedenlerden dolay1 gogiis
cerrahisi klinigi ile irtibat1 olanlarin sayis1 14 (%4,5)
idi. Fakiiltede ¢alisan gogiis cerrahisi uzmanlarini
taniyan sayist (307 kisi cevapladi) 44 (%14) kisiydi.
Ogrencilerin hi¢biri daha énce gogiis cerrahisi
kliniginde ¢calismadigin ifade etti.

TARTISMA

20. Yiizyila kadar toraks i¢i negatif basin¢tan kaynaklanan
pnomotoraks ve mediastinal sift gibi komplikasyonlar
gogiis cerrahisine engel teskil etmekteydi. 20. yiizyilin
baglarinda anestezi alanindaki ilerlemeler sayesinde
bu sorunlar agilarak ve gégiis cerrahisinin 6nii agilmig
oldu (3,4).
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Aydin: Gégls cerrahisi bilinci

Tablo 3. G6giis cerrahisi bilgi diizeyi 6l¢timii
Sorular

Gogiis cerrahisi asistanlik egitim siiresi kag yildir?

Asagidaki yapilardan hangisi gogiis cerrahisi ilgi alanina girmez?

Gogiis cerrahisinin yaptigi ameliyatlar i¢inde yer almayan hangisidir?

Gogiis cerrahisinin tedavi ettigi hastaliklar i¢inde yer almayan hangisidir?

1928de kafli endotrakeal entiibasyon tiipiiniin ilk kez
kullanilmaya baslanmis, baslayan, 1950de Carlens,
sonrasinda ise bugiin kullanildigimiz Robertshaw
¢ift limenli endotrakeal entiibasyon tiipleri ile tek
akciger ventilasyonu saglanabilmigtir. Bu durum gogiis
cerrahisinde cerrahi tekniklerin ve gelismesine ve
ameliyat cesitliliginin artmasini saglamustir (5).

Ulkemizde gogiis cerrahisi 1990-2000 yillarda kalp
damar cerrahisinden ayrilarak ayr1 bir brans halini
almigtir (2). Aktin ve arkadaglarinin 2012 yilinda
uzman hekimler tizerinde bir anket ¢alismasi yapmuglar,
uzman hekim diizeyinde bile gogiis cerrahisinin ¢caligma
alanlarinin yeterince bilinmedigini gostermislerdir (2).
Bu ¢alismamiz bize her gegen yil gogiis cerrahisinin
taninirlik diizeyinin arttigini gostermistir.

Anket ¢aligmamiza katilan katilimcilarin tamamina
yakini tip fakiiltesini bitirdikten sonra bir uzmanlik
dalinda egitim almak istiyordu. En ¢ok istenen uzmanlik
alani ise dahiliye, dermatoloji, psikiyatri gibi cerrahi
olmayan alanlardi. Bunun sebebi arasgtirildiginda en
sik nedenler olarak riski az, kazanci yiiksek, hasta ve
hasta yakinlari ile daha az iletisim kurmak istemeleri
geliyordu. Ayrica 6grencilerin uzmanlik dali seciminde
malpraktis yasasinin 6nemli etkisinin oldugunu gordiik.

Universitemiz tip fakiiltesi 1-3. sinif dgrencilerinin
gogiis cerrahisinin ¢alisma alani konusunda bilgi ve
farkindaligini ortaya koymaya ¢aligildigimiz aragtirmada
katilimecilar, gogtis cerrahisinin alanina giren yapilar
sorgulandiginda, katilimcilarin ¢ogunlugu plevra,
timus, diyafram ve trakeanin gogiis cerrahisinin alanina
girdigini bilmekte iken, dikkate deger bir kismi1 meme
dokusunun da gégiis cerrahisinin alanina girdigini
diistinmekteydi.

Katilimcilarin bitytik ¢ogunlugu gogiis cerrahisinin
yaptig1 ameliyatlar1 ve gogiis cerrahisini ilgilendiren
hastaliklar1 bilmekteydi.

Ayrica kaburga kiriklarinin, akciger apsesinin ve akciger
kanserlerinin gogiis cerrahisi tarafindan tedavi edilen
hastaliklar oldugunu, tiroid hastaliklarinin tedavisinin
g6gls cerrahisinin alanina girmedigini bilenlerin sayisi
oldukga fazla idi ve katilimcilarin yaridan fazlasi gogiis
cerrahisi asistanlik egitim stiresini biliyordu.
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Dogru n (%) Yanlis n (%) cevaplayan n
182(%60,3) 120(%39,7) 302
162(%53,3) 142(%46,7) 304
248(%81,8) 55(%18,2) 303
257(%85,1) 45(%14,9) 302

SONUC

Tip fakiiltesi 1- 3. sinif 6grencilerinin hi¢birinin daha
once gogiis cerrahisi kliniginde galigmamis ve gogiis
cerrahisi egitimi almamis olmasina ragmen, biiyiik
bir kism1 gégiis cerrahisi uzmanlik dali hakkinda
yeterli bilgiye sahipti. Yiiksek risk, ¢alisma yogunlugu,
malpraktis uygulamalar1 ve maddi getirisinin diisiik
oldugu diisiinceleri nedeniyle ankete katilan 6grencilerin
uzmanlik alan tercihlerinde cerrahi boliimler, 6zelliklede
gogiis cerrahisi en son siralarda yer aliyordu.
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oz

Amac: Halk saghgi uzmanlari toplum saghginin optimal diizeyde siirdiirilmesinde halk saghgi ve saglik yonetimi
ana ve alt konularini iceren pek cok calisma tretmiglerdir. Bu calismanin amaci halk sagligr alaninda Gretilen
doktora ve tipta uzmanlik alan tezlerinin saglk yonetimi agisindan degerlendirilmesini icermektedir. Gereg ve
Yontem: Yiksekogretim Kurulu Bagkanhginin internet ortaminda ki Tez Merkezin den Tiirkiye'deki tim (lke tip
fakiilteleri Halk Sagligi Ana Bilim Dallarinda son 20 yilda iiretilen Doktora ve Uzmanlik Alan Tezlerinin dagilimi tespit
edilmistir. Bulgular: Ttirkiye tip fakiiltelerinde mevcut halk saghgi ana bilim dallarinda son 20 yilda uretilen halk
sagligi doktora ve uzmanlik alan tezlerinin saglik yonetimi ana ve alt konularini %8,3 olarak icermekte oldugu tespit
edilmistir. Sonug: “Insan- Kadin ve GCocuk Haklari, Sosyal Calisma ve Halk Saghgi, Okul Saghg, Tip Ahlaki ve Halk
Saghgr Etigi vb.” konu basliklarindan az ya da hic calisma tretilmedigi tespit edilmis olup calismamiz halk saghg
uzmanlarinin hangi halk saghgi konu basliklarina gére calismalarina yon vermeleri gerektigini ortaya koymustur.

ABSTRACT

Aim: Public health professionals have produced many studies on public health and health management, including
their main and sub-topics, in the optimal maintenance of public health. The aim of this study is to evaluate the
doctoral theses produced in the field of public health and the theses in the field of specialty in medicine in terms
of health management. Materials and Methods: The distribution of the PhD and Specialization Theses produced
in the last 20 years in the Public Health Departments of the medical faculties in Turkey has been determined
from the Thesis Center of the Council of Higher Education on the internet. Results: It has been determined
that the public health doctorate and specialty theses produced in the medical faculties in Turkey, public health
departments of our country in the last 20 years contain the main and sub-topics of health management as 8.3%.
Conclusion: “"Human- Women'’s and Children’s Rights, Social Work and Public Health, School Health, Medical
Ethics and Public Health Ethics, etc.” It was determined that little or no studies were produced from the subject
titles and our study put down to the fact that public health professionals should direct their studies according
to which public health topics.

GIiRIiS VE AMAC

Halk saglig1 kavrami toplumun her bir ferdinin saglini
koruma ve gelistirme ¢aligmalarini kapsamaktadir.
Kavramin onciilerinden Dr. Charles-Edward Amory
Winslow 1923 tarihinde halk sagligi kavramini su
sekilde tanimlamisti (1): “Halk saglig1, organize edilmis
toplum ¢alismalar1 sonunda gevre saglik kosullarini
diizelterek, bireylere saglik bilgisi vererek, bulasici
hastaliklar1 onleyerek, hastaliklarin erken tani ve
tedavisini saglayarak, saglik orgiitleri kurarak, toplumsal
¢aligmalar her bireyin sagligini siirdiirecek bir yasam
diizeyini saglayacak bicimde gelistirerek hastaliklardan
korumayi, yagsamin uzatilmasi, beden ve ruh sagligi ile
¢aligma giiclinlin arttirilmasini saglayan bir bilim ve
sanattir”
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Tarih boyunca insanlik hastaliklarin ve salginlarin
olusum ve dogal seyirlerini gozlemlemislerdir. Gozlemler
sonucu hastalik etkenlerini belirleme ve hastaliklarin
toplum sagligini olumsuz etkilerini azaltmaya yonelik
miidahaleler gelistirmislerdir. Miidahalelerde gelisen
teknolojilerden de 6nemli 6l¢iide yararlanilmistir.
Hastaliklarin hastadan saglam kisiye bulastiginin
gozlemlenmesi ve karantina uygulamalari ile veba
salginlarinin durdurulmasi basarilmisken, kokusma
distincesi ile de mikroorganizmalarin yaratacagi
hastaliklara karst alinacak tedbirler halk sagligina giden
yolun 6nemli kilometre taglarini olusturmustur.

Kilometre taglarinin devami olarak ¢igek hastaligina
karsin bagisiklama ¢alismalari, kolera gibi bulasic
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hastaliklarin etmenlerinin bulunmasina yonelik
cevre saghig calismalari, vektorlerle olusan sitma gibi
hastaliklarla savas tizerine ¢evre sagligi ve bocekbiliminin
gelisimi, C Avitaminoz (skorbiit) ¢aligmalarina bagl
gelistirilen beslenme-saglik ¢aligmalar1 ve sonraki
yizyilda da basini Grothjahn' in ¢ektigi toplumcu
tip tartigmalar1 ve devaminda John Ryle ve Johann
Peter Frank’ in gelistirdikleri “Sosyal Hekimlik”
kavramlar: giiniimiiz halk sagliginin temellerini
olusturmaktadir. Sosyal tip kavrami ise hekimlik ve halk
saglig1 uygulamalarinin yalniz segkinler i¢in degil, halk
kitleleri i¢in de bir gereksinim ve giderek hak oldugu,
bu hizmetlerin toplum igine yayilmasi gerektigi ve
kamunun bu hizmetleri saglamasinin zorunlu oldugu
gorisiine denir (2).

Giiniimiiz halk saglig1 uygulamalari ise topluma nasil
bir saglik hizmetinin sunulacagi, hizmet sunucularinin
hangi donanimlarda olacagi, nasil bir 6rgiitlenme modeli
kurulup yonetilecegi gibi konular1 kapsamaktadir.
Giiniimiiz halk saglig1 goriisii 1978'de Diinya Saglik
Orgiitiine tiye tim {ilkelerinin kabul ettigi Alma-Ata
Bildirgesi ile kendine viicut bulmustur. Bu ilkeler kisaca;
toplumsal esitlik, ¢evreyle biitiinliik, yasamin biitinlag,
toplumsal etmenler, hizmetin boyutu, korumaya 6ncelik,
risk gruplarina oncelik, 6nemli hastaliklara 6ncelik,
entegre hizmet, ekip hizmeti, saglik-kalkinma iligkisi,
6z sorumluluk, halkin katilimi, evrensellik, kosullara
uygunluk gibi saglik hizmetlerinde ¢agdas gortsler
olarak ele alinmaktadur.

Tim bu bagliklar tek tek ele alindiginda ise saglik
hizmetlerinin 6rgiitleme ve sunum basliklarinda halk
saglik¢inin yonetimde ki rolii konusu bizce 6n plana
¢ikarilmalidir. Ve bu baglamda da Halk Sagligi Uzmanlar:
Dernegi tarafindan yapilan “halk sagligi uzmaninin”
gorev tanimi bize halk saglik¢ilarin yonetimin tim
kademelerinde olmalar1 gerektigi fikrini vermektedir.
Tanima gore bir halk saglik¢1 su kademelerde gérev
almalidir: “Toplumun saglik diizeyini, var olan ve
gelisebilecek sorunlarini, bu sorunlarin nedenlerini
ve toplumun saglik gereksinimlerini bilimsel teknikler
kullanarak saptamak; halk saglig1 programlarinin
kontrol ve degerlendirmelerini yapmak, bu programlarin
yuriitilmesinde gorev alma; saglik hizmetlerinin her
kademesinde yoneticilik yapmaktir. Halk sagligi uzmani
bilgi kaynaklarina erisir, veri toplar ve degerlendirir.
Yonetimle ilgili planlama, denetleme, esgiidiim, biitce
yapma ve hizmetleri degerlendirme iglerini yapar. Ayrica
arastiricilik, danigmanlik ve yoneticilik gorevlerinde,
koruyucu ve iyilestirici saglik hizmetlerinin sunumunda
salginlarin incelenmesinde, halkin saglik egitiminde gibi
pek ¢ok kademede dogrudan gorev alir”(3-4).

Halk sagligi uzmanligi, toplumun saglik sorunlarini
teshis etme, tedavi seceneklerini belirleme ve karar
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verilen stratejilerde etkin rol alan karar vericilere etkin
programlarin hazirlanmasi ve uygulanmasinda yol
gosterici konumundadirlar.

Saglik yonetimi yonetim biliminin son 50 yilda oldukg¢a
gelismis ve 6zellesmis bir dali haline gelmistir. Saglik
yonetimi saglik endiistrisi ve sektdriinlin karmagik
yapilarinin nasil ve ne amagla hangi yol ve yontemlerle
yonetilecegi kisacasi planlamasinin programlanmasinin
orglitlenmesinin ve kaliteli ulasilabilir sunumunun
nasil olacaginin cevabini verir. Dolayist ile halk saglig
profesyonelleri saglik yonetimine iliskin ¢aligmalarin
icinde olmas: yonetim alanindaki etkinliklerini ve
verimliliklerini pekistirecektir.

Halk saghiginin iilkemizin mevcut tip fakiiltelerinde ki
ABD’ lar1 tarafindan gerek lisan-yiiksek lisans gerekse
de doktora derslerinde her iki donem boyunca (Giiz-
Bahar) sunulan halk saglig1 derslerine iliskin gerekli olan
alt bagliklar Hacettepe Universitesi yayinlarindan 2012
yilinda ¢ikan 3 ciltlik Halk Saglig1 Temel bilgiler kitab:
esas alinarak su sekilde siralanmigtir (1);

o Antropoloji

o Demografi

« Epidemiyoloji

« Biyoistatistik

 Kadin Saglhigi-Ureme Sagligi-Aile Planlamast
o Cocuk Saglig:

o Okul Saghg

o Adolesan Saglig

o Cevre Saglig

« Ergonomi-Is Sagligi ve Giivenligi
o Afetler ve Afet Tibb1

o Turist Saghg1 ve Hekimligi

« Kazalar ve Guivenli Toplumlar

o Uluslararasi Saglik

o Toplum Beslenmesi

o Bulagic1 Hastaliklar

o Bagistklama

o Saglik Yonetimi

o Geriatri

o Sosyal Calisma ve Halk Saglig

o Saglik Ekonomisi

o Saghig1 Gelistirme ve Saglik Egitimi
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« Tip Ahlaki ve Halk Saghig Etigi
« Insan, Kadin ve Cocuk Haklar1
o Toplum Ruh Saglig

o Agiz ve Dis Saghg

o Evde Bakim

o Yasam Kalitesi

« Basin ve Halk Saglig1

Ancak son yillarda iiretilen tez konular: itibari ile
bu alt baslik siniflandirmasi yetersiz kalmigtir. Bu
duruma iligkin tretilen tez konular1 6rnegin; halk
saglig1 baglaminda tretilen “teknolojik ¢caligmalar”
(cep telefonu kullanilmasi ile saglikli yasam arasindaki
iligkileri inceleyen ¢alismalar) gelmektedir.

Saglik yonetimine iliskin alan itibari ile konular ise
Nobel Yayinevinden Tengilimoglu D., Akbolat M., Isik
O., Editorleri tarafindan 7. Gozden gegirilmis basimi
yapilan “Saglik Isletmeleri Yonetimi” kitabinda ve diger
pek cok giincel saglik yonetimi kitaplarinda belirlendigi
tizere (5);

o Saglik Isletmelerinde Uretim Yonetimi,
o Saglik Hizmetlerinde Pazarlama Yonetimi,

o Saglik Hizmetlerinde Finansal Yonetim ve Saglik
Hizmetleri Finansmani,

o Saglik Ekonomisi,

o Saglik Yonetiminde Insan Kaynaklar1 Yonetimi,
« Saglik Yonetiminde Halkla iliskiler ve iletigim,
o Saglik Yonetiminde Stratejik Yonetim,

o Saglik Hizmetlerinde Performans Yonetimi,

o Saglik Kurumlarinda Bina Yonetimi,

o Saglik Kurumlarinda Enformasyon Yonetimi,

o Saglik Kurumlarinda Hasta Haklar1 ve Etik,

o Saglik Kurumlarinda Toplam Kalite Yonetimi,

o Saglik Kurumlarinda Afet Yonetimi ve Acil Saglik
Hizmetleri,

o Saglik Kurumlarinda Klinik Hizmetleri,

o Saglik Kurumlarinda Givenlik-Temizlik-Yemek
Hizmetler, seklinde siralanmustir.

Bu ¢alisma, Halk sagligi ABD’ larin da tiretilen Doktora
ve Tipta Uzmanlik Alan Tezlerinin hangi Halk Saglig
alt konu bagliklarini icerdiklerini bu igeriklerin saglik
yonetimi konular1 agisindan incelenmesini saptamak ve
sonug itibari ile alana yonelik halk saglik¢ilarin saglik
yonetimi {lizerine gelecekteki ¢aligmalarinin ne olmasi
gerektigi hususlarinin tespitini icermektedir.
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Giliniimiiz pandemi kosulllarinda halk sagligini
ilgilendiren 6rnegin bulasici hastaliklar alt baghginda
yapilacak olan covid-19 ¢alismalari konunun 6énemine
ve daha sonra yapilacak halk saglig1 konu basliklariin
taranmasi ¢aligmalarinda ayrica katkida bulunacaktir.

Gereg ve Yontem

Tiim doktora ve tipta uzmanlik alan tezlerinin taranmasi;
Yiiksekogretim Kurulu Baskanliginin internet ortaminda
ki Tez Merkezin de ki iiyelik girisleri izerinden yapilmistir
(6). Tarama sonucunda (Tarama Tarihi:08.12.2019) tim
tilke tip fakiilteleri Halk Saglig1 Ana Bilim Dallarinda
son 20 (01.01.1998-08.12.2019) yilda iiretilen Doktora
ve Uzmanlik Alan Tezlerinin dagilimi tespit edilmistir.
Buna gore son 20 yilda iiretilen Doktora Tezlerinin sayisi
257 iken, tretilen Uzmanlik Alan Tezlerinin sayisi ise
606dir. 2019 yili aralik ay1 biterken bile (09.12.2019-
30.12.2019) tez yiiklemeleri yapilmakta olup sonradan
eklenen bu tezler ¢calismanin kapsamina alinmamustir.

Doktora ve tipta uzmanlik alan tezlerinin konu
basliklar1 incelenerek hangi tezin hangi halk saglig:
konu baghginiicerdigi tespit edilerek alana yonelik halk
sagligl uzmanlarinin saglik yonetimi konular: tizerine
calismalari tespit edilmeye ¢alisilacaktir.

Ozellikle tez bagliklarinin ayni anda iki alt konu baghigini
da ihtiva edebildigi tespit edilmistir. Hem konu alt
bagliklar1 kelime olarak taranmis hem de tezin mevcut
basliginin kapsami hangi alt konu bagliklarini ihtiva
ettigi incelenmistir. Ornek verecek olur isek “Halk
Saglig1” konu bagliklarindan olan “Uluslararas: Saglik,
Go6¢ Caligmalarr” na iliskin hem “go¢” basligr hem de
“uluslararas1 go¢”, “yabancr”, “Suriyeli vb.” ifadeleri
bagliklar halinde taranmigstir. Bu sayede alt basliga iliskin
tim kapsayici kelimeler taranarak sonuca ulagilmistir.

Aragstirma verilerinin istatistiksel analizi i¢in SPSS 22.0
(Statistical Package for the Social Sciences, version
22.0) paket programi kullanilmis olup elde edilen
verilere iligskin sadece frekans tablolar1 olusturulmustur.
Calismada gergeklestirilen tiim prosediirler, 1964
Helsinki deklarasyonu ve daha sonraki degisiklikleri veya
kargilagtirilabilir etik standartlarina uygun olmustur.
Calismamizin sinirlihigy, literatiir taramalarinda konu
ile alakali ¢aligmalarin bulunmamis olmas: nedeni ile
tartigma kisminda yeterli kiyaslamalar saglanamamuistir.
Ancak ¢aligmanin cercevesi bakimindan elde edilen
tespitler izah edilmeye ¢alisilacaktir.

BULGULAR

Doktora Tezleri

Yiiksekogretim Kurulu Baskanliginin internet
ortamindaki tez merkezin den yapilan tarama
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(08.12.2019) sonucunda tim ftilke tip fakilteleri Halk
Saglig1 Ana Bilim Dallarinda son 20 (01.01.1998-
08.12.2019) yilda tretilen doktora tezleri sayist 257
olarak tespit edilmistir. Uretilen doktora tezlerinin
149’u 2009-2019 yillar1 arasinda iken tezlerin 108’sini
kadinlar, 41’ini erkekler tiretmistir. Geriye kalan 1998-
2008 aras1 10 yillik siirede ise 108 doktora tezinin 59unu
kadinlar, 49’unu erkekler tiretmistir. Buna gére asagidaki
tablolarda Halk Sagligi ABD’ larin da hem halk saglig1
alt bagliklarina yonelik ¢alismalar hem de tretilen tim
tezlerin iiniversiteler 6zelindeki sayilar1 verilmistir.
Yani toplam doktora tez tiretiminin %65’ini kadinlar
tiretirken erkekler %35’ini tiretmislerdir. Bulgulara gére
kadnlar son 20 yilda erkeklere oranla 2 katindan fazla
doktora tez calismasi tiretmislerdi (Kadin:167, Erkek:90).
Ozellikle bu oran artig1 son 10 yilda yasanmustir.

Tablo 1'de Halk Sagligi ABD’ larin da tretilen doktora
tezlerine gore saglik yonetimi {izerine son 20 yilda

toplamda 16 tez iiretilirken, saglik yonetimi alt
basligindan olan saglik ekonomisi bashig1 iizerine 6 tez
tiretilmigtir. Tiim halk saglig1 tipta uzmanlik alan tezleri
arasinda saglik yonetimi alt baghginda iiretilen tez orani
9%6,23’te kalmistir. Saglik yonetimi konu bagliklar: olarak
daha ¢ok; “Hekim-Hemgire-Hasta Memnuniyetleri,
Profesyonel Yonetim Anlayislari, Maliyet Etkinlik
Analizleri, Ulke Saglik Finansal Yonetim ve Saglik
Hizmetleri Finansmani, Insan Kaynaklar1 Yonetimi,
Stratejik Yonetim, Toplam Kalite Yonetimi” konularini
icermektedir.

Geri kalan halk saglig tez konu bagliklarina gore ise son
20 yilda Halk Saglig1 ABD’ larin da toplamda 10 tez ve
tizeri caligilan konu bagliklar1 “Kadin Sagligi-Ureme
Sagligi-Aile Planlamasi, Saglig1 Gelistirme ve Saglik
Egitimi, Yasam Kalitesi (Sigara Calismalari, Madde
Bagimlilig1), Ergonomi-Is Sagligi ve Giivenligi, Kazalar

Tablo 1. Doktora Tezlerinin Halk Saglig1 Alt Bagliklara Gére Incelenmesi

2019-2009 2008-1998 TOPLAM
Kadin Saghigi-Ureme Sagligi-Aile Planlamasi 21 19 40
Saglig Gelistirme ve Saghk Egitimi, Yagam Kalitesi (Sigara Calismalari, Madde Bagimlilig1) 23 15 38
Ergonomi-Is Saglig1 ve Giivenligi, Kazalar ve Giivenli Toplumlar 19 13 32
Saglik Yonetimi + Saglik Ekonomisi 5+2 5+4 10+6
Cevre Saglig 8 7 15
Epidemiyoloji, Biyoistatistik 9 6 15
Cocuk Saglig 10 5 15
Toplum Beslenmesi 11 1 12
Geriatri 9 2 11
Okul Saghig: 6 4 10
Ag1z ve Dis Sagligi 2 8 10
Toplum Ruh Saglig: 5 2 7
Klinik Calismalar 5 2 7
Adolesan Sagligi 5 2 7
Antropoloji 3 3 6
Bagisiklama 2 4 6
Evde Bakim 3 2 5
Bulasic1 Hastaliklar 1 3 4
Demografi 1 3 4
Sosyal Caligma ve Halk Saghg1 2 2 4
Insan, Kadin ve Gocuk Haklar1, Toplumsal Cinsiyet 3 0 3
Tip Ahlaki ve Halk Saghig: Etigi 1 1 2
Afetler ve Afet Tibb1 1 1 2
Uluslararas: Saglik, G6¢ Calismalar: 2 0 2
Turist Saglig: ve Hekimligi 0 2 2
Basin ve Halk Saghgi 0 0 0
TOPLAM 159 116 267
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ve Giivenli Toplumlar, Cevre Sagligi, Epidemiyoloji,
Biyoistatistik, Cocuk Saglig1, Toplum Beslenmesi,
Geriatri” sirali sekilde iken, 5 tezden az ya da hig
¢aligilmayan konu basliklar: sirasi ile “Evde Bakim,
Toplum Ruh Sagligi, Klinik Caligmalar, Bulasici
Hastaliklar, Demografi, Insan, Kadin ve Cocuk Haklar,
Toplumsal Cinsiyet, Sosyal Calisma ve Halk Sagligs,
Okul Sagligy, Tip Ahlak: ve Halk Saglig1 Etigi, Afetler ve
Afet Tibbi, Uluslararas: Saglik, Go¢ Calismalari, Turist
Saglig1 ve Hekimligi, Basin ve Halk Saglig1” olarak tespit
edilmistir. Tespit edilen doktora tez say1s1 257 iken konu
basliklarina goére say1 267’ye yiikselmesinin sebebi,
bir tezin ayni anda iki konu baghgini icermesinden
kaynaklanmaktadir. Ornegin kadin saghgina yonelik
yapilan ¢alisma ayni zamanda ¢ocuk saghigina yonelik
ya da beslenmeye yonelik olabilmektedir. Ya da okul
saglig1 konu baghgina yonelik yapilmig bir ¢aligmanin
ayni zamanda ¢ocuk sagligi konu bagligina yoénelik
olabilmektedir.

Tablo 2. Doktora Tezlerinin Universiteler Bazinda ki Sayisal
Verileri

DOKTORA TEZ SAYISI

Dokuz Eyliil Universitesi 33
Istanbul Universitesi 32
Ege Universitesi 29
Erciyes Universitesi 23
Hacettepe Universitesi 19
Marmara Universitesi 16
Inénii Universitesi 15
Gazi Universitesi 14
Selguk Universitesi 14
Dicle Universitesi 12
Cumbhuriyet Universitesi 11
Ankara Universitesi 9
Firat Universitesi 9
Trakya Universitesi 5
Uludag Universitesi 4
On Dokuz Mayis Universitesi 4
Atatiirk Universitesi 2
Baskent Universitesi 2
Siileyman Demirel Universitesi 2
GATA 1
Biilent Ecevit Universitesi 1
TOPLAM 257

Tablo 2! de doktora tezlerinin iilke iiniversitelerinden
tiretilme oranlarina bakildiginda ilk 5 sirada; Dokuz Eyliil,
Istanbul, Ege, Erciyes ve Hacettepe Universitelerinde
tiretilmistir. Bu 5 iiniversitenin Halk Sagligit ABD’ larin
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da uretilen tez orani tiim tiniversitelerde tretilen tez
oranina gore %53 iken toplamda ki iiniversite sayisi
214dir. Yani ilk 5 tiniversite her 2 doktora tezinden birini
uretmektedir.

Tipta Uzmanlik Alan Tezleri

Yiiksekogretim Kurulu Bagkanliginin internet ortaminda
ki Tez Merkezin den yapilan tarama (10.12.2019)
sonucunda tiim iilke tip fakilteleri Halk Saglig1 Ana
Bilim Dallarinda son 20 (01.01.1999-8.12.2019) yilda
tiretilen Tipta Uzmanlik Tezleri sayis1 606 iken, iiretilen
tezlerin 2019-2009 yullar1 aras1 428’in 267’sini kadinlar
tiretirken, 161’ini erkekler tiretmistir. Geriye kalan
2008-1998 arasi1 10 yillik siirede ise 178 doktora tezinin
105’sini kadinlar, 73*tnt erkekler tiretmistir. Yani toplam
tez iiretiminin %61,4’tni kadinlar iretirken erkekler
%38,6’s1n1 {iretmislerdir. Bulgulara gore kadinlar son
20 yilda ki tipta uzmanlik alan tezlerinin 3’ te 2’ sine
yakinini iiretmislerdir (Kadin:372, Erkek:234). Ozellikle
bu oran artis1 son 10 yilda yaganmustr.

Tablo 3’de Halk Sagligi ABD’ larin da iiretilen tipta
uzmanlik alan tezlerine goére saglik yonetimi iizerine
son 20 yilda toplamda 46 tez tiretilirken, saglik yonetimi
alt bagligindan olan saglik ekonomisi baslig: tizerine 16
tez iiretilmistir. Tim halk saglig1 tipta uzmanlik alan
tezleri arasinda saglik yonetimi alt baghiginda tretilen
tez orant %7,6'da kalmistir. Saglik y6énetimi konu
basliklar: da doktora tezlerinde oldugu gibi; “Hekim-
Hemygire-Hasta Memnuniyetleri, Profesyonel Yonetim
Anlayislari, Maliyet Etkinlik Analizleri, Ulke Saglik
Finansal Yonetim ve Saglik Hizmetleri Finansmani,
Insan Kaynaklari Yonetimi, Stratejik Yonetim, Toplam
Kalite Yonetimi” konularini icermektedir.

Son 20 yilda Halk Sagligi ABD’ larin da tiretilen Saglik
Yonetimi konu baslig1 haricindeki 30 tez ve iizeri tipta
uzmanlik alan tezlerinin konu bagliklar1 sirasi ile
“Ergonomi-Is Saglig1 ve Giivenligi, Kazalar ve Giivenli
Toplumlar, Kadin Saghgi-Ureme Sagligi-Aile Planlamas,
Saglig1 Gelistirme ve Saglik Egitimi, Yasam Kalitesi
(Sigara Calismalari, Madde Bagimlilig1), Cevre Saghig,
Toplum Beslenmesi, Sosyal Caligma ve Halk Saglig,
Okul Saglig1, Epidemiyoloji, Biyoistatistik” seklinde iken,
en az liretilen ya da hig tiretilmeyen konu baghklari ise
“Uluslararasi Saglik, Go¢ Calismalari, Klinik Caligmalar,
Organ Bagis1, Antropoloji, Afetler ve Afet Tibbs, Insan,
Kadin ve Cocuk Haklari, Toplumsal Cinsiyet, Turist
Saglig1 ve Hekimligi, Ag1z ve Dis Sagligi, Basin ve Halk
Sagligi, Tip Ahlaki ve Halk Saglig Etigi” seklinde tespit
edilmigtir.

Tespit edilen tipta uzmanlik alan tezlerinin sayis:
ile konu basliklarina gore siralanmasinda ki sayisal
farkliligin sebebi doktora tez taramasinda oldugu gibi
tiretilen bir tez bagliginin ayni anda bagka bir konu
basligini icermesinden kaynaklanmaktadir.
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Tablo 3. Tipta Uzmanlik Alan Tezlerinin Halk Saghg Konular1 Alt Bashklarina Gore Incelenmesi

Ergonomi-Is Saglig1 ve Giivenligi, Kazalar ve Giivenli Toplumlar

Kadin Sagligi-Ureme Sagligi-Aile Planlamast

Saghig: Gelistirme ve Saglik Egitimi, Yagam Kalitesi (Sigara Calismalari, Madde

Bagimlilig)

Saglik Yonetimi + Saglik Ekonomisi
Cevre Saglig1

Toplum Beslenmesi

Sosyal Calisma ve Halk Saghig

Okul Saghig

Epidemiyoloji, Biyoistatistik
Bagisiklama

Toplum Ruh Saglig:

Geriatri

Cocuk Saglig

Bulagic1 Hastaliklar

Evde Bakim

Halk Saglig1 ve Teknolojik Caligmalar
Adolesan Sagligi

Demografi

Uluslararas Saglik, Gé¢ Calismalari,
Klinik Caligmalar, Organ Bagisi
Antropoloji

Afetler ve Afet Tibb1

Insan, Kadin ve Cocuk Haklari, Toplumsal Cinsiyet
Turist Saglig1 ve Hekimligi

Ag1z ve Dis Saghgi

Basin ve Halk Saghg:

Tip Ahlaki ve Halk Saghig: Etigi

TOPLAM
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Sag Aka Derg

2019-2009 2008-1998
62 28
47 34
44 28

19+9 11+7
23 20
33 9
29 11
21 15
18 13
12 14
20 3
12 6
11 5
8 7
8 6
14 0
7 6
7 5
7 1
7 1
3 2
3 0
2 0
0 0
3 0
0 0
0 0
429 232

2021

TOPLAM

30+ 16

90

81

72

43

42

40

36

31

26

23

18

16

15

14

14

13

12

660

Cilt 8

Sayi 2



Kurt & Ceylan: Assessment of doctoral and medical specialization thesis studies produced in the department of public health

Tablo 4. Tipta Uzmanlik Alan Tezlerinin Universiteler Bazinda ki Sayisal Verileri

TIPTA UZMANLIK TEZ SAYI
Dokuz Eyliil Universitesi 37
Istanbul Universitesi 34
Cukurova Universitesi 33
Gazi Universitesi, Marmara Universitesi 31 er
Hacettepe Universitesi 29
Erciyes Universitesi, Ankara Universitesi 25+25
Pamukkale Universitesi 23
Uludag Universitesi 22
On Dokuz Mayis Universitesi, Dicle Universitesi 20+20
Ege Universitesi 19
Adnan Menderes Universitesi 17
Eskisehir Osmangazi Universitesi, Trakya Universitesi 16+16
Siileyman Demirel Universitesi 15
Celal Bayar Universitesi, Gaziantep Universitesi 14+14
GATA 13
Firat Universitesi 12
Diizce Universitesi 11
Akdeniz Universitesi, Atatiirk Universitesi, Inonii Universitesi 10+10+10
Kocaeli Universitesi, Karadeniz Teknik Universitesi 9+9
Selcuk Universitesi, Cumhuriyet Universitesi, Biilent Ecevit Universitesi 8+8+8
Sakarya Universitesi, Yiiziincii Y1l Universitesi 6+6
Kirikkale Universitesi, Mustafa Kemal Universitesi, Necmettin Erbakan Universitesi 5+5+5
Mersin Universitesi 4
Harran Universitesi, Cerrahpasa Universitesi, Tokat Gaziosmanpaga Universitesi 3+3+3
Abant Izzet Baysal Universitesi, Manisa Celal Bayar Universitesi, Erzincan Universitesi, 10 (Zser)

Bezm-i Alem Vakif Universitesi, Izmir Katip Celebi Universitesi

Mugla Sitki Kogman Universitesi, Saglik Bilimleri Universitesi, Zonguldak Karaelmas
Universitesi, Recep Tayyip Erdogan Universitesi, Kahramanmaras Siit¢ii Imam Universitesi, 7 (1’er)
Canakkale 18 Mart Universitesi, Baskent Universitesi

TOPLAM 606
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Tablo 4’ de tipta uzmanlik alan tezlerinin tlke
tiniversitelerinden tiretilme oranlarina bakildiginda
ilk 5 sirada; Dokuz Eyliil Universitesi (37), Istanbul
Universitesi (34), Cukurova Universitesi (33),
Gazi Universitesi (31), Marmara Universitesi (31)
bulunmaktadir. Ilk 10 {iniversitede iiretilen tez orani
%47,86d1r. Ulkemizde Halk Sagligi ABD sayis1 51 iken
ilk 10 tiniversite, her 2 tipta uzmanlik alan tezinden
birini tiretmislerdir.

SONUC

Cinsiyet agisindan yapilmis olan ¢aligmalar ele
alindiginda Halk Sagligi ABD’ larin da tretilen
doktora tez ¢alismalarinin %651 ile tipta uzmanlik alan
tezlerinin %61,4’iintin kadinlar tarafindan dretildigi
yani kadinlarin erkeklere oranla tezlerin yaklasik 4’
te 3’ iine sahip olduklar: tespit edilmistir. Ulkemizde
yapilan bir ¢alismada saglik sektoriinde ki kadin yonetici
istthdam durumunun %34 oldugu tespit edilmistir
(7). Calismamizda tez iretim konusunda ireten
kismin biiytik ¢ogunlugunun kadin olmasina ragmen
bunun saglik sektoriinde ki yoneticilik alaninda da
yapilan caligmaya paralel olarak ayni giigte kendisini
gostermemis oldugu ihtimali s6z konusudur. Bagka bir
bakis acisi ile saglikta politika ve planlama agisindan
karar alic1 durumlarda iireten kadin iken karar alici
erkektir.

Halk Sagligi ABD’ lerin de son 20 yilda iiretilen doktora
tezleri sayis1 257 olarak tespit edilmis olup, tretilen
doktora tezlerinin 149’i 2019-2009 yillar1 arasi iken
geriye kalan 2008-1998 arasi 10 yillik stirede ise 108
doktora tezi iiretilmistir. Doktora tez tiretimi son 10 yilda
artig gostermistir. Tarama tarihleri disinda bile yani 12
Aralik 2019 ile 30 Aralik 20119 arasinda bile yilin son
doktora tezlerinin sisteme eklendigi tespit edilmis olup
hesaplamaya dahil edilmemistir. {lk 10 yila oranla son
10 y1lda ki tiretilen tez sayilarinin fazla olmasinin sebebi
tip fakiiltelerinde agilan halk sagligi ABD’ larinin artist
ya da artirilan doktora kontenjan sayilarimin olumlu
katkis: gosterilebilir.

Halk saglig1 doktora tezlerinin konu alt basliklarina
gore incelenmesinde saglik yonetimi alanina yonelik
olarak 10 tez iiretilirken saglik yonetimi alt baslig:
olarak saglik ekonomisi alaninda ise 6 tez tiretilmistir.
Saglik yonetimi alaninda daha ¢ok igerik olarak hekim-
hemgire-hasta memnuniyeti ile profesyonel saglik
yonetimi konularinda tezler tiretildigi, saglik ekonomisi
alaninda ise maliyet-etkinlik ile iilke saglik finansmani
gibi konular islenmistir. Halk saglig1 doktora tezlerinin
ancak %6,23’ti saglik yonetimi alanindandir. Halkin
sagligina dair tim basliklarda tez tiretilebilen Halk
Sagligi ABD’ larinin Saglik Yonetimine dair {iretilen
tezlerin azlig1 dikkatle incelenmesi gerekmektedir.
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Doktora tezlerinin iiniversitelere gore kiyaslanmasinda
ilk 5 sirada; Dokuz Eyliil, Istanbul, Ege, Erciyes ve
Hacettepe tiniversiteleri yer alirken tirettikleri tez
sayilar1 tim iniversitelerde iretilen tez sayilarinin
%53’iinii kapsadigi tespit edilmistir. Ulkemizde Halk
Saghigi ABD’ larina sahip iiniversite sayisi 21 iken
tiretilen 2 halk sagligi doktora tezinden I’inin ilk 5
tiniversite tarafindan tiretilmis oldugu tespit edilmistir.
Saglik ekonomisi iizerine yapilan bir ¢aliymada tiretilen
tezler (tipta uzmanlik, doktora, yiiksek lisans) sirasi
ile Marmara, Istanbul, Hacettepe, Gazi, Dokuz Eyliil
tiniversitelerinde yapildig1 gorilmektedir (8). Halk
saglig1 doktora ile saglik ekonomisi alaninda iiretilen
tezler paralel olarak ilk 5 {iniversite siralamalarina gore
benzer tiniversitelerden ¢ikmaktadir.

Halk Sagligi ABD’ larin da son 20 yilda iiretilen tipta
uzmanlik alan tezleri sayist 606 olarak tespit edilmis
olup, tiretilen tezlerin 428’1 2019-2009 yillar1 aras:
iken geriye kalan 2008-1998 aras1 10 yillik siirede ise
178 tez uretilmistir. Tez tretimi son 10 yilda ilk 10
yila oranla 2,5 kat artis gostermistir. Bu artisin sebebi
de Tip fakiiltelerinde artan halk saglig1 anabilim
dallarinin mevcudiyeti ayrica halk sagligi uzmanhgini
tercih eden hekim sayisinin artisi gosterilebilir. Tarama
tarihleri disinda bile yani 12 Aralik 2019 ile 30 Aralik
20119 arasinda bile yilin son doktora tezlerinin sisteme
eklendigi tespit edilmis olup hesaplamaya déhil
edilmemistir.

Tipta uzmanlik alan tezlerinin halk saghig: alt basliklarina
gore incelenmesinde iiretilen tezlerin saglik yonetimi
basliginda icerik olarak doktora alan tezlerinde oldugu
gibi hekim-hemsire-hasta memnuniyeti ile profesyonel
yonetim konularinda tezler {iretildigi, saglik ekonomisi
alaninda ise ayni sekilde maliyet-etkinlik ile iilke saglik
finansmani gibi konularda tiretilmistir. Saglik yonetimi
alaninda toplamda 30 tez tiretilirken, saglik yonetimi alt
baslig1 olan saglik ekonomisi alaninda 16 tez tiretilmistir.
Ortaya konan tabloya gore iiretilen saglik yonetimi
ve saglik ekonomisi tezleri tiim tipta uzmanlik alan
tezlerine oranla ancak %7,6da kalmistir.

Tipta uzmanlik alan tezlerini {ireten iiniversitelere
gore kiyaslamada ilk 10 sirada; Dokuz Eyliil, Istanbul,
Cukurova, Gazi, Marmara, Hacettepe, Erciyes, Ankara,
Pamukkale, Uludag Universiteleri yer alirken tirettikleri
tez sayilar1 tiim {iniversitelerde tretilen tez sayilarinin
%47,9'unu kapsadi1 tespit edilmistir. Universite sayist
51 iken her 2 tezden 1’1 ilk 10 iiniversitede tiretilmistir.
Buna sebep artan miktarda halk sagligi anabilim dallar:
gosterilebilir.

Halk Sagligi ABD’ larin da tretilen doktora ve tipta
uzmanlik alan tezlerinin saglik yonetimi agisindan
incelenmesinde yeterince saglik yonetimi tezinin
tiretilmedigi tespit edilmistir. Doktora tezlerinin %6,23’d,
Tipta Uzmanlik Alan Tezlerinin %7,6’s1 saglik yonetimi
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alanindan retilmis olup her iki alandan dretilen tez
orani %8,3’te kalmistir. Bagka bir ifade ile Halk Saglig
ABD’ larin da iiretilen tezlerinin her 10 tezinden ancak
I’i saglik yonetimi konularini icermektedir. Ve yine
hem doktora hem de tipta uzmanlik alan tezlerinin 4’te
3’ti kadinlar tarafindan tretilmistir. Halk Saghg: konu
bagliklari itibari ile “Ergonomi-Is Saghg1 ve Giivenligi,
Kazalar ve Giivenli Toplumlar, Kadin Sagligi-Ureme
Sagligi-Aile Planlamasi, Saghg Gelistirme ve Saglik
Egitimi, Yasam Kalitesi (Sigara Calismalari, Madde
Bagimlilig1), Cevre Sagligi, Toplum Beslenmesi,
Epidemiyoloji, Biyoistatistik” konular1 hem doktora
ve hem de tipta uzmanlik alan tezleri olarak benzer
derecede ¢ok (farklilik ¢okluk itibari ile tipta uzmanlik
alanindadir) ¢alisilmig iken doktora tezleri baglhiginda
“cocuk saghig1 ve geriatri” konular ile tipta uzmanlik
alan tezleri baghginda “sosyal ¢caligma ve halk saghig ile
okul saglig1” konular1 kendi iglerinde farkli oranlarda
ama yiiksek caligilmistir.

Ayrica konular itibari ile hem doktora ve hem de
Tipta Uzmanlik Alan Tezleri konu basliklarindan olan
“Evde Bakim, Toplum Ruh Sagligi, Klinik Calismalar,
Bulasici Hastaliklar, Demografi, insan- Kadin ve Cocuk
Haklari, Sosyal Calisma ve Halk Sagligi, Okul Saghig,
Tip Ahlaki ve Halk Saghig Etigi, Uluslararasi Saglik ve
Go6¢ Calismalari, Organ Bagisi, Antropoloji, Afetler
ve Afet Tibbi, Toplumsal Cinsiyet, Turist Saglig1 ve
Hekimligi, Agiz ve Dis Saglig1, Basin ve Halk Sagligr”
hususlarda ileriye yonelik daha fazla ¢aligma iiretilmesi
gerekmektedir.

Ulkemiz Tip Fakiiltelerinin Halk Sagligi ABD’ larin da
20 yillik doktora ve tipta uzmanlik alan tezlerinin saglik
yonetimi agisindan incelenmesinde, halk saglik¢ilarin
saglik yonetimi alaninda yeterli caligma tiretemediklerini
ortaya koymaktadir. Halk saglig1 anabilim dallarinin
ana catist olan saglik yonetimi ile kendi alani itibari ile
diinyada ve tilkemizde son 50 yilda gelisgim gosteren
saglik yonetimi biliminin drettigi ¢aligmalar biri
birlerinin konularini ihtiva edebilmektedir. Halkin
sagliginin korunmas: noktasinda séz sahibi olmasi
gereken halk saglik¢ilarin ayrica tilke saglik yonetimin
nasil ve ne sekillerde olmas1 gerektigi konularinda
da caligmalar tiretmeleri beklenmektedir. Zira klinik
¢aligmalarin disinda tamamen toplum iginde ki saglik
konularimi ¢alisan halk saglik¢ilarin sorunlarin yoénetimi
konusunda da yiiksek miktarlarda saglik yonetimi
caligmalari tiretmeleri beklenmektedir. Yukarida tespit
edilen sonuglar bir kez daha halk sagligi uzmanliginin ve
halk saglik¢ilarin saglik yonetimi konularinda da yeterli
caligma tiretmeleri gerektigini tespit etmektedir. Ayrica
bu ¢aligma ile beraber halk sagligi uzmanlarinin daha
¢ok hangi halk saglig1 alt konu bagliklarini ¢alismalar:
gerektigini de ayrica tespit etmis bulunmaktadir.
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oz

Amag: Bu calisma bir kamu dniversitesinde 6grenim goren ebelik ddrencilerinin bilimsel arastirmalara yénelik
kaygi ve tutumlarinin belirlenmesi amaciyla olarak yiiriitildi. Gere¢ ve Yéntem: Tanimlayici desende yiiritilen
arastirmanin drneklemini Ebelik Bolimi 2., 3. ve 4. Sinifta 8grenim gdren 268 grenci olusturdu (Katilim Orani:
%93). Arastirmanin verileri, “Kisisel Bilgi Formu”, “Arastirmaya Yénelik Kaygi Olgegdi” ve “Arastirmaya Yonelik
Tutum Olgegi” ile toplandi. Verilerin degerlendirilmesinde tanimlayici istatistikler, Mann Whitney U ve Kruskal
Wallis Test kullanildi. Bulgular: Galismaya katilan ebelik 6grencilerinin yas ortalamasinin 21,32=1,15 oldugu
ve %22,4'tinin mesleki derneklere Gye oldugu belirlendi. Ogrencilerin %29,9°unun arastirma sirecinde yer
aldigi, %54,4'ntin bilimsel toplantilara (kongre, sempozyum, calistay) katildiklari ve %25'inin ise hasta bakim ve
uygulamalarinda bilimsel calismalardan yararlandiklar belirlendi. Ogrencilerin arastirmaya yénelik tutum élgegi
puan ortalamasi 79,79=10,20 iken, arastirmaya ydnelik kaygi dlcedi puan ortalamasininise 37,94=4,01o0ldugu
belirlendi. Ebelik bollimiinii isteyerek tercih etme ve bilimsel toplantilara katilma degiskenlerinin arastirmaya yénelik
tutum ve kayguyr etkiledigi belirlenirken, sinif diizeyi ve sireli mesleki yayin takip etmenin yalnizca arastirmaya
yonelik tutumu farklilastirdigi belirlendi (p< 0,05). Sonug: Calisma bulgular dogrultusunda, 6grencilerin arastirma
yapmaya yonelik tutumlarinin olumlu ve kaygilarinin orta dizeyde oldugu séylenebilir. Ogrencilerin arastirma
kaygilarini azaltmak ve olumlu tutumlarini gelistirmek icin calismalara katilmalarinin desteklenmesi ve bu
calismalari sunabilecekleri bilimsel kongre ve sempozyumlara katiima olanaklarinin saglanmasi dnerilmektedir.

ABSTRACT

Objective: This study was carried out descriptively in order to determine the anxiety and attitudes of midwifery
students studying at a public university towards scientific research. Material and Method: The sample of
the research carried out in the descriptive pattern consisted of 268 students studying in the 2nd, 3rd and
4th grades of the Midwifery Department (Participation Rate: 93%). The data of the study were collected with
the “Personal Information Form”, Anxiety Scale Towards Research and “Attitudes Toward Research Scale”.
Descriptive statistics, Mann Whitney U and Kruskal Wallis Test were used to evaluate the data. Results: It
was determined that the average age of midwifery students participating in the study was 21,32 = 1.15 and
22,4% were members of professional associations. It was determined that 29,9 % of the students took part in
the research process, 54,4% attended scientific congresses / symposiums and 25% benefited from scientific
studies in patient care and practices. The mean score of the attitude scale towards research was 79,79=+10,20,
Génderme Tarihi/Received | Whereas the average score for the anxiety scale for research was 37,94=4,01. While it was determined that the

Date: | variables of preferring the midwifery department voluntarily and participating in scientific meetings (congresses,
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29.11.2020 | symposiums, workshops, etc.) affect the attitude and anxiety towards research, it was determined that class
Kabul Tarihi/Accepted Date: | level and following professional periodicals only differentiated the attitude towards research. Conclusion: In line
06.05.2021 | with the findings of the study, it can be said that the level of anxiety of students towards research is moderate

Yayimlanma Tarihi/Published and t.hel_r attitudes towards research are positive. Itis recommended _that stu_dents support the!r participation in
Online: | studiesinorder to reduce their research anxiety and develop their positive attitudes and to provide opportunities
01.06.2021 | to participate in scientific congresses and symposiums where they can present these studies.

GIiRiS VE AMAC

Bilimsel arastirma, bir konuda sorunlarin belirlenmesi,
¢oziim yollarinin planlamasi, uygulamaya

arastirmalarla elde edilmis bilimsel bilgi igeriginin
olmas1 ve bu bilgilerin uygulama alanina yansitilmasi
gerekmektedir (2).

konulmasi, sonuglandirilmasi, sonuglarin tartisiimas:
ve yorumlanmas: ile ilgili olarak gerceklestirilen
planli, amach ve sistemli bilgi tiretim etkinliklerini
kapsamaktadir (1). Arastirma bilimsel gelismenin en
temel aracidir. Bir meslegin profesyonellesmesi i¢in
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Ebelik bilim ve sanata dayali kuramsal ve uygulama
igerikli profesyonel bir meslektir. Ebelik uygulamalarinin
arastirma bulgularina dayandirilmasi, ebelik
uygulamalarinin etkinligi ve yeterliligi i¢cin temeldir
(3). Ayrica diinyadaki hizli ve siirekli gelismeler tim
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mesleklerde oldugu gibi ebelikte de kendini gostermis,
ebeler bilimsel ve teknolojik alandaki beklentilere
yanit verebilmek i¢in aragtirma yapmanin gerekliligini
benimsemislerdir.

Lisans egitiminin arastirma ile ilgili temel bakis agisinin
ve becerisinin kazandirildig: énemli bir asama oldugu
ve arastirmaci kimliginin oncelikle lisans egitiminde
kazandirildig: belirtilmektedir (4,5). Bu mesleki egitim
siirecinde ebelik 6grencilerinin alanlar1 ile ilgili sorunlari
belirleyebilmesi, ¢6ziim yollarini planlayabilmesi,
uygulamaya koyabilmesi, sonuglar: tartisabilmesi
ve benzeri 6zellikleri kazanmasi beklenmektedir
(5). Ebelikte aragtirma, kendi alanina yeni bilgiler
katmak, bilimsel bilgi icerigini olusturmak, anne ve
¢ocuk saglig1 hizmetlerinde bakim kalitesini ve bakim
sonuglarini iyilestirmek gibi sonuglar a¢isindan da
6nemlidir (3). Profesyonel bir meslek tiiyesi olarak,
ebeler daha iyi bakim ve hizmet sunmak i¢in yeni
bilgileri arastirir, 6grenir ve uygular. Arastirma, yeni
bilgilerin uygulamaya aktarilmasini ve uygulamalarin
etkinliginin degerlendirilmesini saglar. Boylece, mesleki
bilimsel bilgi icerigi gelistirilir. Tiirkiyede ebelik alaninda
yapilan arastirmalar giderek artmakla birlikte bilimsel
aragtirmalar daha ¢cok akademisyen ebeler tarafindan
yapilmaktadir. Literatiirde, klinik ve birinci basamak
saglik hizmetlerinde gorev alan ebelerin, yabanc dil
yetersizligi, zaman ayiramama, aragtirma konusunda
bilgi eksikligi, akademisyen-klinisyen is birliginin
yetersizligi, zaman ayiramama ve motive edici ortamin
bulunmamas: gibi gerekeelerle bilimsel arastirma yapma
konusunda isteksiz olduklar: bildirilmistir (6,7,8).
Ayrica, bu faktorler ebelerin arastirma sonuglarini
girisim ve bakim uygulamalarina yansitamamalarindaki
engelleyici nedenler arasinda yer almaktadir. Oysa,
ebelik mesleginin profesyonellesmesi i¢in, klinik
uygulamalarda arastirma sonuglarina yer verilmesi
onemli bir etmendir (8).

Ebelik 6grencileri lisans egitimleri sirasinda arastirma
i¢in gerekli bilgi, beceri, degerleri ve ebelik uygulamalar:
i¢in gerekli olan sorgulama yetisini kazanirlar. Ancak,
arastirma bilgi ve becerisinin kazandirilmasi, bireyin
aragtirma yapabilmesi i¢in temel bir kosul olmakla
birlikte yeterli bir kosul degildir. Bireyin bu alana
yonelik ilgisinin, sahip oldugu degerlerin ve dahasi
bu siireci kendisi i¢in bir tehdit unsuru olarak gorip
gormemesinin de onun arastirma yapmasinda etkili
oldugu goérilmektedir (9). Bu baglamda, 6grenci
ebelerin kanita dayali uygulamalara cesaretlendirilmesi
i¢in oncelikle alaninda yapilan son ve giincel bilimsel
arastirmalara ulasmalari, bu arastirmalar1 okuyup
degerlendirerek, analiz-sentez etmeleri ve uygulamaya
aktarmalar1 gerekmektedir.

Literatiir incelendiginde, ebelik adaylarinin arastirma
yapmaya yoOnelik kaygi ve tutumlarini inceleyen
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¢alismaya saptanmamustir. Ebelik 6grencilerinin bilimsel
caligmalara yonelik kayg1 ve tutumlarinin belirlenmesi,
engellerin tespit edilmesi ve motivasyonun artirilmasi
ve kayg1 diizeylerinin bazi degiskenler acisindan
incelenmesi arastirmaya yonelik olumlu tutum ve
farkindalik gelistirilmesi agisindan 6nemlidir.

GEREC VE YONTEM

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi: Tanimlayici tiirde
olan aragtirmanin 6rneklemini, Saglhik Bilimleri Fakiiltesi
Ebelik Boliimiinde 2019-2020 Egitim-Ogretim yilinda 2.,
3.ve 4. sinifta 6grenim goren 289 6grenciden arastirmaya
katilmaya géniilli olan 268 &grenci olusturmustur
(Katilma Orani: %93).

Veri Toplama Araglari: Arastirmanin verileri, “Kisisel
Bilgi Formu”, “Arastirmaya Yonelik Kaygi Olgegi” ve
“Aragtirmaya Yonelik Tutum Olgegi” ile toplandi.

Kisisel Bilgi Formu: Arastirmacilar tarafindan literatiir
taranarak gelistirilen ve 6grencilerin sosyo-demografik
ozelliklerine iligkin sorularin yer aldigi formdur
(1,4,5,6,8,9). Kisisel bilgi formu, 6grencilerin sinif, yas,
aile tipi, ekonomik durumu, ailesinin egitim durumu,
bilimsel arastirma siirecinde yer alma, siireli yayin takip
etme, bilimsel toplantilara katilma ve mesleki derneklere
tiye olma durumu vb. sorularin yer aldig1 toplam 26
sorundan olugmaktadur.

Aragtirmaya Yonelik Tutum Olgegi (AYTO): Kokli
tarafindan (1992) gelistirilen 6lcek 23 maddeden
olugsmaktadir ve tamamen katiliyorum, katiliyorum,
kararsizim, katilmiyorum ve hi¢ katilmiyorum seklinde
tutum segenekleri olan 5’li Likert tipindedir (10). Olgekte
yer alan 23 maddenin 10 tanesi olumlu, 13’ olumsuzdur.
Olumlu maddeler 5den 1%, olumsuz maddeler ise
I'den 5 e puanlanmaktadir. Olgekten en az 23, en
fazla 115 puan alinabilmektedir. Yiiksek puanlar,
aragtirmaya yo6nelik olumlu tutumu ifade etmektedir.
Olgegin Cronbach alfa giivenirlik katsayisi 0.86dir. Bu
calisma icin Cronbach Alfa i¢ tutarlik katsayist degeri
0,764dur.

Aragtirmaya Yonelik Kaygi Olgegi (AYKO) : Ogrencilerin
aragtirma kaygilarini belirlemek amaciyla Biiyiikoztiirk
tarafindan (1997) gelistirilmistir (11). 12 maddeden
olugan o6lgek 5°li Likert tipindedir. Olgekte yer alan
maddelere verilen yanitlar, dogrudan kaygi durumunu
yansitan ifadelerde (1, 5, 6, 7, 9, 10, 12. maddeler)
“tamamen katiliyorum’dan “hig katilmiyorum”a dogru
5den le sayisal degerler verilerek puanlanmigtir.
Dogrudan kaygi durumunu yansitmayan (2, 3, 4,
8, 11. maddeler), tersine donmiis ifadelerde ise bu
islemin tersi seklinde kodlanmistir. Boylece 6lgekten
alinan yiiksek puan yiiksek kaygiy, diisitk puan diisiik
kaygiy1 gostermistir. Olcekten en az 12, en yiiksek 60
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puan alinabilmektedir. Olgegin, Cronbach alfa giivenirlik
katsayis1 0,87'dir. Bu ¢alisma i¢in Cronbach Alfa i¢
tutarlik katsayisi degeri 0,72dur.

Verilerin toplanmasi: Arastirma, 2019-2020 Egitim
Ogretim yili giiz doneminde yiiriitiilmistiir. Veriler,
arastirmanin yapildigi Saglik Bilimleri Fakiiltesinde
bulunan, aragtirma hakkinda bilgi verilen ve arastirmaya
katilmay1 kabul eden, bilgilendirilmis onamlar1 alinan
6grencilerden aragtirmac tarafindan yiiz yiize gériigme
teknigi ile toplanmistir. Formlarin uygulanmasi 15-20
dakika stirmiistir.

Verilerin Degerlendirilmesi

Arastirma verileri, SPSS 16,0 (Statistical Package for
Social Science) paket programinda degerlendirilmistir.
Verilerin degerlendirilmesinde, tanimlayici istatistiksel
analizlerinden say, yiizde, ortalama ve standart sapma
kullanildi. Verilerin dagilim1 Kolmogorov Smirnov testi
ile kullanilarak degerlendirildi. Olgek puanlari arasindaki
iliskinin incelenmesinde; Spearman korelasyon analizi
kullanilmstir. 0,05in altindaki “p” degerleri istatistiksel
olarak anlaml kabul edildi.

Aragtirmanin yapildig: iiniversitesinin Saglik Bilimleri
Fakiiltesinden yazili izin alindi. Arastirmaya alinacak
ogrencilere calisma hakkinda bilgi verildikten sonra
ogrencilerin sézel izinleri alindi. Aragtirmaya katilacak
ogrencilere, bireysel bilgilerin gizli kalacagi konusunda
aciklama yapilip “gizlilik ilkesine” uyulmustur.

BULGULAR

Arastirma kapsamindaki 6grencilerinin yas
ortalamasinin 21,32+1,15 (min:20, max:29)oldugu,
%36,5 unun ikinci sinif, %30,9’nun {g¢iinct ve
%32,6’s1n1n ise dordiinci sinif oldugu belirlendi. Ebelik
6grencilerinin %76,9”unun Ebelik Bélimi'nii isteyerek
tercih ettigi belirlendi (Tablo 1).

Calismaya katilan ebelik 6grencilerinin %54,4'niin alan1
ile ilgili bilimsel kongre veya sempozyuma katildig:
belirlenirken, yalniza %5,9’nun diizenli bir sekilde
siireli mesleki yayin takip ettigi belirlendi. Ogrencilerin
%29,9’u arastirma siirecinde yer alirken bu 6grencilerin
%19,8nin veri toplama, %16,3’niin literatiir tarama,
konunun belirlenmesi, %14,4niin planlama ve %10,6'nin
ise aragtirmanin raporlanmasi ve sunumunda yer aldig:
belirlendi (Birden fazla yanit verilmistir), (Tablo 1).

Ebelik 6grencilerinin arastirmaya katilmay1 isteme
nedenleri degerlendirildiginde ¢ogunlukla mesleki
gelisim (%85,4), kisisel gelisim (%79,4) ve kaliteli bakim
verme (%77,6) gibi faktorler yer alirken, katilmayi
istememe nedenleri arasinda ise; motive edici ortamin
olmamasi (%64,5), bilimsel arastirma konusunda bilgi
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eksikligi (%61,9) ve zaman ayirmama (%60,4) gibi
nedenler yer almistir (Tablo 1).

Ebelik 6grencilerinin aragtirmaya yonelik tutum ol¢egi
toplam puan ortalamasi 79,79+10,20 ve aragtirmaya
yonelik kaygi 6l¢egi toplam puan ortalamas1 37,94+4,01
olarak saptanmugtir.

Tablo 1. Ebelik Ogrencilerin Tanitic1 ve Bilimsel Aragtirmalara
Yonelik Tutumlarina Iliskin Ozellikleri (N:268)

Degiskenler n %
Suuf
2.simf 98 36,5
3.sinif 83 30,9
4.simf 87 32,6
Boliimii isteyerek se¢me durumu
Evet 206 76,8
Hayir 62 232
Ebelikle ilgili bilimsel kongre/sempozyuma katilma durumu
Evet 146 54,4
Hayir 122 45,6
Mesleki dernege iiye olma durumu
Evet 60 22,4
Hayir 208 77,6
Siireli mesleki yayin takip etme
Diizenli 16 5,9
Diizensiz 150 55,9
Takip Etmeyen 102 38,2
Arastirma siirecinde yer alma
Evet 80 29,9
Hayir 188 70,1
Hasta bakim ve uygulamalarinda bilimsel ¢alismalardan yararlanma
Evet 67 25
Hayir 201 75
Bilimsel arasgtirmaya katilmayi isteme nedenleri
Mesleki gelisimi saglama 229 854
Kaliteli bakim verme 208 77,6
Daha iyi hizmet varme 201 75
Bilimsel gelismeleri takip etme 168 62,6
Kisisel gelisimi saglama 213 794
Bilimsel arastirmaya katilmayi istememe nedenleri
Zaman ayliramama 162 60,4
Motive edici ortamin bulunmamasi 173 64,5
Gerek duymama 79 29,4
Bilimsel arastirma konusunda bilgi eksikligi 166 61,9
Yararina inanmama 36 13,4
Yabancr dil yetersizligi 69 25,7
Maddi olanaklarin yetersizligi 141 52,6

Ebelik 6grencilerinin tanitici 6zelliklerine gore
aragtirmaya yonelik tutumlar1 degerlendirildiginde;
ogrencilerin sinif diizeyleri, ebelik boliimiinii isteyerek
tercih etme, siireli yayin takip etme ve bilimsel kongre/
sempozyumlara katilma durumuna goére aragtirmaya
yonelik tutumlarmin farklilagtig1 belirlenirken (p<0,05),
mesleki dernege tiye olma durumu ile arastirmaya
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Tablo 2. Ogrencilerin Tanitic1 Ozelliklerine Gére AYTO ve AYKO Toplam Puan Ortalamalarinin Dagilimi (N:268)

Degiskenler

Simf
2.s1n1f
3.smif

4.siif

Boliimii isteyerek tercih etme durumu
Evet

Hayir

Siireli mesleki yayin takip etme
Diizenli
Diizensiz

Takip Etmeyen

Mesleki dernege iiye olma durumu
Evet

Hayir

Bilimsel toplantilara (kongre, sempozyum, ¢alistay vb.) katilma durumu

Evet

Hayir

z: Mann Whitney U Test, X*: Kruskal Wallis Test

AYTO: Aragtirmaya Yonelik Tutum Olgegi

AYKO: Aragtirmaya Yonelik Kaygi Olgegi
yonelik tutum 6lgegi toplam puan ortalamasi arasinda
anlamli fark bulunmamigtir (p>0,05), (Tablo 2).

Ebelik dgrencilerinin tanitici 6zelliklerine gore
arastirmaya yonelik kaygilar1 degerlendirildiginde
ise; ebelik bolimint isteyerek tercih etme ve bilimsel
kongre/sempozyumlara katilma durumuna gore
aragtirmaya yonelik kaygi puan ortalamalarinin
farklilastig1 belirlenirken (p<0,05), sinif diizeyi,
stireli yayin takip etme ve mesleki dernege iiye olma
durumu ile aragtirmaya yonelik kayg: dlcegi toplam
puan ortalamasi arasinda anlaml fark bulunmamistir
(p=0,05), (Tablo 2).

Ebelik 6grencilerinin arastirmaya yonelik tutum 6l¢egi
toplam puan ortalamasi ile arastirmaya yonelik kaygi
oOlgegi toplam puan ortalamasi arasinda negatif yonde
zayif diizeyde iliski oldugu saptand: (Tablo 3).
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AYTO AYKO
Toplam Puan Toplam Puan
Ort£SS Ort£SS
75,61+8,85 38,29+4,03
76,84+8,50 38,21+4,03
82,69+10,39 37,30+3,96
X% 28,075 X2 0,089
p: 0,000 p: 0,765
81,94+10,07 37,31+3,89
77,56+9,90 38,54+4,05
z: -2,504 z: -2,504
p: 0,000 p: 0,012
81,27+8,22 36,85+4,06
79,33+9,69 38,67+4,00
77,72+12,40 38,16+1,74
X% 10,600 X% 5,109
p: 0,005 p: 0,078
80,02+8,49 37,80+4,21
79,66+10,67 38,36+3,25
z: -,330 z: -,818
p: 0,741 p: 0,413
82,78+8,22 36,95+4,10
76,24+11,19 38,76+3,76
z: -4,510 z: -3,602
p: 0,000 p: 0,000

Tablo 3. Ebelik Ogrencilerinin Arastirmaya Yonelik Kaygi
Olgegi Toplam Puant ile Aragtirmaya Yonelik Tutum Olgegine
Ait Puanlar Arasindaki iligki

Arastirmaya Yonelik
Kayg1 Olgegi Toplam Puan
Aragtirmaya Yonelik Tutum T -0,468
Olgegi Toplam Puan P <0,001

*Spearman Korelasyon Katsayisi (r=0,00-0,25 ¢ok zayif, r=0,26-0,49
zayif, r=0,50-0,69 orta, r=0,70-0,89 yiiksek, r=0,90-1,00 ¢ok yiiksek)

Ebelik 6grencilerinin arastirmaya y6nelik tutum 6lgegi
toplam puan ortalamasi ile aragtirmaya yonelik kaygi
oOlgegi toplam puan ortalamasi arasinda negatif yonde
zayif diizeyde iliski oldugu saptandi (Tablo 3).

TARTISMA

Ebe adaylarinin bilimsel arastirmaya yonelik kaygi ve
tutumlarinin farkli degiskenler agisindan belirlenmesini
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amaglayan bu arastirmada 6grencilerin arastirma
tutumlar: olumlu (79,79+10,20) bulunmustur.
Literatiirde ebelik 6grencilerinin arastirmaya yonelik
tutumlarini degerlendiren aragtirmaya rastlanmamastir.
Bu nedenle ¢alismadan elde ettigimiz sonuglar, diger
saglik disiplinlerinde yapilan caligmalarla karsilagtirarak
yorumlanmigtir. Aydin ve arkadaglarinin ebe ve
hemsireler ile yiriittiikleri (6), Celik ve arkadaslarinin
(1) hemsirelik 6grencileri ile yiriittitkleri calismada
bu ¢alisma sonuglari ile benzer sekilde arastirmaya
yonelik tutumlar1 olumlu bulunurken, Kes ve Sahin (12)
caligmasinda ise hemsirelik 6grencilerinin arastirmaya
yonelik tutumlarinin yiiksek diizeyde olumlu oldugu
(135,70+28,34) bildirilmistir. Calisma sonuglarina gére
ebelik 6grencilerin arastirmaya yonelik tutumlarinin
yiksek diizeyde olumlu olmamasi, 6grencilerin
%32,6’'nun arastirma yontemleri dersi almamasi ile
iliskilendirebilir. Ayrica, ebelik 6grencilerin mesleki ve
kisisel gelismelerini destekleyen bilimsel arastirmalara
yonelik tutumlarinin orta diizeyde olmasi, bu diizeyin
daha ileri egitimlerle gelistirilmesine ihtiya¢ oldugunu
gostermesi agisindan 6nemlidir.

Bu ¢aligmada ebelik 6grencilerinin sinif diizeyi
yiikseldik¢e 6grencilerin bilimsel arastirmaya yonelik
tutumlarimin olumlu yonde farklilastig: belirlenmistir.
Kes ve Sahin’in calismasinda ikinci sinif hemsirelik
ogrencilerinin tiglincii ve dordiincti sinif hemgirelik
6grencilere gore bilimsel arastirmalara yonelik
tutumlariin daha olumsuz oldugu bildirilmistir (12).
Unver’in galigmasinda ise sinif diizeyi ile bilimsel
arastirmaya yonelik tutum arasinda anlamli fark
bulunmamistir (13). Halabi (2016) ¢alismasinda,
sinif diizeyinin hemsirelik 6grencilerinin arastirmaya
yonelik tutumlarini olumlu yonde etkileyen faktorlerden
oldugunu bildirmistir (14). Literatiirdeki farkls
sonuglarin 6grencilerin ve bilimsel toplantilara katilma
durumu, arastirma yontemleri ve biyoistatistik dersi
alma ile iligkili olabilecegini diisiindiirdii. Ayrica
mesleki egitimin 6grencilerin bilimsel aragtirma yapma
farkindaliklarini ve elestirel bakis acilarini gelistirmis
olabileceginden kaynaklandig1 da diisiiniilmektedir.

Meslege iliskin olumlu bir gériis ve tutuma sahip
olmak, hem meslege uyum saglamada, hem de verimli
bir ¢alisma yasamu siirdiirmede ve meslegin gelisimini
saglamada 6nemli olmaktadir (15). Nitekim, ebelik
boliimiini isteyerek tercih eden 6grencilerin arastirmaya
yonelik tutumlarinin daha olumlu oldugu bulgusu
bu bilgiyi destekler niteliktedir. Nitekim Cankaya ve
arkadaglarinin ¢alismasinda, ebelik meslegine yonelik
olumlu tutum ve diisiincelere sahip olan ebelerin,
arastirma stirecine katilma konusunda daha istekli
olduklar bildirilmistir (8).
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Caligmamizda, ebe 6grencilerin alani ilgili yapilan
galismalarda yer almayi isteme nedenleri ¢ogunlukla;
“mesleki gelisimi saglama (%85,4)”, “kisisel gelisimi
destekleme (%79,4)” ve “kaliteli bakim verme (%77,6)”
olarak saptanmuigtir. Ebe adaylarinin arastirma siirecinde
yer almak istememe nedenlerine bakildiginda ise,
sirasiyla, “motive edici ortamin olmamasi (%64,5)”,
“bilimsel aragtirma konusunda bilgi eksikligi (%61,9)”
“zaman ayiramama (%60,4)”, olarak ifade edildigi
belirlenmistir. Hemgirelerin bilimsel arastirma
sonuglarini kullanmada karsilagtiklar: engelleri
belirlemeye yonelik calismalarin degerlendirildigi
sistematik bir derlemede ise zaman yoklugu ve
isbirligi yetersizligi ilk siralarda yer almaktadir
(16). Furaikh ve arkadaglarinin ¢aligmasinda (2017)
hemsirelik 6grencilerinin 61°i arastirmanin mesleki ve
kisisel yasamda 6nemli bir rol oynadigini belirtirken,
ogrencilerin biiyiik bir kism1 (%71) aragtirmayi zor,
karmagik, stresli bir konu olarak algilamis ve % 64t ise
istatistiksel zorluk yasadigini belirtmistir (17).

Ayrica, Cankaya ve arkadaglarinin ¢alismasinda ebelerin
yalnizca %48,1’nin bagimsiz olarak aragtirma stirecini
basindan sonuna kadar yiiriitebilecegi bildirilmistir
(8). Bu bulgu, ¢alisma sonuglarimizda arastirma
yapmay1 istememe nedenleri arasinda ilk siralarda yer
alan “bilimsel aragtirma konusunda bilgi eksikligi”
verisini destekler niteliktedir. Bu baglamda, 6gretim
elemanlar: tarafindan bilimsel arastirmalara yonelik
verilen egitimlerin gelistirilmesi ve artirilmasi, iiniversite
yonetimi tarafindan bilimsel toplantilara katilmaya
olanak saglanmasi ve desteklenmesi ile ebe adaylarinin
profesyonel mesleki gelisimleri i¢in var olan engellerin
biyiik bir kisminin ortadan kalkacag: diistiniilmektedir.

Caligmamizda, diizenli olarak siireli mesleki yayin takip
eden Ogrencilerin aragtirma yonelik tutumlar: anlamli
olarak daha olumlu bulunmustur. Kes ve Sahin’in
¢aligmasinda siireli yaymn takip edenlerin arastirmaya
yonelik tutumlar: olumlu iken, Celik ve ark’nin dérdiincii
smif hemsirelik 6grencilerinde yaptiklar: ¢aligmada ise
anlaml bir fark bulunmamigtir(1,12). Calismamiz da
ogrencilerin ¢ogunlukla (%55,9) diizensiz olarak siireli
mesleki yayn takip ettigi belirlenmistir. Ebe adaylarinin
mesleki ve kigisel gelisiminde katki saglamasi agisindan
stireli yayin takip etme ve bilimsel toplantilara katilma,
bilimsel bilgi paylasgimini arttirmada 6nemli bir yere
sahiptir (18). Ayrica mesleki yayin organlar1 olugturmak
ebelerin meslegine kars: yerine getirmesi gereken en
onemli sorumluluklarindandir. Caligmada bilimsel
toplantilara (kongre, sempozyum, kurs, ¢alistay) katilan
Ogrencilerin arastirmaya yonelik tutumlar1 daha olumlu
bulunmugtur. Ogrencilerin %54.4’niin alan ile ilgili
bilimsel kongre veya sempozyuma katildig1 gériilmiistiir
(Tablo 1). Bu faaliyetlerin 6grencilerin bilimsel aragtirma
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yapma farkindaliklarini ve elestirel bakis acilarini
gelistirdigini diistindiirmektedir. Ebe adaylarinin lisans
egitimi boyunca ebelik alaninda bilimsel etkinliklere
katilmas1 konusunda tesvik edilmesi, diizenlenecek
olan bilimsel etkinliklerin planlanmasina ve uygulama
agamasina dahil edilmesi arastirmaya yonelik bilgi ve
beceri kazandirilmasi a¢isindan 6nemlidir.

Ogrencilerin aragtirmaya yonelik kayg 6lgegi puan
ortalamasi (37,94+4,01) degerlendirildiginde;
Ogrencilerin kaygilarinin orta diizeyde oldugu
sOylenebilir. Celik ve ark’larmin (1), Kes ve $ahin
(12) hemsgirelik 6grencileri ile yurittiikleri ¢alismada,
arastirmaya yonelik kaygi dizeyleri puan ortalamasi
¢aligmamizla benzer sekilde orta diizeyde oldugu
bildirilmigtir. Ebelik ve hemsirelik 6grencilerinin
kaygi diizeylerinin yitksek olmamasinin hemsirelik
ve ebelik ders miifredatinda yer alan arastirma
yontemleri veya bilimsel arastirma teknikleri dersinden
kaynaklanabilecegini diisiindiirdii. Nitekim, diger
takiilte mezunlar: ile yapilan bilimsel aragtirma
yontemleri kaygi diizeyi ¢aligmasinda, arastirma
yontemleri ile ilgili bir ders alma durumunun kayg:
dizeyi tizerinde etkili oldugu gosterilmistir (19).
Mesleki egitim igerisinde 6nemli yer tutan arastirma ile
ilgili kayginin tespit edilmesi ve buna gore énlemlerin
alinmasi gerekmektedir.

Ebelik bolimiini isteyerek tercih eden, bilimsel
toplantilara (kongre/sempozyum) katilan 6grencilerin
aragtirmaya yonelik kaygi diizeylerinin de anlamli
olarak diisitk oldugu bulunmustur. Karaibrahimoglu
ve Karaoglunun tip fakiiltesi 6grencileri ile yaptig
calismasinda (9) meslegi isteyerek tercih etmenin
arastirmaya yonelik kaygiyi etkilemedigi belirlenmistir.
Literatiirdeki farkli sonuglarin popiilasyona 6zgi
olabilecegini diistindiirdii. Caliyma grubunu olusturan
Ogrenci grubunun bilimsel toplantilara (kurs, kongre,
sempozyum vb) katilmasi bilimsel aragtirma yapma
tarkindaliklarini gelistirmis olabileceginden kayg:
diizeylerinin daha az olmasini agiklar niteliktedir.
Ayrica arastirmaya yonelik kayg: diizeyi azaldikea,
olumlu arastirma tutumunun geligtigi saptanmaistir.
Literatiirde yiiksek diizeyde arastirma kaygisinin
6grencilerin aragtirma yapmaya yonelik olumsuz tutum
gelistirilmesine neden oldugu vurgulanmaktadir (20-
22).

Arastirmanin Sinirliliklari: Bu aragtirma tek bir
tiniversitedeki 6grenim goren Ebelik Boliimii 6grencileri
ile yapildig1 i¢in arastirmadan elde edilen sonuglar tim
Ebelik Boliimii 6grencilerine genellenemez.
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SONUC VE ONERILER

Arastirmada, ebe adaylarinin olumlu ¢alisma tutumun
sahip oldugu belirlenirken, orta diizeyde arastirmaya
yonelik kayg1 yasadiklari saptanmustir. Ebelik boliimiinii
isteyerek tercih etme ve bilimsel toplantilara (kongre,
sempozyum, ¢alistay vb.) katilma degiskenlerinin
arastirmaya yonelik tutum ve kaygiy1 etkiledigi
belirlenirken, sinif diizeyi ve siireli mesleki yayin
takip etmenin yalnizca arastirmaya yonelik tutumu
farklilastirdig1 belirlenmistir. Ebelik 6grencilerinin
mesleki ve kisisel gelisimlerini destekleyen bilimsel
arastirma bilgi ve becerileri gelistirmeye yonelik
yapilabilecek faaliyetlerin ve derslerin etkinliginin
artirilmasinin faydali olacag diisiiniilmektedir.
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oz

Ozellikle son yillarda is saghg, is kazalar, i giivenligi, isci yaralanmalari ve dliimleri gibi konular agisindan bir
degderlendirme yapildiginda insaat sektorii cok sik glindeme gelmektedir. Bu agidan is saghdi ve giivenligi alaninda
cok sik giindeme gelen ingaat sektori dzelinde bir durum tespiti yapabilmek ve konu ile ilgili giincel egilimleri
ortaya koyabilmek cok énemlidir. Ingaata iligkin tiim sistem ve faaliyetleri kapsayan sektore insaat sektorii adi
verilmektedir. Insaat sektdrii tilkemiz ekonomisinde Gnemli bir yere sahiptir. Is kazalari ciddi saglik, sosyal ve
ekonomik sorunlara neden olmaktadir. Her sene iilkemizde cok sayida is kazasi meydana gelmekte, bu kazalar
sonucunda binlerce kisi hayatini kaybetmekte, ya da is géremez hale gelmektedir. Ekonomik kalkinmaya biyiik
katki saglayan ingaat sektdri, onleyici tedbirlerin alinmamasi nedeniyle is kazalarinin da sik meydana geldigi bir
faaliyet alanidir. Resmi kaynaklara gore her yil Tirkiye'de yaklagik 400 bin is kazasi yasanmaktadir. Dogrudan
ve dolayli maliyetin yaklasik on milyar dolar oldugu hesaplanmistir. Bu makalede tilkemizde meydana gelen is
kazalari, insan saghgi ve insaat sektori 6zelinde incelenmistir. Konuya iligkin tanimlara yer verilmis, giincel veriler
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tablolar halinde sunularak insaat sektériinde yasanan is kazalarinin analizleri is saghgr ve givenligi baglaminda
degerlendirilmistir.

ABSTRACT

Especially in recent years, when an evaluation is made in terms of occupational health, occupational accidents,
occupational safety, worker injuries, and deaths, the construction sector comes up frequently. In this respect,
it is very important to make a situation assessment about the construction sector, which is very often raised in
the field of occupational health and safety, and to reveal current trends on this issue. The sector, which covers
all systems and activities related to construction, is called the construction sector. The construction sector has
an important place in our country’s economy. Occupational accidents cause serious health, social and economic
problems. Every year, many occupational accidents occur in our country, and as a result of these accidents,
approximately thousands of people die or become incapable of work. The construction sector, which contributes
greatly to economic development, is an area of activity where occupational accidents occur frequently due to a
lack of preventive measures. According to official sources, there are about 400 thousand occupational accidents
in Turkey every year. It has been calculated that direct and indirect costs are approximately ten billion dollars.
In this article, the occupational accidents that occur in our country are examined in terms of human health and
construction sector. Definitions on the subject are included, and the analysis of occupational accidents in the
construction sector has been made in the context of occupational health and safety by presenting up-to-date
data in tables.

GIRIS VE AMAC

Ozellikle son yillarda, teknolojik degisim ve inovatif
gelisimlerin sektorler tizerindeki etkisini artirmasi
ile dogru orantili sekilde, insan sagligini dogrudan
etkileyen farkli bir¢ok risk faktorii de ortaya ¢ikmaya
baslamistir. Insan sagligini olumsuz sekilde etkileyen
bu risk faktorlerinin kontrol altina alinmasi ve
minimize edilmesi ile ilgili tiim siiregleri kapsayacak
sekilde is saglig1 ve giivenligi alaninda bircok ¢alisma
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yuritilmektedir. Ozellikle son yillarda is sagligi,
meslek hastaliklari, is kazalari, is giivenligi, isci
yaralanmalar1 ve 6liimleri gibi konular agisindan bir
degerlendirme yapildiginda ingaat sektorii ¢ok sik
glindeme gelmektedir. Bu acidan is saglig1 ve giivenligi
alaninda ¢ok sik giindeme gelen insaat sektorii 6zelinde
bir durum tespiti yapabilmek ve konu ile ilgili giincel
egilimleri ortaya koyabilmek ¢ok énemlidir. Ingaat
sektori, ingaat faaliyetini ger¢eklestiren santiyeler,
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firmalar ve bunlara hizmet veya destek saglayan diger
sektdr ve kurumlari gatist altina almaktadir. Insaat
sektoriiniin %75ten fazlasini konut olusturmaktadir.
Insaat sektorii bircok iilkedekine benzer sekilde iilkemiz
ekonomisinde de 6nemli bir yere sahiptir. Meydana
getirdigi istihdam ve katma deger agisindan tarim
sektoriinii takiben ikinci biiytik sektér durumundadar.
TC Merkez Bankasi rakamlarina gore insaat sektoriiniin
Gayri Safi Yurti¢i Hasiladaki igerisindeki pay1 yaklasik
%15 civarindandir (1,2).

Sektor, finansal biiyiikligii ve dogrudan ve dolayli sekilde
sagladig: isglicti imkanlariyla tilkemiz ekonomisinin
itici giicti durumundadir. Sektor bizzat olusturdugu
ekonomik hacmin yaninda, pek ¢ok diger sektorti de
desteklemesi veya bu sektorleri ayakta tutmasi agisindan
da 6nem arz etmektedir. Insaat sektoriiniin destekledigi
sektorlerin basinda; ¢imento, boya, beton, imalat,
madencilik, mobilya gibi sektorler gelmektedir (1,2).

Insaat sektorii, kullanilan ekipman ve iiretim
stireglerinin karmagsikligi nedeniyle agir sanayi olarak
nitelendirilmektedir. Insaat sektdrii, temel insaat
malzemelerine ek olarak imal edilmis ¢ok cesitli
bilesenler iiretmekte ve kullanmaktadir. Tehlikeli
malzeme ve makinelerle zorlu ¢alisma kosullar: altinda
bir ingaat santiyesinde tiretimi stirdéirmek ayni zamanda
biiyiik bir insan giicii de gerektirmektedir. Ingaat, ¢ok
sayida karmasik bileseni olan bir faaliyetler biitiintidiir.
Bu da olduk¢a karmasik islerin ayni anda yapilmasi
gerektigi anlamina gelmektedir. Istihdam kapasitesi
ve ekonomiye katma degeri ile ekonomik kalkinmaya
biiyiik katki saglayan insaat sektorii, gelismekte olan
tilkelerin en 6nemli sektorlerinden biridir. (3-5).

Tiirkiye, 155 ve 161 sayili Uluslararasi Calisma Orgiitii
(ILO) sozlesmesini onaylamis ve Avrupa Birligi
direktiflerine uyumu saglamak icin is saglig1 ve gtivenligi
alaninda bir dizi mevzuat ¢ikarmistir. 2003 yilinda
¢ikarilan “Is Kanunu” ve ilgili direktiflerin yiiriirliige
girmesinden sonra risk degerlendirmeye dayali 6nleyici
yaklagim benimsenmis ve tim direktifler bu ilkeye
gore revize edilmistir. Bu kapsamda; isyerlerinde risk
degerlendirmesi yapmak, onleyici ISG hizmetleri,
giivenlik temsilcileri, komiteler ve ¢alisanlara egitim
vermek gibi yeni yasal ytkiimlilikler getirilmis,
ozellikle risk degerlendirme, giivenlik uzmani atamalar:
ve igyeri is saglig1 ve giivenligi birimleri gibi konulara
biiylik 6nem verilmistir. Téim isletmeler tehlike sinifina
gore smuflandirilmig olup tehlike smifina gére hekim,
teknik personel ve miithendisler araciligiyla 6nleyici
hizmetleri vermekle yiikiimli tutulmuslardir (6-8).

Ulkemizde is saghg ve giivenligi alaninda yapilan en
kapsamli ve ciddi diizenleme, 6331 sayili Is Saglig
ve Giivenligi Kanunudur. Kanuna gore isyerinde
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veya isin yiirlitiimii nedeniyle meydana gelen, 6liime
sebebiyet veren veya viicut bitinlaginid ruhen
ya da bedenen engelli hale getiren olay “is kazas1”
seklinde tanimlanmaktadir. Ulkemizde kamu kurumu
haricindeki birimlerin is kazalarina iliskin istatistiksel
verileri yayinlanma yetkileri bulunmamaktadir. S6z
konusu verilerin kamuoyu ile paylagilmas: bagta SGK
(Sosyal Giivenlik Kurumu) olmak {izere yalnizca kamu
kurumlar yetkilendirilmistir (9).

Is kazalarina iliskin en nitelikli veriler SGK tarafindan
yayinlanan istatistiklerden elde edilebilmektedir. Zira
gerek I Saglig1 ve Giivenligi Kanunu ve gerekse Sosyal
Sigortalar ve Genel Saglik Sigortas: Kanunu herhangi bir
is kazas1 durumunda isverenin, ii¢ isgiiniinii gegmeyecek
sekilde kazayr SGK’ya bildirmesi hitkmiinii amirdir.
6331 sayili Is Saghg1 ve Giivenligi Kanununun hitkmii
uyarinca isyerlerinde tehlike siniflar1 belirlenmis, buna
gore isyerleri az tehlikeli, tehlikeli ve cok tehlikeli olmak
tizere ii¢ sinifa ayrilmistir. Ingaat sektérii gok tehlikeli
isler olarak siniflanan gruba dahildir (10).

Is kazalari, maliyetleri ve cevresel etkileri nedeniyle
isletmelerin siirdiiriilebilirligi a¢isindan bilyitk 6nem
tagimakta, fiziksel yaralanmalar ve can kaybina bagh
olarak ciddi sosyal ve ekonomik sorunlara neden
olmaktadir. Ingat sektérii 6nleyici tedbirlerin alinmamast
nedeniyle is kazalarinin da sik meydana geldigi bir
faaliyet alanidir. Diinya genelinde yiiriitilen insaat
sektori faaliyetlerinde her yil yaklagik 60 bin 6lumli
kaza meydana gelmekte ve bu kazalarda ¢ok sayida
isci hayatini kaybetmektedir. Insaat sektorii, iiretim
stiregleri ve emek yogun ozelligi nedeniyle yiiksek
riskler barindirmakta ve sektor is kazalar: nedeniyle
biiyiik 6lgekte mali kayipla karsi karsiya kalmaktadir.
Bu durum, giiniimiiz diinyasinda 6nemli bir problem
olarak kabul edilmektedir. Ulkemizde is kazalarinin
biiyiik bir kisminin kayit altina alinmamasy, istatistiklere
yansimamasi da dnemli sorunlardan biri durumundadir.
Tiirkiye Istatistik Kurumu ve SGK’nin tahminleri, is
kazalarinin kayith verilerden dort kata kadar fazla
olabilecegini gostermektedir. Ingaat sektorii iilkemizde,
is kazalarinin nicelik olarak en fazla yasandig1 sektordiir.
Bu sektérde yasanan kazalarin niteligi yani kazalardan
kaynaklanan zararin buytklagi, say: fazlahig: ile bir
araya geldiginde yasanan ekonomik kaybin buytukligiu
de ortaya ¢ikmaktadir. Resmi kaynaklara gore her
sene lilkemizde yaklasik 400 bin is kazas1 meydana
gelmektedir. Bu kazalar sonucunda yaklagik 1500-2000
kisi hayatini kaybetmekte, bir o kadar1 da kalic1 olarak
is goremez hale gelmektedir. Is kazalari nedeniyle
ekonomik sosyal giivenlik sistemine dogrudan ve
dolayli maliyetin yaklasik on milyar dolar oldugu
bildirilmektedir. (11-17).
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Bu makalede iilkemizde meydana gelen is kazalari,
is saglig1 ve giivenligi ¢ercevesinde, insaat sektorii
ozelinde, giincel veriler 15181nda incelenmis, giincel
egilimler dikkate alinarak kazalarin analizi yapilmustir.
Aragtirmamizda kullanilan veriler SGK istatistik
yilliklarindan elde edilmistir.

TEMEL KAVRAMLAR

is kazasi

5510 sayili Kanun'un ilgili maddesi uyarinca tanimi
agagidaki gibidir:

« Sigortalinin isyerinde bulundugu sirada,

« Igveren tarafindan yiiriitiilmekte olan is nedeniyle
sigortali kendi adina ve hesabina bagimsiz ¢alisiyorsa
yiirtitmekte oldugu is nedeniyle,

o Bir igverene bagli olarak ¢alisan sigortalinin, gorevli
olarak isyeri diginda baska bir yere gonderilmesi
nedeniyle asil isini yapmaksizin gecen zamanlarda,

o Emziren kadin sigortalinin, is mevzuati geregince
¢ocuguna siit vermek i¢in ayrilan zamanlarda,

o Sigortalilarin, isverence saglanan bir tasitla isin
yapildig1 yere gidis gelisi sirasinda, meydana gelen ve
sigortaliy1 hemen veya sonradan bedenen ya da ruhen
engelli hale getiren olaydur.

Tehlike

Bir zarar, hasar veya yaralanma olusturabilme
potansiyelidir.

Risk

Belirli bir tehlikeli olayin meydana gelme olasilig ile bu
olayin sonuglarinin ortaya ¢ikardig: zarar, hasar veya
yaralanmanin siddetinin bilesimini ifade eder.

Isletmeleri, sektorleri veya iilkeleri is kazalar:
acisindan birbirleriyle kiyaslamak icin ¢esitli ol¢titler
kullanilmaktadir. Arastirmamizda bu 6l¢iitlerden bazilart
kullanilarak, insaat sektoriinii olusturan sektorler, ingaat
sektorii ve Tiirkiye geneli karsilastirilmistir. S6z konusu
olgiitlerin tanimlar1 asagida sunulmustur.

Genel is Kazasi Sikig

Bir yilda, bir milyon ¢aligana diisen is kazas1 sayisi
seklinde ifade edilmektedir.

Is Kazasi Siklik Orani

Belirlenen bir ¢aligma siiresi i¢cinde meydana gelen
kazalarin, ¢aligma siiresine oranidur. Is kazasi siklik orani
her bir milyon saatte meydana gelen is kazas: sikligini
ifade etmektedir.
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is Kazasi Agirlik Orani

Belirlenen bir ¢alisma siiresi i¢inde, meydana gelen
kazalar sebebiyle kaybedilen toplam giin sayisidir. Is
kazas1 agirlik orani, kaza nedeniyle isten uzak kalinan
siire olarak ifade edilebilir. Kaza sebebiyle kaybolan is
gliniiniin, kazanin agirligini verdigi kabul edilmektedir.

Siirekli is Goremezlik

5510 sayili Kanun uyarinca; Is kazasi ya da meslek
hastalig1 neticesi meydana gelen hastalik ve engellilik
sebebiyle yetkili saglik kurullarinca tanzim edilen
raporlara dayanarak SGK biinyesindeki Saglik Kurulu
tarafindan meslekte kazanma giictiniin en az %10’unu
kaybettigi belirlenen sigortali, “stirekli is goremezlik”
kapsamina alinir.

Siirekli is Gremezlik Kaza Sikhgi

Bir yilda, bir milyon ¢alisana diisen siirekli is goremezlik
sayist seklinde ifade edilmektedir. Bu hesaplama bir yilda
meydana gelen siirekli is géremezlik sayisinin ¢aligan isci
say1sina boliinmesi ile yapilabilir.

Standardize is Kazasi Orani

Bir is kolunda bir yilda meydana gelen is kazasi say1sinin
ayni is kolundaki bir yil stiresinde beklenilen kaza
sayisina oraninin yiizde seklinde ifade edilmesidir.

Meslek Hastaligi

Sigortalinin galistig1 veya yaptig1 isin 6zelliginden dolay1
tekrarlanan bir nedenle veya isin yiiriitiilmesi sartlart
yuziinden ugradig1 gecici veya siirekli hastalik, bedensel
veya ruhsal 6zirlilik halleridir.

INSAAT SEKTORUNDE MEYDANA GELEN i$
KAZALARININ ANALizi

Ingaat sektorii, SGK is kazasi ve meslek hastaliklar
istatistik yilliklarinda ii¢ alt sektérden olugmaktadir.
Avrupa Toplulugu'ndaki Ekonomik Faaliyetlerin
Istatistiksel Siniflandirmasi kisaca NACE ekonomik
faaliyet siniflamasi sistemine gore insaat sektoriini
olusturan sektdrler 41 numarali “Bina Insaat1”,
42 numarali “Bina Dis1 Yapilarin Insaati” ve
“43 numarali “Ozel Insaat Faaliyetleri” sektorleridir. Bu
sektorler ve bu sektorleri olusturan alt sektorler Tablo
1de verilmistir.

Tablo 2'de son dokuz yilda ingaat sektdriinii olugturan
sektorler, insaat sektorii ve Tiirkiye genelinde bulunan is
yeri ve ¢alisan is¢i sayilarinin degisimi verilmistir. 2020
yilma iliskin SGK istatistik yilliklar1 heniiz yayinlanmadig:
icin bu ¢aligmanin kapsamina alinamamistir. Insaat
sektori ozellikle diisiik egitimlilerin kolaylikla istihdam
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Tablo 1. insaat Sektdriinii Olusturan Sektdr ve Alt-sektorler

41-Bina Ingaat:
1-Ingaat projelerinin gelistirilmesi
2-Tkamet veya ikamet amagli olmayan binalarin insaatt

42-Bina Dis1 Yapilarin Ingaati

1-Kara ve demir yollarinin ingaat
1.1-Kara yollar1 ve otoyollarin ingaat1

1.2-Demir yollar1 ve metrolarin ingaat1 (demiryolu tiinel ve yer alt1 ingaat1)

1.3-Kopriiler ve tiinellerin ingaati
1.4-Demir yolu, tiinel ve yer alt1 tamirat
2-Hizmet projelerinin ingaati

2.1-Swvilar igin hizmet projelerinin insaat:

2.2-Elektrik ve telekomiinikasyon igin hizmet projelerinin insaat

2.3-Dekovil ve tramvay yolu ingaat ve tamirat:
3-Bina dis1 diger yapilara ait projelerin insaat:
3.1-Su projeleri ingaat

3.2-Iskele, Liman, mendirek ingaat ve tamirat:

3.3-Bagka yerde siniflandirilmanus bina dig1 diger yapilara ait projelerin ingaati

43-Ozel Ingaat Faaliyetleri
1- Yikim ve santiyenin hazirlanmast
1.1-Yikim isleri
1.2-$antiyenin hazirlanmasi
1.3-Test sondaji ve delme

2-Elektrik tesisaty, sihhi tesisat ve diger ingaat tesisat1 faaliyetleri

2.1-Elektrik tesisat
2.2-S1hhi tesisat, 1s1itma ve iklimlendirme tesisati

2.3-Diger ingaat tesisat1 (Asansorlerin, yiiriiyen merdivenlerin vb. kurulum igleri)

3-Binanin tamamlanmasi ve bitirilmesi

3.1-Swva igleri

3.2-Dograma tesisat1

3.3-Yer ve duvar kaplama

3.4-Boya ve cam isleri

3.5-Insaatlardaki diger biitiinleyici ve tamamlayici isler

4- Diger 6zel insaat faaliyetleri

4.1-Cat igleri

4.2-Baska yerde siniflandirilmamis diger 6zel insaat faaliyetleri
edilebilecegi, sektordeki biiyime veya kii¢iilmenin
istthdama hizli bir sekilde yansidig: bir sektordiir.
Son dokuz yilda is¢i statiisiinde ¢aliganlarin yaklagik
%13,4’1 ingaat sektoriinde istihdam edilmistir. Bu oran
2011-2017 yillar1 arasinda %15%e yakinken, 6zellikle
bina Ingaat1 sektoriindeki son yillardaki daralmaya
paralel olarak 2018 yilinda %11,3%, 2019 yilinda %97a
diigmiistiir. Bu diistislere ragmen ingaat sektorii ilkemiz
i¢in vazgegilmez bir sektordiir.

Tablo 2. Is Yeri ve Calisan Sayilari

Tirkiye'de faaliyet gosteren firmalarin 2011 yili
itibariyle yaklagik %12,5’1 ingaat firmalar1 iken 2019
yilinda bu oran %8,24% gerilemistir. Insaat sektériinde
ozellikle 2017 yilindan sonra hem ¢aligan sayisinda
hem de faaliyet gosteren firma sayisinda belirgin bir
azalma goriilmektedir. Buna ragmen son dokuz yilin
ortalamasina bakildiginda Tirkiyedeki firmalarin
yaklasik %111 insaat sektoriinde faaliyet gostermektedir.

. s 42-Bina Dis1 43-Ozel insaat Ingaat - 1 .
41-Bina Insaat Yapilarin inszatl Faaliyeﬂjri (Toﬁlam) 1 Sy EL
Is yeri Calisan Is yeri Calisan Is yeri Calisan Is yeri Calisan Is yeri Calisan
Sayis1 Sayis1 Sayis1 Sayis1 Sayis1 Sayis1 Sayis1 Sayis1 Sayis1 Sayis1
2011 116.679 935.363 12.763 290.785 48.436 404.703 177.878 1.630.851 1.435.879 11.030.939

2012 118.035 1.026.433 13.830 314.905 54.068
2013 111.117 1.052.717 14.223 334.172 56.575
2014 119.686 1.188.281 14.055 338.606 52.560
2015 128.477 1.266.828 15.053 364.592 54.701
2016 126.915 1.194.432 14.438 368.923 54.637
2017 142.241 1.331.723 14.684 417.205 57.219

2018 115.739 974.030 13.445 335.685 56.464
2019 90.389 727.961 11.549 293.312 53.999
136

448.149 185.933 1.789.487 1.538.006 11.939.620
463.053 181.915 1.849.942 1.611.292 12.484.113
349.042 186.301 1.875.929 1.679.990 13.240.122
349.210 198.231 1.980.630 1.740.187 13.999.398
323.744 195.99 1.887.099 1.749.240 13.775.188
334.510 214.144 2.083.438 1.874.682 14.477.817
291.469 185.648 1.601.184 1.879.771 14.229.170
273.515 155.937 1.294.788 1.891.512 14.314.313

Sag AkaDerg e 2021 e Cilt8 e Sayi2



Ceylan & Gézliiak: Analysis of occupational accidents in construction sector

Tablo 3. Is Kazasi ve Bu Kazalarda Meydana Gelen Oliim Vakas1 Sayilar

42-Bina Dis1 43-Ozel ingaat

41-Bina Ingaat1 bt Faaliyetleri Ingaat (Toplam) Tiirkiye Geneli
Is Is Is Is Is
YIL : Kazasmna . Kazasina Is Kazasmna . Kazasina Is Kazasina
Is Kazas1 . Is Kazasi . . Is Kazas1 N .
Sy ?a:gll o ?a:gll Kazas1 !.3a“gll - ?a:gll Kazas1 ?angll
Oliim Oliim Sayisi Oliim Oliim Sayisi Oliim
say1s1 sayis1 say1s1 say1s1 say1s1
2011 3.836 304 1.718 118 2.195 148 7.749 570 69.227 1.700
2012 4.511 127 1.948 66 2.750 63 9.209 256 74.871 744
2013 14.286 296 5917 121 6.764 104 26.967 521 191.389 1.360
2014 13.508 260 7.675 143 8.516 98 29.699 501 221.366 1.626
2015 15.065 239 7.903 124 10.393 110 33.361 473 241.547 1.252
2016 20.159 239 9.516 130 14.877 127 44.552 496 286.068 1.405
2017 34.952 340 20.873 158 6.977 89 62.802 587 359.653 1.633
2018 41.759 360 27.639 162 7.759 69 77.157 591 430.985 1.541
2019 25.551 207 15.927 105 6.223 56 47.701 368 422.463 1.147

Tablo 3'de son dokuz yilda ingaat sektorii ve ingaat
sektoriinii olusturan sektorler, Tiirkiye genelinde
meydana gelen is kazasi sayilar1 ve bu kazalarda meydana
gelen 6liim sayilarinin degisimi verilmistir. Son dokuz
yilda Tiirkiyede meydana gelen is kazalarinin yaklasik
%151 ingaat sektoriinde gerceklesmistir. Ozellikle 2017
yilinda ingaat sektoriinde kayda gegen kaza sayisi artmus,
tiim Tirkiyede kayda gecen kazalarin yaklasik %18’i
ingaat sektoriinde meydana gelmistir.

Calisanlarin 6lmesi, is kazalarinin en olumsuz boyutunu
olusturmaktadir. Insaat sektérii, Tiirkiyede is kazas
kaynakl liimlerin en sik yasandig1 sektérdiir. Manisa
Somada vuku bulan maden kazasinda 301 ¢alisanin
olmesine ragmen is kazasi sonucu olitim vakasi sayisinda
ingaat sektorii ayni yil 501 6liim vakasiyla Tiirkiyede
ilk sirada yer almistir. Son dokuz yilda Tirkiyede
meydana gelen is kazalarinda 12.408 galisan hayatini
yitirmistir. Bu 6liim vakalarinin yaklasik %35’ine karsilik
gelen 4.363 6liim vakasi tek bagina ingaat sektoriinde
yasanmuistir. Aile, Caligma ve Sosyal Hizmetler Bakanlig
is kazalar1 ve meslek hastaliklariyla miicadele agisindan
ti¢ sektorii oncelikli sektor ilan etmistir. Bu éncelikli
sektorler Ingaat, Maden ve Metal sektorleridir. (14)

Tablo 4de son dokuz yilda ingaat sektorii ve insaat
sektoriinii olugturan sektdrlerde Tiirkiye genelinde is
kazas1 sonucu siirekli is géremez hale gelen ¢alisan
sayilarmin yillara gore degisimi verilmistir. Siirekli is
goremerzlik bir ¢alisanin meslekte kazanma giictinii en
az %10 oraninda yitirmesi bir baska ifadeyle 6miir boyu
oziirli hale gelmesidir. Dolayisiyla 6liim vakalarindan
sonra is kazalarmin en 6nemli ikinci olumsuz boyutunu
olusturmaktadir.

Son dokuz yilda Tiirkiyede meydana gelen is kazalarinda
27.168 calisan siirekli is géremez hale gelmistir. Bu
vakalarin yaklasik %32’sine karsilik gelen 8.683 vaka tek
basina insaat sektoriinde meydana gelmistir. 2011-2019
doneminde calisanlarin sadece %13’ insaat sektoriinde
calisirken, siirekli is goremezliklerin %32’sinin, 6liim
vakalarmin %35’inin ingaat sektoriinde meydana gelmesi
bu sektoriin is kazalar1 agisindan ne denli riskli oldugunu
ortaya koymaktadir.

Oliim ve siirekli is géremezlikten sonra is kazalarinin
caliganlar agisindan ticiincii boyutu gegici is goremezliktir.
Is kazas1 sonucu ¢alisan gegici bir siire caligamaz hale
gelebilir, buna gegici is gdremezlik denir. Is kazasi sonucu

Tablo 4. s Kazas1 Sonucu Siirekli I Géremez Hale Gelen Calisan Sayilari

Yil 41-Bina ingaat1 42-Bina Dis1 Yapilarin Insaati  43-Ozel Ingaat Faaliyetleri (,II,:;;:;) Tiirkiye Geneli
2011 243 73 89 405 2,093
2012 281 101 181 563 2,036
2013 259 70 134 463 1,660
2014 231 58 115 404 1,421
2015 569 213 197 979 3,433
2016 909 300 241 1,450 4,447
2017 964 314 227 1,505 3,987
2018 861 290 177 1,328 3,773
2019 1,029 357 200 1,586 4,318
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Tablo 5. Is Kazasi Sonucu Kaybedilen Giin Sayilar1 (Gegici {5 Géremezlik)

Yil 41-Bina insaat1  42-Bina Dis1 Yapilarin insaat:

2011 171.082 64.055
2012 157.736 58.247
2013 255.053 88.200
2014 182.238 78.106
2015 284.677 112.483
2016 361.143 138.709
2017 508.729 213.659
2018 317.077 136.029
2019 295.335 138.641

kaybedilen giin sayilar: ayrica is kazalarinin maddi
boyutunun hesabinda da kullanilmaktadir.

Tablo 5de son dokuz yilda insaat sektoriini olusturan
sektorler, insaat sektortl ve Tiirkiye genelinde is kazas:
sonucu gegici is géremezlik dolayisiyla kaybedilen giin
sayilarinin yillara gore degisimi verilmistir. Son dokuz
yilda Tiirkiyede meydana gelen is kazalarindan dolay1
24.405.197 is glinti kaybedilmis, bu kaybin yaklagik
%17’sine karsilik gelen 4.121.813 giin tek basina insaat
sektoriinde gerceklesmistir.

Tablo 6'da son dokuz yilda ingaat sektdrii, ingaat
sektoriinii olusturan sektorler ve Tiirkiye geneli icin
hesaplanan genel kaza siklig1 degerlerinin yillara
gore degisimi verilmistir. 2011-2015 yillar1 arasinda
ingaat iscilerinin Tirkiyedeki diger iscilere kiyasla
kazaya maruz kalma siklig1 yaklasik esit iken 2016
yilindan itibaren ingaat is¢ilerinin kazaya maruz kalma
siklig1 diger ¢alisanlara kiyasla daha yiiksek olarak
gerceklesmistir. Ornegin 2019 yilinda her 1.000 Tiirk
iscisinden yaklagik 30’u is kazasina maruz kalirken, ayn1

Tablo 6. Genel Kaza Siklig1 Degerleri

Yil 41-Bina ingaat1  42-Bina Dig1 Yapilarin Iinsaat:
2011 4,10 591
2012 4,39 6,19
2013 13,57 17,71
2014 11,37 22,67
2015 11,89 21,68
2016 16,88 25,79
2017 26,25 50,03
2018 42,87 82,34
2019 35,10 54,30
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43-Ozel insaat Faaliyetleri ('1%35?:1:1) Tiirkiye Geneli
84.672 319.809 1.772.900
94.501 309.884 1.650.250
114.184 457.437 2.357.505
98.192 358.536 2.065.962
165.338 562.498 2.992.070
201.056 700.908 3.453.702
116.309 838.697 3.996.873
75.304 528.410 2.488.001
87.227 521.203 3.627.934

yil her 1.000 ingaat is¢isinden yaklagik 37si is kazasina
maruz kalmistir. Genel kaza sikliginin en yiiksek oldugu
sektor, “Bina Dig1 Yapilarin Ingaati” sektoridiir. Bu
sektorde 2019 yilinda her 1.000 ¢aligandan yaklasik 55’1
is kazasina maruz kalmigtir.

“Oliimlii Kaza Siklig1” bir takvim yilinda her 1.000.000
calisandan is kazasi sonucu 6len ¢aligan sayisini gosteren
bir karsilastirma o6l¢iitiidiir. Tablo 7'de son dokuz yilda
insaat sektorii, insaat sektoriinii olugturan sektorler
ve Tirkiye geneli i¢in hesaplanan 6limli kaza siklig
degerlerinin yillara gére degisimi verilmistir. 2011-2019
yillar1 arasinda insaat sektoriinde is kazasi sonucu 6lme
sikligi diger sektorlere gore yiiksek diizeyde seyretmistir.
Ornegin 2019 yilinda her 1 milyon Tiirk is¢isinden
yaklagik 80'ni is kazasi sonucu hayatini kaybederken
bu deger insaat sektoriinde 284 yasam kaybi olarak
gerceklesmistir. Oliimlii kaza sikliginin en yiiksek oldugu
sektdr, “Bina Dis1 Yapilarin Insaati” sektoriidiir. Bu
sektorde 2019 yilinda her 1 milyon ¢alisandan yaklasik
3581 is kazas1 sonucu hayatini yitirmistir.

insaat

43-Ozel insaat Faaliyetleri @t Tiirkiye Geneli
5,42 4,75 6,28
6,14 5,15 6,27
14,61 14,58 15,33
24,40 15,83 16,72
29,76 16,84 17,25
45,95 23,61 20,77
20,86 30,14 24,84
26,62 48,19 30,29
22,75 36,84 29,51
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Tablo 7. Oliimlii Kaza Siklig1 Degerleri

YIL 41-Bina insaat1  42-Bina Dis1 Yapilarin insaat:

2011 325,01 405,80
2012 123,73 209,59
2013 281,18 362,09
2014 218,80 422,32
2015 188,66 340,11
2016 200,10 352,38
2017 255,31 378,71
2018 369,60 482,60
2019 284,36 357,98

“Siirekli Is Géremezlik Kaza Sikligr” bir takvim yilinda
her 1 milyon ¢alisandan is kazas1 sonucu stirekli
is goremez hale gelen ¢alisan sayisini gosteren bir
karsilastirma 6lgiitiidiir. Tablo 8de son dokuz yilda insaat
sektorii, ingaat sektoriinii olusturan sektérler ve Tiirkiye
geneli i¢in hesaplanan siirekli is goremezlik kaza siklig:
degerlerinin yillara gére degisimi verilmistir. 2011-
2019 yillar arasinda bir ingaat sektoriinde galisanlarin
is kazas1 sonucu siirekli is géremez hale gelme, yani
omiir boyu sakat kalma siklig1 diger sektorlere gore
yiiksek diizeyde seyretmistir. Ornegin 2019 yilinda
her 1 milyon Tirk iscisinden yaklagik 302’i is kazasi
sonucu stirekli is gérmez hale gelirken bu deger insaat
sektoriinde yaklasik 1.225 olarak gerceklesmistir. Siirekli
is goremezlik kaza sikliginin ingaat alt sektorleri arasinda
degisimine bakildiginda; 2011, 2018, 2019 yillarinda
“Bina In§aat1” sektorii, 2012, 2013, 2014 yillarinda
“Ozel Ingaat Faaliyetleri” sektérii, 2015, 2016 ve 2017
yillarinda ise “Bina Dig1 Yapilarin Insaati” sektorii siirekli
is goremezlikle sonuglanan kazalarin en yogun yasandig:
sektorler olmustur.

“Standardize I Kazasit Oran1” bir takvim yilinda, genel
kaza siklig1 agisindan sektérlerin Tiirkiye geneli ile
kiyaslanmasi i¢in kullanilan bir 6lgiittir. Bunun igin

Tablo 8. Siirekli is Goremezlik Kaza Sikligi Degerleri

Yil 41-Bina ingaat1  42-Bina Dig1 Yapilarin insaat1
2011 259,79 251,04
2012 273,76 320,73
2013 246,03 209,47
2014 194,40 171,29
2015 449,15 584,21
2016 761,03 813,18
2017 723,87 752,63
2018 883,96 863,91
2019 1413,54 1217,13
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43-Ozel insaat Faaliyetleri ('Ii‘:;;l:l:l) Tiirkiye Geneli

365,70 349,51 154,11
140,58 143,06 62,31

224,60 281,63 108,94
280,77 267,07 122,81
315,00 238,81 89,43

392,29 262,84 101,99
266,06 281,75 112,79
236,73 369,10 108,30
204,74 284,22 80,13

oncelikle tiim Tiirkiye i¢in genel kaza siklig1 100 olacak
sekilde agirliklandirilmakta ve diger tiim sektorler icin
bu agirliklandirma katsayis1 kullanilarak genel kaza
siklig1 degerleri hesaplanmaktadir. Yani bir sektor i¢in
standardize is kazas1 oraninin 100 civarinda olmasi o
sektordeki bir ¢alisanin kazaya maruz kalma ihtimalinin
Tiirkiye geneliyle yaklasik ayni oldugunu, 100den fazla
olmasi Tiirkiye genelinden yiiksek oldugunu, 100'den
az olmasi ise Tiirkiye genelinden diisiik oldugunu
gostermektedir.

Tablo 9da son dokuz yilda ingaat sektoriinii olusturan
sektorler ve ingaat sektorii i¢in hesaplanan standardize
is kazas1 orani degerlerinin yillara gore degisimi
verilmistir. 2011-2015 yillar1 arasinda bir ingaat is¢isinin
Tiirkiyedeki diger iscilere gore is kazasina maruz kalma
ihtimali daha diigiik iken 2016'dan itibaren daha ytiksek
olarak gergeklesmistir. Ornegin 2016 yilinda “Ozel
Ingaat Faaliyetleri” is kolunda ¢aligan bir isci, Tiirkiye
geneline gore %121 oraninda daha fazla is kazasina
maruz kalmigstir. Benzer sekilde 2017 yilinda “Bina Dis1
Yapilarin Insaati” is kolunda ¢alisan bir is¢i, Tiirkiye
geneline gére %101 oraninda daha fazla is kazasina
maruz kalmstir.

ingaat

43-Ozel Ingaat Faaliyetleri (Toplam) Tiirkiye Geneli
219,91 248,34 189,74
403,88 314,62 170,52
289,38 250,28 132,97
329,47 215,36 107,33
564,13 494,29 245,22
744,42 768,38 322,83
678,60 722,36 275,39
607,27 829,39 265,16
731,22 122491 301,66
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Tablo 9. Standardize I Kazas1 Orani Degerleri

Yil 41-Bina Ingaat1 42-Bina Dig1 Yapilarin Ingaat:
2011 65,35 94,14
2012 70,08 98,65
2013 88,52 115,50
2014 67,99 135,57
2015 68,92 125,63
2016 81,27 124,21
2017 105,65 201,40
2018 141,55 271,84
2019 118,93 183,99

Meslek hastaligi; 5510 sayili Sosyal Sigortalar ve
Genel Saglik Sigortast Kanunuwnun 14. maddesinde,
“sigortalinin ¢alistig1 veya yaptig1 isin niteliginden
dolay1 tekrarlanan bir sebeple veya isin yiiriitiim sartlar:
yuziinden ugradigi gecici veya siirekli hastalik, bedensel
veya ruhsal engellilik halleri” olarak tanimlanmuistir.
Hangi hastaliklarin meslek hastaligi kapsaminda kabul
edilecegi bu kanun paralelinde Sosyal Giivenlik Kurumu
(SGK) tarafindan ¢ikartilacak tiiziige gore belirlenecegi
bildirilmistir. Tiirkiyede meslek hastaliklar: listesi
“Sosyal Sigortalar Kanunu Saglik Islemleri Tiiztigii”
ekinde yer almaktadir (18).

Teknolojinin gelismesi ve zaman i¢inde {iretimin
artmasiyla baglantili olarak, diinyada ve iilkemizde
calisma kosullar ile iliskili meslek hastaliklarinin ve
is kazalarin sayis1 artmaktadir. Bu gelismekte olan
durumun bir sonucu olarak, iscilerin zihinsel ve fiziksel
sagligina biiylik 6nem verilmesi gerekmektedir. Aksi
takdirde, is kazalarin ve meslek hastaliklarinin sonuglari
tist seviyede maddi ve manevi kayiplara ulagabilir (19).
Tiirkiyede meydana gelen is kazasi ve meslek hastaliklar1
istatistikleri Tablo 10'da verilmistir. Bu kayiplarin en

Tablo 10. Tiirkiyede I Kazasi ve Meslek Hastaliklar1 Istatistikleri

43-Ozel ingaat Faaliyetleri (,1%:;;:;) Tiirkiye Geneli
86,42 75,71 100
97,86 82,07 100
95,28 95,09 100
145,93 94,69 100
172,49 97,62 100
221,28 113,68 100
83,96 121,34 100
87,89 159,09 100
77,09 124,83 100

onemlisi can kaybidir ve bu kayiplarin telefi edilmesi
miimkiin degildir. Oliimle sonuglanan is kazalarinin
analizini yapmadan once is saglig1 ve giivenligini
disiplinin temel kavramlarini ele almak gerekmektedir.

Genel olarak meslek hastaligy; sigortalinin galistig1 veya
yaptig1 isin ozelliginden dolay: tekrarlanan bir nedenle
veya isin yiirtitiilmesi sartlar yliztinden ugradig: gecici
veya siirekli hastalik, bedensel veya ruhsal 6ziirlilitk
halleridir. Isle ilgili hastaliklar, ortaya ¢ikis nedeni
karmasik olan, olusmasinda ve gelismesinde ¢aligma
ortami ve ¢alisma seklinin diger nedenler arasinda
onemli faktor oldugu hastaliklardir (20).

Tablo 10da goriildiigu gibi, Tiirkiyede meydana gelen
meslek hastalig1 sayisinin 2018 yilindan itibaren
bir dnceki yila gore %50den fazla bir artis meydana
geldigi ve bunun 2019 yilinda da artmaya devam ettigi
belirlenmistir. Tiirkiyede meydana gelen meslek hastalig
oraninin 2017 yilinda ¢alisan sayis1 bakimindan 1
milyonda 47,73’ karsilik gelirken, 2018 yilinda bu oran
1 milyonda 73,37’ye, 2019 yilinda 1 milyonda 71,10’
karsilik geldigi gortilmektedir.

Yl Caligan Sayis1  Is KazasiSayis1 I kazas1 Oliim Vakasi Sayis1  Meslek Hastaligi Sayist MeSIeVl;Il;I;Slt;Llf:s?lﬁm
2011 11.030.939 69.227 1.700 697 10
2012 11.939.620 74.871 744 395 1
2013 12.484.113 191.389 1.360 351 0
2014 13.240.122 221.366 1.626 494 0
2015 13.999.398 241.547 1.252 510 0
2016 13.775.188 286.068 1.405 597 0
2017 14.477.817 359.866 1.636 691 0
2018 14.229.170 430.985 1.541 1.044 0
2019 15.302.071 422.463 1.147 1.088 0
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TARTISMA VE SONUC

Ingaat sektoriiniin Tiirkiye ekonomisindeki yadsinamaz
roliiniin yaninda is kazalarinin yayginlig1 agisindan
da diger sektorlerin oniindedir. Insaat sektdrii toplam
isgiictiniin yaklasik %5’ini olustururken, is kazasi
kaynakli 6limlerin yaklasik tigte birini, is kazas:
kaynakli kalic1 sakatliklarin ise yaklasik beste birini
olusturmaktadir.

Ingaat sektdriinde kazalarin yogunlagmasi;
« Ingaat islerinin emek yogun bir sektér olmas,

o Ingaat sektoriinde egitimsiz veya diisitk egitimleri
¢alisanlarin ¢ok olmasi,

« Ingaat iglerinin sicak-soguk gibi dogal iklim kosullar1
altinda gergeklestirilmesi,

« Ingaat sektériinde teknoloji kullaniminin diisiik
olmasi,

o Calisma kosullarinin bir isyerinden digerine
degiskenlik gostermesi,

o Zemin seviyesinin altinda veya yiiksekte ¢aligilmasi,

o Caligma alaninda birden fazla igveren ve/veya taseron
bulunmasi,

o Kullanilan malzemelerin siirekli ve diizensiz bir
sekilde hareket etmesi,

« Ingaat firmalarinin ¢ogunlukla kiigiik ve orta dlgekli
isletmeler olmasi,

gibi pek ¢ok nedenden kaynaklanmaktadir (14).

Tiirkiyede is kazalarina iligkin verilerinin ana kaynag:
SGKdir. Bu kaynak Tiirkiyedeki is kazalari ile ilgili
en genis bilgi kaynag1 olmakla birlikte raporlardaki
bazi bilgilerin istenen niteliklerde olmamasi ve uygun
siniflandirma yapilmamasi1 nedeniyle bu veriler
kullanilarak yapilabilecek analizlerde kisitlamalar
bulunmaktadir. Raporlamaya ve siniflandirmaya iligkin
eksiklikler asagida siralanmigtur.

o Yalnizca yasal prosediirleri tamamlanan vakalar
kayda girmektedir. Kaza gozetim sistemi ve kazalarin
muayenesi; 6liim, organ kayb1 veya uzun siire
hastanede kalmaya neden olan ciddi kazalarla sinirlidir.
Kayitl sektorde faaliyet gosteren biiyiik isletmeler
raporlamalarin ¢ogundan sorumludur, kiigiik ve orta
olgekli isletmelerdeki i kazalarinin ¢ogu belgesizdir.
Resmi istatistiklerin sadece resmi islemleri tamamlanan
kazalar1 yansitmasi nedeniyle Tirkiyedeki is kazalarina
yalnizca genel bir bakis agis1 verdigi s6ylenebilir.

« Oliimle neticelenen kazalar en ¢ok kayda gegen
is kazalardir. Bu acgidan biiytik is kazalari genelde
gizlenemez. Hakkinda en ¢ok bilgiye sahip oldugumuz
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is kazalar1 da bunlardir. Aksine; hafif yararlanmalar,
gecici sakatliklarla sonlanan nispeten kiigiik is kazalar
hakkindaki bilgiler oldukea sinirlidir.

o SGK’nin is kazas: istatistikleri ¢alisanlarin
tamami hakkinda bilgi vermemektedir. insaat ve
bagli sektorlerdeki bazi ¢alisanlar 6331 sayili Kanun
kapsaminda olmayip, sigortali ¢alisan degildir. Buna
ornek olarak kendi nam ve hesabina mal ve hizmet
tretimi yapanlar verilebilir.

o SGK’nin is kazasi istatistikleri biiyiik oranda
isveren tarafindan yapilan bildirimle sinirlidir. Yasa
uyarinca isveren is kazasini bildirmekle yitkiimladiir.
SGK istatistiklerinin dayandig1 baslica veri kaynagi
bu bildirimlerdir. Bu da gergek rakamlara ulasmay1
engelleyebilmektedir.

o SGK’nin is kazasi istatistikleri ile yalnizca kayith
isttihdama dair verilere ulasilabilmektedir. Oysa
tilkemizde kayit disi istihdama sik rastlanmaktadir.
Bu sikligin insaat sektorii i¢in %30 civarinda oldugu
kaydedilmistir.

o SGK’nin is kazasi istatistikleri tilkemizde yasayip
calisan gogmenlere iligkin bilgi vermemektedir.
Tirkiyedeki miiltecilerin sayis1 milyonlara ulagmis
durumda olup giivencesiz ve sagliksiz ¢aligmakta,
haklarinda da istatistiki veri bulunmamaktadir
(16,17,21).

Insaat sektoriindeki inis ve cikislar istihdam ve is kazasi
sayilarini etkilemektedir. Endiistrinin biiytimesi ile is
kazalarindaki artig arasinda pozitif bir korelasyon vardir.
Sektordeki olimli insaat kazalar1 dikkate alinacak
olursa, 2005’ten sonra bir diisiis egilimi yasanmis ancak
bu durum degismistir, sonraki yillarda da artacak gibi
goriinmektedir. Ingaat sektorii, 6zellikle toplam gayri
safi milli hasila bityiimesine yaptig1 katki nedeniyle
Tiirkiye ekonomisi i¢in 6nem arz etmektedir. Ancak
endiistrinin biiyiimesi, santiyelerdeki insaat is¢ilerinin
kosullarinda gostermesi beklenen olumlu etkiyi heniiz
gostermemigtir (22).

Insaat sektdriinde yasanan ig kazalarinin analizi
neticesinde kazalarin en sik nedenleri asagida
siralanmustir:

o Diisme,

« Firlatilan veya diisen cisimler/nesneler,

» Binada veya eklentilerinde meydana gelen ¢okme,
o Elektrik akimina kapilma (17).

Insaat sektdriinde yasanan is kazalarinin en yaygin
dort nedeninin yakindan incelenmesi, Tirkiyedeki
ingaat sahalarinda 6limlerin 6nlenmesi i¢in 6nemli
bilgiler saglayabilir. Diismelerin ¢ogu iskelelerden,
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zemin levhalarindan/platform kenarlarindan ve zemin
agikliklarindan kaynaklanmaktadir. Santiyelerde
diismeden kaynaklanan kazalar hakkindaki aragtirmalar
kaza modellerini ve 6nleme tedbirlerini aragtirmistir.
Buna gore

o Iskelelerden diigme: yap: iskelelerinin uygunsuzluk
ve bedensel eylem eksikligi ile iligkilidir.

o Zemin acikliklarindan diismeler korumasiz
acikliklar, uygun olmayan korumalar veya korumalarin
kaldirilmasiyla iligkilidir.

o Cat1 kenarlarindan diismeler, bedensel eylemlerle
ve bir ving, nesne veya alet tarafindan asag: ¢ekilmeyle
iligkilendirilmektedir.

o Cat1 ylizeylerinden diigmeler, uygun iskele eksikligi
ile ilgilidir.
o Merdivenlerden diismeler, asir1 efor ve olagandisi

kontrol ve giivenli olmayan merdiven ve aletlerin
kullanimindan kaynaklanmaktadir (23).

Santiyelerde en sik yasanan ikinci is kazas1 sebebi
firlatilan veya diisen cisimler/nesneler ve bunlarin
carpmasinin neden oldugu kazalardir. Vinglerin hatali
kurulum veya kullanimi élimle sonuglanabilen ciddi
kazalara sebep olmaktadir. Bu da hatali ving kurulum
ve kullaniminy, firlatilan veya diisen cisimler/nesneler
kaynakli 6liimlerin baslica nedeni haline getirmistir.
Zemin veya bagka bir platformdan sigrayan tas, ¢ivi,
alet, ekipman gibi malzeme ikinci sirada yer almaktadr.
Bir¢ok vakada, kazanin kesin nedeni anlagilamamis veya
rapor edilememistir (24,25).

Ulkemizde yiiriirlikte olan mevzuat geregi yikim
isi, insaat faaliyeti olarak kabul edilmektedir. Bu
sebeple de yikim sirasinda meydana gelen oliimler
yap1 ¢6kmesinden kaynaklanan éliimlerinin bagta
gelen sebebidir. Insaat faaliyeti esnasinda yasanan
¢okmeler siklikla; hatalr kalip montaji, betonun
sertlesmesinin beklenmemesi, iskelelerin vaktinden 6nce
sokiilmesinden kaynaklanmaktadir (24,25).

Elektrikten kaynaklanan oéncelikli tehlikeler arasinda
elektrik akimina maruz kalma, elektrik yaniklar:
ve yanginlari ile patlamalar, yer almaktadir. Insan
viicudundan gegen elektrik akimi veya bir elektrostatik
bosalma kontrolsiiz kas hareketlerini tetikleyebilir
sonugta da kayma, diigme veya benzer bir kontrolsiiz
reaksiyonla is kazasi hatta 6liim gériilebilir. Iletim
hatlarindan agir ekipmanlara gelen ark santiyelerde
ciddi yaralanmalara veya 6liimlere neden olabilmektedir.
Elektrik kazalarinin neredeyse dortte biri taginabilir
elektrikli ekipmanlariyla ilgilidir. Oliimciil elektrik akimi
maruziyetlerinin ¢ogu, ingaat sahalarinin yakinindaki
iletim hatlarindan kaynaklanan temas veya arktan
kaynaklanmaktadir (26).
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Ayni analizlerden elde edilen sonuglara gore ingaat
sektoriintin alt is kollarinin maruz kaldig: kaza ttrleri
de asagida siralanmigtir:

o Vasifsiz isgiler (Bunlar santiyelerin her
alaninda calisabildiginden, her tiir kazaya maruz
kalabilmektedirler).

o Swvacilar,

o Marangozlar,

o Iskele iscileri,

o Kaynakgilar,

o Zemin diizeltme isinde ¢alisanlar (17)

ILO’nun resmi internet sitesine yayinlanan istatistikler
ve istihdam, mesleki yaralanmalar ve ilgili konular
hakkinda istatistiksel veriler diger devlet ve kuruluslar
hakkinda veri elde etmek ve karsilastirma yapmak icin
kullanilmaktadir. Buradan elde edilen veriler 1s181inda
Tirkiye, Japonya, ABD ve Cindeki ingaat sektoriiniin,
istihdam ve toplam isgiicii igindeki pay1, 6lumli is
kazalar ve bunlarin toplam ve 6liimciil kaza oranlar
icindeki paylari karsilagtirilmstir. Insaat iscisi say1s1 2000
yilindan bu yana Tiirkiye ve Cinde artarken, Japonya
ve ABDde azalmaktadir. Ayn1 donemde toplam isgiicii
yiizdesi bakimindan ingaat sektoriiniin ekonomideki
pay1 Japonya ve ABDde bir miktar diiserken, Tiirkiye
ve Cinde artmistir. Bu iilkelerde, insaat ekonomisinin
6nemi ve roliiniin artmakta oldugu sdylenebilir.
Insaat sektdriiniin toplam can kayb i¢indeki payina
odaklanirsak; Tirkiye, Japonya ve Cinde 6liimlerin
yaklasgik tigte birinin bu sektérde meydana geldigi
goriilmektedir. Tiim iilkeler i¢in ingaat isgiicii ylizdesi
ile oliimlerin toplam kaza i¢indeki pay1 arasindaki
buyik fark, ingaat sektoriiniin diger sektorlerle
karsilastirildiginda c¢ok tehlikeli bir sektor oldugunu
gostermektedir. Dahasi, 6liimcil mesleki yaralanma
oranlar1 tiim ¢aliganlarin neredeyse ii¢ katidir. Olimciil
is kazalar1 agisindan bakildiginda ise Tiirkiye ve Cin'in
sikliklarinin birbirine yakin oldugu goriilmektedir. Cin
i¢in diisiis egiliminin varligindan bahsedilse de tilkemiz
i¢in ayn1 seyi soylemek miimkiin degildir. Bu durum
Tiirkiye disindaki tilkelerin 6liimle sonuglanan is kazasi
sikligini diigtirmeyi basardigini ortaya koymaktadir.
Ulkemizde ingaat sektdriiniin finansal bilyiimesinin
ve kazandig1 basarilarin is ve is¢i sagligina heniiz
yansimadig degerlendirilmektedir (27-30).

Yapilan inceleme ve analizlerde ingaat sektoriinde
yasanan is kazalarinda hatalarin kimden ve nereden
kaynaklandiginin ve is kazalarina sebep olan temel
kusurlu ve ihmalkéar davraniglarin arastirilmasi son
derece 6nemlidir. Ingaat sektoriinde meydana gelen
is kazalarinda hatali ve ihmalkar eylemlerin yaklasik

Sag AkaDerg e 2021 e Cilt8 e Sayi2



Ceylan & Gézliiak: Analysis of occupational accidents in construction sector

ticte ikisinin isverenler tarafindan gerceklestirildigi
anlagilmaktadur. Santiye yetkilileri ve proje yoneticileri
gibi isveren adina hareket eden igveren temsilcileri
de isveren kapsamindadir. Calisanlarla ilgili hatali ve
ihmalkar eylemler tim vakalarin yaklagik tigte birini
olusturmaktadir. Isverenler icin en cok bahsedilen
hatal1 ve ihmalkar tutum yetersiz teftis ve kontrol iken
calisanlar arasindaki en sik hatali ve ihmalkar tutum
ihmaldir (31,32).

is kazalarinin arkasindaki ana nedenlerden birisi,
tilkemizde is saglig1 ve giivenlik iklimi ve kiltirtiniin
ozellikle de ingaat sektorii agisindan istenilen sevide
olmamasi olarak soylenebilir. Bunu denetim ve
teftis eksikligi takip etmektedir. Tirkiyede gorevli
miifettis sayisinin, insaat sirketlerinin ve istihdam
edilen insaat is¢i sayis1 kargisinda yeterli olmadig:
degerlendirilmektedir. Tiirkiyede, yukarida vurgulanan
giivenlik kiiltirtinin hayata gegirilmesi i¢in ilgili
kamu kurumlari, sivil toplum birimleri, sendikalar ve
tiniversitelerin ortak hareket ederek siireci yénetmeleri
gerekmektedir. Insaat sektdriinde aragtirmalardan
elde edilen genel degerlendirme; is kazalarin genelinin
vasifsiz ig¢ilerinin bilingsiz tutum ve davranislar:
nedeniyle gelistigi seklindedir (31,32). Bu baglamda
tiim sektorlerde oldugu gibi insaat sektoriinde de gelisen
teknolojik gelisme ve sektorel yeniliklerin, tiim paydaglar
acisindan multidisipliner sekilde ele alindig bir giivenlik
iklimi ve ekosistemi olusturulmasi, konunun insan
saglig1 ve meslek hastaliklarinin 6nlenmesi ile dogrudan
iliskili oldugu dusiiniildiigiinde ¢ok 6nemli bir yere
sahiptir.
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GIRIS VE AMAC

oz

Amag: Calismanin iki amaci bulunmaktadir. Birinci amacimiz acil bakim konusunu bilim haritalama tekniklerine
gore incelemektir. [kinci amag ise acil bakim konusunda bilimsel haritalama tekniklerine dayali giivenilir bir cergeve
olusturularak, bir yol haritasi ortaya koymaktir. Materyal ve Yontem: Yontem olarak bibliyometrik teknikler ve
dokiiman analizi teknikleri kullaniimistir. Bu kapsama CiteSpace, Wosviewer ve Google Ngram, gibi gesitli yaziim
ve araclar kullanilmistir. Ortak atif aglar ve kelimelere dayali haritalama ile atif patlamalari, Dual map cizimi,
kimeleme analiz tniteleri yéntem iginde kullanilan araclardir. Bulgular: Acil bakim konusu Uzerine galismalarda
en onde gelen (lkelerin basinda ABD, Ingiltere, Almanya gibi tlkeler gelmektedir. Alanda en ¢ok atif alan bilimsel
dergiler, Emergency Medicine, Medicine General Internal, Nursing dergileridir. Acil bakim konusu bilim haritalama
teknikleriyle incelendiginde egitim, editim merkezleri ile konuya 6zgu yayin yapan dergilerin 6n plana cikmstir.
Sonuglar: Bu makalede acil bakim konusunda biitiincil bir bakis agisi ortaya konmus, alan ile ilgili sistematik bir
gozden gecirme yapilmis ve arastirmacilara bir yol haritasi resmedilmeye calisiimistir.

ABSTRACT

Objective: The study has two main objectives. Our first aim is to examine the subject of “emergency care”
according to science mapping technigues. The second objective is to establish a reliable roadmap based on
scientific mapping techniques and to create a road map. Material and Methods: Bibliometric techniques and
document analysis techniques were used as methods. Various software and tools such as CiteSpace, Wosviewer
and Google Ngram have been used in this coverage. Common citation networks, word based mapping and citation
bursts, dual map drawing and clustering analysis units are the tools used in the method. Results: Countries
such as the USA, the UK and Germany are the leading countries in the study of the Urgent Care issue. The most
frequently cited scientific journals in the field are Emergency Medicine, Medicine General Internal, Nursing journals.
When the issue of emergency care is examined with science mapping techniques; education, training centers
and magazines that publish on the subject come to the fore. Conclusion: In this article; a holistic perspective
on emergency care has been put forward, a systematic review of the field has been made and a road map has
been tried to be drawn to the researchers.

bilgiyi edinme siireci gittikge zorlasmaktadir. Bu zorlugu

Acil saglik hizmetleri, saglik hizmeti sunan ve bu hizmete
iliskin faaliyet yiiriiten iilke genelindeki resmi/gayri
resmi tim kuruluslarin uymak zorunda olduklari esaslar
biitiintidiir. Acil saglik hizmetlerinin ulagilabilir, nitelikli,
siiratli ve kesintisiz sekilde ytriitiilmesi gerekmektedir
(1). Acil Saglik hizmetleri ile ilgili yayinlarin sayis:
glinden giine artmaktadir. Artig hiz1 karsisinda giincel
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agma yontemlerinden biri de bibliyometrik analizlerdir.

Bibliyometri: segilen alanda, segilen donemde ve
secilen kisiler/kuruluslarca iiretilmis eserlerin ve bunlar
arasindaki iligkilerin analizidir. Bilimsel gelisimin
stirekliligi, bilimsel yayinlarin nicelik olarak ¢arpici
bir sekilde artigini netice vermistir. S6z konusu artis ile
birlikte yaganan bilimsel gelisimin takip ve incelenmesi
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oldukga gii¢ hale gelmistir. Cesitli bilim disiplinlerinde
yasanan gelismelerin, mevcut dinamiklerdeki degisimin
ilgililer tarafindan takip edilmesi gerekmektedir.
Bilimsel calismalarin seyrinin izlenmesindeki en 6nemli
zorluklardan biri de zamandir. Bu sahada ¢alisanlar
giincel kalmak ve talep ettikleri bilimsel verilere kisa
stirede ulagsmak istemektedirler. Tim bu ihtiyaglar
bibliyometrik yontemlerin kullanimini tetiklemistir
(2,3).

Bibliyometrinin temeli, veri tabanlarindan saglanan
verilerle cesitli analizlerin yapilmasina dayanmaktadir.
Bibliyometri sayesinde odaklanilan bilim disiplininin
panoramik goriintisii elde edilebilir. Bu sayede
odaklanilan disipline iligkin; bilim insanlar1, dokiiman
ve makaleler hakkinda bilgi edinilebildigi gibi iilkelerin
veya cesitli yayinlarin performanslar: hakkinda da bilgi
edinilebilir. Bibliyometrik analiz, literatiirii makro
diizeyde ele alip konuyu tek bir projeksiyonda gérme
imkan1 sunan bir yéntemdir. Bunlara ilave olarak
bibliyometrik analizler, atif performansi konusunda
genel bir yarg: elde etmek amaciyla da yapilmakta, ¢ok
sayidaki makaleyi ve bunlara yapilan atiflar1 incelemede
6nemli bir rol oynamaktadir. S6z konusu incelemelerin
sonuglari, bilimsel performansin degerlendirilmesinde
onemli bir isleve sahiptir. Bibliyometri yontemleri
arasinda yer alan atif analizi ¢alismalar1 sonucunda
ulagilan verilere gore herhangi bir literatiirtin yaglanma
hiz1 hesaplanabilecegi gibi, bu bilgiler 151§1nda
kitttiphanelerin ilgili literatiire yonelik nasil bir politika
gelistirecegine de karar verilebilmektedir. (4,5).

Bibliyometrinin temel kullanim amag¢larindan
biri de bilimsel haritalamadir (Science Mapping).
Bilimsel haritalama, bilim disiplinini meydana getiren
universiteler, makaleler ve yazarlar gibi unsurlar aras:
iliskilerin ti¢ boyutlu olarak gosterilmesidir. Bilim
Haritalama, bir bilim disiplininin analiz edilmesi ve
gorsellestirilmesi stirecidir (6). Bilimsel haritalama
analizi amaciyla kullanilan ¢ok sayida yazilim mevcuttur.
Pajek, Gephi, UCINET, Cytoscape, CiteSpace II,
CoPalRed, VOSviewer bunlardan bazilaridir. (5)

MATERYAL METOD

Acil bakim, Web Of Science (WOS) core collection
veri tabanindan bibliyometrik yontemler kullanilarak
incelenmistir. WOS Core Collection veri tabani tizerinden
Eylil 2019'da “Advenced Search” kategorisinden
“TT (Title)=Emergency Care” baslig1 altinda 1975-
2019 yillar1 araliginda Ingilizce dilindeki makaleler
secilerek degerlendirilmeye tabi tutulmustur. Aramanin
sonucunda 2860 kayitl makaleye ulasilmis, 200 makale
gerekli sartlar1 saglamamasi nedeniyle ¢alisma dis1
birakilmis, geriye kalan 2660 sonug hi¢bir kisitlamaya
tabi tutulmadan incelenmistir.
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Etki faktértii (Impact Factor=IF), Thomson Reuters
tarafindan “Dergi Atif Raporlar1” olarak hesaplanan
ve yayinlanan istatistikleri ifade etmektedir. IF; belirli
zaman dilimlerindeki toplam atif say1sin1 ve yayinlanan
toplam makale sayisini kullanarak hesaplanmaktadir
(7). Bu ¢alismada sadece bibliyometrik performans
gostergelerine odaklanilmamustir.

CiteSpace, ortak kullanima acik olan, bilimsel
¢aligmalarin analizi ve gorsellestirilmesi i¢in kullanilan
ticretsiz bir uygulamadir. Program, bilim alanlarindaki
degisimleri analiz etmektedir. CiteSpace, bilimsel
alandaki ¢aligmalarin birbiri ile olan iliskilerinin, ag
yapilarinin ve tarihsel arka planlarin anlagilmasini ve
yorumlanmasini kolaylastirmaktadir. Hizla gelisen
¢alisma alanlarinin tanimlanmasi, yapilan atiflar ile atif
patlamalarinin tespit edilmesi, bir agin kiimelenmelere
ayristirilmasi amaciyla kullanilmaktadir. Atif patlamasi
en aktif aragtirma alaninin bir gostergesidir. Atif
patlamasi, tek bir yil veya birden fazla yil siirebilen bir
patlamanin algilanmasidir, belirli bir makaleye yapilan
atiflarin artigina dair kanit saglamakta, makalenin
olaganiistli dikkat cektigini gostermektedir (8,9).

Google tarafindan kullanima sunulan Ngram Viewer
araci {izerinden, istenilen konuda var olan elektronik
kitaplarin kullaniminin yillara gére dalgalanmalar:
grafik yardimu ile izlenebilmektedir. Google Ngram
araci on-line olup kitaplarin kronolojik siralamasini
vermektedir. Ngram yillar icinde elektronik ortamda
yer alan Kkitap sayisina dayali olarak bir grafik gorseli
olusturmaktadir. Diger araglar gibi Ngram da siirekli
artmakta olan bilimsel yayin havuzu icindeki bilgilere
ulagsmak ve incelenmek ihtiyacini karsilamak i¢in
gelistirilmigtir. Kitaplarda yer alan belirli kelimelerin
veya climlelerin yillik olarak kullanim sayisina dayali
bir algoritma {izerinden ¢alismaktadir (10).

Giiniimizde kisisel bilgi ve deneyimler, arastirmalara
iliskin egilimleri anlamak veya karar vermek igin
yeterli degildir. S6z konusu yetersizligi gidermek
amaciyla kullanilan enstriimanlardan biri de “Bilimsel
Peyzaj veya Bilimsel Goriiniim” diir. Bilimsel peyzaj
siklikla tiniversite ve devlet laboratuvarlari, aragtirma
direktorleri ve yoneticileri, devlet yetkilileri, sirketler
ve yatirnmcilar tarafindan performans degerlendirmek
amaciyla kullanilmaktadir (11).

Bilimsel Peyzaj ¢alismalarinda kullanilan bir 6l¢iit
olan modulerlik; bir sistem igindeki boliimlerin, kendi
aralarinda etkilesime giren ayr1 topluluklara veya
kiimelere ayrilma derecesini 6l¢mektedir. Modiilerligi
distik seviyelerde olan yani yiiksek oranda birbirine
bagli bir sistemde, bir alt sisteme yapilan etki diger alt
sistemlere yayilabilir (12)

Bilimsel peyzaj ¢aligmalarinda elde edilen goriintiide
yer alan adaciklar; caligmalarin yapildig: farkli alanlar
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gostermektedir. Gorlintiiniin saginda yer alan kiimeler
yeni ¢aligma alanlarini, solda yer alan kiimeler eski
tarihli caligma alanlarini temsil etmektedir. Goriintiideki
nodiillerin veya diigtimlerin biytikligii ise ilgili calisma
alaninda yer alan yazarlarin etkisi ile dogru orantilidir
(13).

Cluster Explorer kiime i¢cindeki yazarlarin ¢alismalarindan
yapilan atiflar1 analiz etmekte ve buna gore kiimelerin
icinde 6nde gelen kisileri belirlemektedir. Programda
yer alan “Atif Yapilan Kaynaklar” penceresi, bu kiimenin
en fazla atif alan yazarlarini ve eserlerini gosterir.
Caligmamizda en bityiik ti¢ kitmede yer alan an fazla
sayida atif alan yazarlar baglica eserleri ile birlikte
sunulmustur (14).

VOSviewer, bibliyometrik aglar1 kurmak ve goriiniir
hale getirmek amaciyla kullanilan bir yazilimdir. Soz
konusu aglar; kuruluslari, dergileri, arastirmacilar
icerebilir. VOSviewerla atif, ortak atif veya ortak
yazarlik gibi iliskiler incelenebilir. Sayilanlara ilave
olarak VOSviewer; literatiirde yer alan 6nemli terimlere
iliskin aglar1 kurmak ve goriiniir hale getirmek icin de
kullanilabilir. Calismamizda VOSviewer programinca,
makalelerin 6zetlerinde yer alan terimlerden en az 20
kez kullanilmis terimler secilmistir. Bu sart1 saglayan
487 terim ¢aligmaya dahil edilmistir. Cilt no, doi ve sayfa
numaralari gibi kelimeler ayiklandiktan sonra kelimeler
gorsellestirilmistir. (15).

BULGULAR

Aragtirmamizin sonuglari incelendiginde “Emergency
Care” konusunda en ¢ok yayin yapilan bilimsel
disiplinlerin; Acil Tip, Genel Cerrahi, Dahiliye,
Hemsirelik ve Pediatri oldugu gorilmistiir (Sekil 1).
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Calismamizdaki 2660 makalenin i¢inden en ¢ok atif
yapilan ilk ii¢ caligma ise agsagida Tablo 1de gosterilmistir.

Acil bakim ile ilgili yayinlarin 6zellikle 2006 yilinda
itibaren artmaya bagladig goriilmektedir. En ¢ok yayinin
yapildig1 yil 2017 yilidir. Genel itibari ile yayinlarin
yillarla birlikte artma egilimde oldugu soylenebilir.

Acil Bakim konusu iizerine ¢alismalarda nitelik ve
nicelik agisindan 6nde gelen iilkelerin basinda ABD,
Ingiltere, Almanya, Avustralya ve Brezilya gelmektedir.
Bu siralamada Tiirkiye, 29. siradadir.

Acil Bakim ¢alisjmamizda Web of Science Core
Collection veri tabaninda en ¢ok makalesi olan yazarlar;
Annmarie Papa (23), Jeft Solheim (23), Lee A Wallis (17),
Brendan G Carr (16) ve Susanne Mason (13) seklinde
siralanmaktadir.

Aragtirmamizda sirastyla Annals of Emergency Medicine,
Emergency Medicine Journal, Academic Emergency
Medicine, Journal of Emergency Nursing ve Pediatric
Emergency Care dergilerinin en ¢ok etki faktoriine
sahip olan dergiler oldugu ve tiim makalelerin yaklasik
%10’unun bu dergilerde yayimlandig gortilmektedir.

Web of Science veri tabanindan elde edilen verilere
bagli olarak en ¢ok yayin yapan tiniversiteler sirasi ile
Harvard University (103), University Of California
System (88), Boston Healthcare System (88), University
Of Pennsylvania (63) ve University Of Colorado System
(48) seklindedir. Ilk 100'de Tiirkiyeden bir kurum
bulunmamaktadir.

Atif patlamasina iligskin bazi bulgular Tablo’2 de
sunulmustur. Tabloda yer alan makaleler atif patlamasi
devam eden, etkisi halen siirmekte olan ¢aligmalardir.
Atif patlamasinin basladig ve sona erdigi yillar tabloda
goruldigu gibidir.

PUBLIC ENVIRONMENTAL OCCUPATIONAL HEALTH

Tablo 1. En ¢ok atif alan ti¢ calisma

Yazar

Sekil 1. En ¢ok yayin yapan bilimsel disiplinler

Yayin Yil Atf
Rhinovirus and Respiratory Syncytial Virus in Wheezing Children Requiring Emergency Care - IgE

Rakes ve ark. and Eosinophil Analyses. 1999 323
Seymour ve ark.  Time to Treatment and Mortality During Mandated Emergency Care for Sepsis. 2017 272
Gates ve ark. Multifactorial Assessment and Targeted Intervention for Preventing Falls and Injuries Among Older 2008 262

People in Community and Emergency Care Settings: Systematic Review and Meta-analysis.

146

Sag AkaDerg e 2021 e Cilt8 e Sayi2



Tabur: Emergency Care

Tablo 2. Atif Patlamasi Devam Eden Makaleler (Strongest Citation Bursts)

MAKALELER YIL T Atf Patlamas: Bitis
Baslangi¢

Cadogan M. Free Open Access Meducation (FOAM): the Rise of Emergency
Medicine and Critical Care Blogs and Podcasts (2002-2013). Emergency 2014 2015
Medicine Journal. 2014.
Shanafelt TD. Burnout and Satisfaction with Work-Life Balance Among
US Physicians Relative to the General US Population. Archives of Internal 2012 2017
Medicine. 2012.
Mallin MA Survey of the Current Utilization of Asynchronous Education Hglen Ee\(fm
Among Emergency Medicine Residents in the United States. Academic 2014 2015 tmektedir
Medicine. 2014.
Nickson CP. Free Open Access Medical Education (FOAM) for the

. . . 2014 2015
Emergency Physician. Emergency Medicine Australalia. 2014.
Counselman FL. The 2013 Model of the Clinical Practice of Emergency 2014 2015

Medicine. Academic Emergency Medicine. 2014.

Ngram Viewer Araci

Google tarafindan sunulan Ngram Viewer araci
kullanilarak “Emergency Care” iizerinden yapilan
incelemenin yillara yayilan sonuglar: Sekil 2°de
izlenmektedir. Buna gore elektronik ortamda yer alan,
80’li yillarin ortalarinda ait kaynaklar, “Emergency
Care” ifadesinin en sik arandig: kaynaklar olarak
goriilmektedir.

Bilimsel Peyzaj veya Bilimsel Goriiniim (Scientific
Landscape)

Asagidaki sekil CiteSpace analizinde elde edilen ilk
gorantidir (Sekil 3). Kiimelenmeler yapildiktan sonra
elde edilen bu sekil, farkli kiimeler seklinde bir goriintii
sunmaktadir. CiteSpace analizinde elde edilen gériiniim,
1980 ve 2018 arasindaki ¢aligmalara dayanilarak
tretilmigtir. Ag, yliksek olarak kabul edilen 0.9458’lik
modiilerlige ve 0.66’lik silhoutte degerine sahiptir.

Sekil 2. Ngram Viewer araci kullanilarak “Emergency Care” {izerinden yapilan inceleme sonuglari

W14 amargency-

o9 padiatric sm

#4 International smergency, megjsing, davelopment
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Sekil 3. 1980 ve 2018 yillar1 arasi ortak atif aginin bir peyzaj gortiinimii
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Sekil 4. En biiyiik kiimelerin zaman ¢izelgesi

Goruntide yer alan kiimeler arasindaki baglantilar,
yapilan atiflar1 gostermektedir.

Zaman Cizelgesi

Bilimsel Peyzajdan elde edilen kiimeler Sekil 4’te sunulan
zaman c¢izelgesine yerlestirilmigtir. Kimeler 0'dan
baslayarak numaralandirilmigtir, kiime #0'in en biyiik
kiimedir. Zaman ¢izelgesine genel olarak bakildiginda;
diger kiimelerden o6nce var olan 14. kiitmenin 1996
yilinda bagladig ve diger kiimelerden ¢ogu var olmadan
2001 yilinda sondiigi goriilmektedir. Canliligini
stirdiiren kitmeler # 0, 6 11 ve 22. kiimelerdir.

Tablo 3’te 0, 3 ve 4. kiimelerdeki en 6nemli yazarlar
aragtirmacilarin dikkatine sunulmustur.

Vosviewer Programinda Kelimelerinin
Gorsellestirilmesi

Gorselliklerin haritalandirilmasi yontemiyle Vosviewer
programi kullanilarak metin verisine dayali haritalama
yapilmis yogunluk haritas1 Sekil 5de verilmistir.
Yogunluk haritas1 incelendigi zaman medikal egitim
veren merkezler ile konuya 6zgii yayin yapan dergilerin
6n plana ¢iktig1 kolayca goriilmektedir.

#0 emergency medicine clerkship curric

#3 event-based approach

#4 international emergency medicine dev|
#5 ethics seminar
#6 emargency medicine residency trainin)
#9 pediatric emergency medicine physici
#10 systematic review

- #11 metrig study
#12 academic symposium

#14 emergency-medicine

#20 preventing overdiagnosis

—. #22 academic emergency medicine consi

TARTISMA VE SONUC

Acil Bakim konusunun bibliyometrik ¢6ziimlemesini
ortaya ¢tkarmanin ¢aligmanin ilk amacini olusturdugu
yukarida ifade edilmistir. Bu amag kapsaminda CiteSpace
ve VOSviwer yazilimlari ile analizler yapilmis sonuglari
paylasilmistir. Yapilan degerlendirmeler neticesinde
konuya ait 6nde gelen kiimeler ve bu kiimeleri olusturan
en 6nemli ¢alisma ve yazarlar ile konunun yeni aragtirma
alanlar1 ortaya ¢cikarilmistir.

Bu makale; arastirmacilarin hizla artan bilgi karsisinda
zor durumda kaldig1; bilimsel haritalama modelleri
kullanilarak bilginin ve bilimsel literatiiriin
gorsellestirilmesi ile bu zorluklarin agilmasina ¢aligildig:
glinlimiiz kosullarinda, dijital yazilimlarin faydalarina ve
kullanim alanlarina iligkin bir yol haritas: ¢izmektedir.

Arastirmadan elde edilen sonuglara gore incelenen
konuda en fazla yayin yapan disiplinlerin Acil Tip, Genel
Cerrahi, Dahiliye, Hemsirelik ve Pediatri disiplinleri
oldugu sonucuna ulagilmistir. Anilan tip dallarinin acil
saglik hizmetleri alaninda en yogun ¢alisan dallar oldugu
ve acil uzmanlik egitimindeki 6grencilerin rotasyon
yaptiklari dallar arasinda yer aldiklar: diisiiniildiigiinde,
bunun beklenen bir sonug oldugu degerlendirilmistir.
Bununla birlikte siklikla acil vakalara miidahale eden ve

Tablo 3. En bityiik ii¢ kitmedeki en fazla atif alan yazarlar ve baglica eserleri

Kiime
No.
0 and how. Academic Emergency Medicine.
3 Medicine.
4 .
North America.
148

En Fazla Atif Alan Yazarlar ve Baslica Eserleri

Tews MC (2011) Integrating emergency medicine principles and experience throughout the medical school curriculum: why
McLaughlin S. (2008) Simulation in graduate medical education 2008: a review for emergency medicine. Academic Emergency

Thomas TL (2005) Developing and implementing emergency medicine programs globally. Emergency Medicine ClinicS of
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Sekil 5. Kelime yogunluk haritas:

acil uzmanlik egitimindeki rotasyonlar arasinda bulunan
Ortopedi ile Kardiyoloji ve Anesteziyoloji gibi dallar ilk
siralarda yer almamaktadir. Bunun nedeni; bu dallara
iliskin makalelerin genellikle kendi disiplinlerine ait
dergilerde yayinlanmasi olabilir.

Calismamizdaki 2660 makalenin i¢inden en ¢ok atif
yapilan ilk ii¢ makalenin ve eser sahiplerinin isimleri
yukarida sunulmustur. Makaleler sirasiyla American
Journal of Respiratory and Critical Care Medicine, New
England Journal of Medicine ve British Medical Journal
dergilerinde yayilanmigtir.

New England Journal of Medicine dergisinde yayilanan
calisma ABD'de yapilmis ve sepsisin teshis ve tedavi
protokollerinin incelenmesi {izerine kurgulanmistir.
Caligma yaklasik olarak 50.000 katilimci tizerinden
yiriitilmistiir. Ayrica bu ¢alisma heniiz 2017 yilinda
yayinlanmis olmasina ragmen yillarca énce yayinlanan
calismalar kadar atif almistir. Makalenin bu 6l¢iide
dikkat ¢ekmesinin katilimci sayisinin biiyiikligiine ve
etki faktorii (impact factor) 70 olan Diinyanin en prestijli
dergilerinden birinde yayilanmis olmasina bagli oldugu
distinilmigtir.

Gates ve arkadaglar1 tarafindan yayinlanan ¢alisma
ise bir meta-analiz ¢aliymasidir. Meta-analiz yontemi
kanita dayali tipta en giivenilir bilgi kaynagi olarak kabul
edilmektedir. Yontemin tanimr: Bulgulari biitiinlestirmek
amactyla ¢cok say1da galiymanin sonuglarinin istatistiksel
analizi seklindedir. Tibbi literatiiriin ¢ok biiyiik 6lgtilerde
geniglemesi nedeniyle meta-analizlerin 6nemi son
yillarda artmigtir. Makalenin bu seviyede atif almasimnin
nedeninin bu 6zelligi oldugu degerlendirilmistir.

Health Care AcadJ e 2021 e Vol8 e Issue?2
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ABD, Ingiltere, Almanya gibi akademik alana soz sahibi
olan tilkelerin, acil bakim konusundaki ¢aligmalarda da
one ¢iktiklar1 goriilmektedir. Tim tibbi yayinlar dikkate
alindiginda, ABD, Cin, Ingiltere ve Almanya ilk siralarda
yer alirken iilkemiz 16. sirada yer almaktadir. Bununla
birlikte tilkelere ait yaymlarin aldiklar1 atif sayilarina
bakildiginda iilkemiz daha gerilerde yer almaktadir (16).

Calismamizin bulgularina gore Acil Bakim konusunda
en ¢ok makalesi olan yazarlardan Annmarie Papa ve
Jeft Solheim hemsirelik kokenli bilim insanlar1 olup
calismalarini ABDde siirdiirmektedir. En fazla sayida
makale sahibi {i¢lincii yazar olan Lee A Wallis ise Giiney
Afrikanin Cape Town Universitesinden gorev yapan bir
arastirmacidir. Ad1 gegen aragtirmacilarin akademik
hayatlar1 35-40 yillik tecriibeye dayanmaktadir.
Akademik hayatlar: stiresince tilkelerine ait 6nemli
tiniversitelerde ve merkezlerde gorevli olduklar:
goriilmektedir. Bu nedenle yayinlanmis ¢ok sayida
makalelerinin olmasimin beklenen bir durum oldugu
degerlendirilmistir.

Aragtirmamizda elde edilen verilere gore Acil Bakim
konusunda en fazla yayin yapan tiniversiteler yukarida
verilmistir. Bu iiniversiteler, Diinya genelindeki
tiniversitelerin akademik perf

ormanslarini inceleyen kuruluglarin raporlarina gére
gerek iirettikleri makale sayis1 gerekse yenilikgilik
anlaminda ¢ok iyi durumda bulunmaktadir.
Universitelerin akademik performanslarini inceleyen
Shanghai Jiao Tong Universitesi’ndeki Diinya
Universiteleri Merkezi isimli kurulusun yayinladig:
rapora gore tilkemizden en yiiksek akademik performans
gosteren iiniversite Istanbul Universitesi olarak
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belirlenmistir. Istanbul Universitesi'nin sirast 400-500
araligindadir (17,18).

Atif patlamasi yapan makaleler incelendiginde etki giicii
en yiitksek olan makalenin; 2002-2013 yillar1 arasinda
web ortaminda bulunan acil bakim konulu sayfa, blog ve
sesli yayinlarin Acil Bakim egitimine etkisini inceledigi
goriilmektedir. Atif patlamasi yapmis makaleler arasinda
ilk begte yer alan diger makalelerden biri, doktorlarin
titkenmislik ve mesleki tatminini, diger ticli ise “acil
bakim egitimi” konusunu incelemistir. Makalelerin
konular1 dikkate alindiginda 6zellikle Acil Bakim egitimi
konusunun tizerinde ¢ok ¢aligilan bir konu oldugundan,
atif patlamasi beklenen bir durumdur. Arastirmamizda
da CiteSpace analizinde elde edilen kiimelerin 6nemli
bir kism1 “acil bakim egitimi” ile ilgilidir. Doktorlarin
titkenmislik ve mesleki tatminini inceleyen makalenin
Google Scholar verilerine gore atif sayis1 1920dir.
Doktorlar kendi sorunlarinin incelendigi bu makaleyi
ilgiyle karsilamistir.

CiteSpace analizinde elde edilen ilk goriintiniin
incelenmesi sonucunda; dort adet giintimiizde canlilig
devam etmekte olan, dokuz adet canliligini yitirmis
kiime bulundugu tespit edilmistir. Canliligini koruyan
kiimelerin sirastyla “Tip Fakiiltesi Ogrencilerinin Acil
Bakim Miifredatr”, “Acil Tip Asistanlarinin Egitimi’,
“Metrik (Olgiime Dayali) Calismalar”, “Acil Tip
Akademik Uzlas1 Konferans1” konu bagliklar: altinda
yer alan ¢alismalariiceren kiimeler oldugu goriilmiistiir.
Atif patlamasi konusunda tartigsilana benzer sekilde
CiteSpace analizinde de egitime iliskin konularin 6n
plana ¢ikmistir. Acil tip, tip dallar1 arasinda oldukca
yeni sayilabilir. Diinya savaglar1 ve Vietnam savasi
tecriibelerinden sonra ABDde 60’]1 yillarda acil bakim
hizmetlerine iliskin yasal diizenlemeler hayata gegirilmis
1979 yilinda Acil Tip, tibbin 23’tincii bilim dali olarak
onaylanmustir. Ulkemizde ilk kez 1993 yilinda Acil Tip
Uzmanlik Anabilim Dali kurulmus, takip eden yillarda
Saglik Bakanlig1 biinyesinde Acil Saglik Hizmetlerine
iliskin yasal diizenlemeler ile Acil Saglik Hizmetleri
alaninda calisacak personel i¢in egitim programlar:
hayata gecirilmistir. Dolayistyla Acil Saglik Hizmetlerine
iliskin egitim konular1 tizerinde arastirma, inceleme,
gelistirme ve giincellemeler halen devam etmektedir. Bu
durum kiimelerin iceriginde egitime iliskin konularin
6n plana ¢tkmasini aciklayabilir (19).

Diinya genelinde yasanan dogal/insan kaynakli
felaketlerin, savas ve catismalarin son yillarda artmasi; Acil
Saglik Hizmetleri egitim programlarinin gelistirilmesi/
glincellenmesi ¢alismalarina hiz verilmesine yol agmustr.
Bu alanda yapilan ¢aligmalarin makaleler seklinde
yayinlar dontismesi de kiimelerin iceriginde egitime
iliskin konularin 6n plana ¢itkmasini saglamistir.
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Kiimelerde yer alan yazarlar ve bunlarin baslica eserleri
incelendiginde de Acil Saglik Hizmetleri alaninda
calisacak personel i¢in egitim programlarinin 6n
plana ¢iktig1 gorilmektedir. “0” no’lu kiimede yer alan
makalede Acil Saglik Hizmetlerinin tibbin en temel
konularindan oldugu ve tip fakiiltesi 6grencileri icin
egitim yillarinin her birine ait miifredatta yer almasi
gerektigi savunulmaktadir.

Ulkemizde Umumi Hifzissihha Kanununuile belediyelere
“Tibbi Imdat ve Yardim Tegkilatinin” kurulmasi
gorevinin verilmesi 1930 yilina ger¢eklesmistir. Bu
durum Cumbhuriyetin kazanimlar: ile her alanda
oldugu gibi Acil Tip alaninda da Diinya genelinden
once atilimlar yapildigini ortaya koymaktadir. Bununla
birlikte Acil Tip alaninda takip eden gelismenin ancak
1985-1986 yillarinda gezici ambulans hizmetlerinin
baslamasi ile saglandig1 diisintildagiinde, gegen
yillarin bu alanda istenen ilerlemenin saglanamadig1
yillar olarak nitelendirilmesi miimkiindiir. Ote yandan
Tiirkiye 6zellikle 1993 yilindan sonra Acil Tip alanindaki
gelismelere hizli reaksiyonlar vermis, bu alandaki
eksikliklerini giderip gerek mevzuat gerekse sahadaki
uygulama agisindan 6nemli gelismeler kaydetmistir (20).

Makalemizin bazi kisithliklar1 bulunmaktadir. Oncelikle
makalemiz teknik bir makaledir. Bu nedenle bibliyometri
ve bilimsel haritalama konularinda 6n bilgi sahibi
olmayan okurlarin yabanci terimlerle karsilagsmalar: ve
makaleyi okurken zorlanmalari olasidir. Diger kisitlilik;
bibliyometri ve bilimsel haritalama i¢in kullanilan
programlarin ¢ok sayida sekil ve grafik tiretmesi, tiretilen
sekil ve grafiklerin sinirli sayfa sayisina sahip makalenin
hacmini agmasidir. Bu durum tiim sekil ve grafiklerin
okuyucu ile paylagilmasini engellemistir.

KAYNAKLAR

1. Acil Saglhk Hizmetleri Yonetmeligi Resmi Gazete Tarihi:
11.05.2000 Resmi Gazete Sayisi: 24046.

2. Ariaa, M. & Cuccurullo, C. (2017). Bibliometrix: an rtool
for comprehensive science mapping analysis. Journal of
Informetrics Journal, 11, 959-975

3.  Chen C. Science mapping: a systematic review of the
literature. Journal of Data and Information Science. 2017;
2(2): 1-40.

4.  Zupic |. Bibliometric methods in management and
organization. Organizational Research Methods, 2015;
18(3): 429-472.

5.  Kurutkan, M. N., & Orhan, F. (2018). Saglk politikasi
konusunun bilim haritalama teknikleri ile analizi. IKSAD
Yayinlari.

6. Van Raan AF. Advances in bibliometric analysis: research
performance assessment and science mapping.
Bibliometrics. Use and abuse in the review of research
performance. 2014; 3: 17-28.

7. Alberts B. Impact factor distortions. Science. 2013 May
17,340(6134):787.

8. Li, X., Ma, E., & Qu, H. . Knowledge mapping of hospitality
research— A visual analysis using CiteSpace. International
Journal of Hospitality Management. 2017: 60; 77-93.

Sag AkaDerg e 2021 e Cilt8 e Sayi2



10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

Kleinberg J, Tardos E. Approximation algorithms for
classification problems with pairwise relationships: Metric
labeling and Markov random fields. Journal of the ACM
(JACM). 2002; 49(5): 616-39.

Roth S. Fashionable functions: A Google ngram view of
trends in functional differentiation (1800-2000). InPolitics
and Social Activism: Concepts, Methodologies, Tools, and
Applications. IGI Global. 2016. p: 177-203.

Raimbault J. Exploration of an interdisciplinary scientific
landscape. Scientometrics. 2019; 119(2): 617-641.

Pil FK, Cohen SK. Modularity: Implications for imitation,
innovation, and sustained advantage. Academy of
management Review. 2006; 31(4): 995-1011.

Oldham P, Hall S, Burton G. Synthetic biology: mapping the
scientific landscape. PLoS One. 2012; 7(4). e34368.
Perianes-Rodriguez A, Waltman L, Van Eck N.J. Constructing
bibliometric networks: A comparison between full and
fractional counting. Journal of Informetrics. 2016; 10(4):
1178-1195.

Taskin Z, Aydinoglu A U. Collaborative interdisciplinary
astrobiology research: a bibliometric study of the NASA
Astrobiology Institute. Scientometrics. 2015; 103(3): 1003-
1022.

Bilim Dallarinda Diinya, Ulkeler ve Gruplara Ait Veriler:
Tibbi Bilimler (2010-2015). TUBITAK Ulakbim Cahit Arf Bilgi
Merkezi. 2020.

The World’s Most Innovative Universities 2019. https://www.
reuters.com/innovative-universities-2019

Academic Ranking of World Universities 2019. www.
shanghairanking.com/ARWU2019.

Kaba H, Elgioglu O. Acil Saglk Hizmetlerinin Tarihsel
Geligimi Siirecinde ilk ve Acil Yardim Teknikerligi ve Acil
Tip Teknisyenligi Mesleklerinin Ortaya Cikisi ve Gelisimi.
Tarkiye Klinikleri Journal of Medical Ethics-Law and History,
2013; 21(3): 127-135.

Simsek P, Glinaydin M, Giindliz A. Hastane Oncesi Acil Saglik
Hizmetleri: Ttirkiye Ornegi. Glimishane Universitesi Saglik
Bilimleri Dergisi, 2019; 8(1): 120-127.

Health Care AcadJ e 2021 e Vol8 e Issue?2

Tabur: Emergency Care

151



Derleme [ Review 1rnticle

Saglik Akademisyenleri Dergisi

http://dergipark.gov.tr/sagakaderg

Sag Aka Derg, 2021; 8(2): 152-155

COVID-19 ile iliskili yogun bakim deliryumu: Risk faktorleri,

onleme ve tedavi politikalar:

Intensive care delirium related to COVID-19: Risk factors, prevention and
treatment policies

Yeter Cuvadar’, Ayse Cuvadar?

'Istanbul Gedik Universitesi, Gedik Meslek Yiiksekokulu, Tibbi Hizmetler ve Teknikler Boliimii yetercuvadarl@outlook.com, 0000-0001-9020-1655
Saglik Bilimleri Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisti, aysecuvadar@hotmail.com, 0000-0002-7917-0576

Anahtar Kelimeler:
COVID-19, Deliryum, Yogun
Bakim.

Key Words:
COVID-19, Delirium, Intensive
Care

Sorumlu Yazar/Corresponding
) _Author:
Istanbul Gedik Universitesi,

Gedik Meslek Yiiksekokulu, Tibbi
Hizmetler ve Teknikler Bolimi
yetercuvadar1@outlook.com.

Gonderme Tarihi/Received
Date:
20.05.2020

Kabul Tarihi/Accepted Date:
07.05.2021

Yayimlanma Tarihi/Published

Online:
01.06.2021

GIRIS VE AMAC

Ocak 2020'de Diinya Saglik Orgiitii (DSO); COVID-19
adinda yeni bir koronaviriis hastaliginin patlak
vermesini, ‘Uluslararas1 Oneme Sahip Acil Halk Saglhig1
Durumu’ olarak ilan etmistir ve Cinde baslayan COVID-
19’un diinyadaki diger iilkelere yayilma riskinin yiiksek
oldugunu belirtmistir. Mart 2020de DSO, COVID-19’un
bir salgin olarak nitelendirilebilecegi degerlendirmesini

yapmustir (1).

Health Care Acad J e

Year 2021 e

oz

Yeni tip korona viriis, SARS-CoV-2'ye neden olan COVID-19, Aralik 2019'da bir halk saghgi tehdidi olarak ortaya
cikmis ve Mart 2020'de Diinya Saglik Orgiti tarafindan bir salgin olarak ilan edilmistir. Deliryum yogun bakim
hastalarinda sik karsilasilan; halisinasyon, anksiyete ve kaygiyi iceren psikososyal reaksiyonlarin bir gesidi olarak
tanimlanmis organik beyin sendromu veya yogun bakim sendromu’dur. Viriisiin fizyopatolojisine ve kritik hastalari
tedavi etmek igin ortaya gikan yeni miidahalelere iliskin erken goriisler gz dniine alindiginda, deliryumun 6nlenmesi
ve yonetimi, 6zellikle yogun bakim iinitesinde son derece zorlayici olacaktir. Fakat deliryumlu hastalarin erken teshisi
COVID-19 hastalarinda kritik 6neme sahiptir ¢linkii deliryum olusumu, solunum yetmezliginin kétilesmesinin veya
korona virlistin merkezi sinir sistemine ulastiginin erken bir belirtisi olabilir. Bu derlemede, saglik profesyonellerinin
SARS-CoV-2 enfeksiyonu ile iliskili zorluklar sirasinda gelisecek deliryumun dnemini ve potansiyel risk faktorlerini
belirleyerek dnleme politikalari tartisilacaktir.

ABSTRACT

The new type of corona virus, COVID-19, which causes SARS-CoV-2, emerged as a public health threat in
December 2019 and was declared an epidemic by the World Health Organization in March 2020. Delirium is
frequently encountered in intensive care patients; Organic brain syndrome or intensive care syndrome, which is
defined as a form of psychosocial reactions involving hallucination, anxiety and anxiety. Given the early opinions
about the physiopathology of the virus and the new interventions to treat critical patients, the prevention and
management of delirium will be extremely challenging, especially in the intensive care unit. However, early
diagnosis of patients with delirium is critical in COVID-19 patients because delirium formation may be an early
sign of worsening respiratory failure or the corona virus reaching the central nervous system. In this review,
prevention policies will be discussed by determining the importance and potential risk factors of delirium that
will develop during the difficulties associated with SARS-CoV-2 infection of healthcare professionals.

SARS-CoV-2 enfeksiyonu seyrindeki dncelik, interstisyel
pnomoni ve ciddi akut solunum yolu enfeksiyonu
(SARS) ile iliskili ciddi solunum yetmezliginin
tedavisidir (2). COVID-19 tanili hastalarda klinik tablo
esas olarak malign pnomoni olarak kendini gostermesine
ragmen bircok hastada kusma, bas donmesi, bas agrisi ve
deliryum gibi norolojik semptomlar da goriilmektedir.
Bu durum da solunum yetmezliginin yani sira, SARS-
CoV-2 enfeksiyonu sirasinda psikiyatrik ve nérolojik
bozukluklara dikkat etmek gerektigi gercegini ortaya
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¢ikarmaktadir (2). Deliryum; herhangi bir nedenle
biitiin beynin kisa bir stirede yaygin olarak etkilenmesi,
bozulmast ile ortaya ¢ikan, bilincin, dikkatin, baska
biligsel yetilerin ve davranisin agir derecede bozuldugu
bir akut beyin yetmezligi sendromudur (2). Mao ve
ark. COVID-19 tanili 214 hastayi iceren ¢alismalarinda
bilingli hastalarin %45’inde nérolojik semptomlar
meydana geldigini, bunlardan bazilarinda biling
bozuklugunu gosteren bazi semptomlar var oldugunu
gostermislerdir (3). COVID-19’lu hastalarda deliryum,
dogrudan merkezi sinir sistemi (MSS) tutulumu, MSS
enflamatuar mediatérlerinin inditksiyonu, diger organ
sistemi basarisizliginin sekonder etkisi, yatistirici
stratejilerinin etkisi, uzamis mekanik ventilasyon
stiresi veya sosyal izolasyon gibi faktorlere bagh
olarak gelisebilir (5). COVID-19 sirasinda meydana
gelen deliryumun ciddi bir solunum yetmezIligi ile
iliskili prodromal bir enfeksiyon veya hipoksi belirtisi
olabilecegi de unutulmamalidir (6). Deliryum’un ginliik
rutin yogun bakim iinitesi (YBU) bakimi sirasinda
hafife alindi1g1 goriilmektedir (7). Deliryum; daha
yitksek mortalite, daha yiiksek bakim maliyetleri ve
daha uzun YBU tedavisi ve hastaneye yatis i¢in bagimsiz
bir belirleyicidir (8,9). Ayni zamanda bu hastalarda
deliryum ve diger noropsikiyatrik semptomlar:
belirlemek kolayken COVID19daki karigiklik, ajitasyona
bagli olarak deliryumun tedavisi de bir o kadar zordur
(10). Bu durum da COVID19’un néropsikiyatrik
yonlerinin de ele alinmasinin ne kadar 6nemli oldugunu
gostermektedir (11).

COVID-19 TANILI HASTALARDA YOGUN
BAKIM DELIRYUMU OLUSMASINIETKILEYEN
FAKTORLER

YAS

fleri yagtaki hastalar diger hastalara gore tiim risk
faktorlerinde en yiiksek riske sahip hastalardir (2). ileri
yas deliryum i¢in iyi tanimlanmig bagimsiz bir risk
faktorii oldugundan, COVID-19 ile iliskili ciddi akciger
hastalig1 i¢in en biiyiik risk altinda olanlarin da deliryum
i¢in en biiytik risk altinda oldugu séylenebilir (5).

Sosyal Faktorler

SARS-CoV-2 salgini sirasinda YBU'de deliryuma
neden olan potansiyel risk faktorii, sosyal uzaklasma
ve karantina stratejileri tarafindan olusturulan sosyal
izolasyondur (5,12). Ozellikle bakicilardan veya aile
tyelerinden destek almayan yash yetiskinlerde daha
buytik bir risk faktoriidiir. COVID-19 pandemisi
sirasinda virdisiin yayilmasini yavaglatmak ve 6nlemek
amactyla, Saglik Bakanligrnin aldigi kararlar sonucunda
bir¢ok hastane, hastada farkindalik bozuklugu, yénelim
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bozukluguna ve deliryuma neden olabilecek bir ziyaret
kisitlamasi politikas: gelistirmistir (5). Yalnizlik ve
izolasyon duygulari, hastanin refahini bozarak, depresif
belirtiler, kaygi ve 6fkenin olusmasina yol acabilir (13).
Ayrica YBUde uzun siire hareketsiz kalma durumu
ilgisizlige yol acabilir ve deliryum riskinin daha da
arttirllmasina neden olabilir (2). COVID-19 salgisini
sirasinda uygulanan izolasyonun olumsuz psikolojik
etkileri belirsizlik, kontrol kaybi, sikinti ve 6fke hissinden
kaynaklanmaktadir (14). Ayrica saglik personelinin izole
hastalara pandemi protokolleri dolayisiyla daha az zaman
ayirmasi ve fizik muayene ve bakimi engelleyebilecek
kisisel koruyucu donanim (KKD) kullanma gibi ihtiyati
tedbirlerin alinmasindan kaynaklanan zorluklar da
deliryum riskini artirmaktadir (2).

iyatrojenik Faktérler

Iyatrojenik faktdrler; mekanik ventilasyon veya
ekstrakorporeal membran oksijenasyonunu saglamak
i¢in derin sedasyon kullanimi (6zellikle hastanelerin
ila¢ eksiginden dolay: daha fazla benzodiazepin
kullanma ihtiyaci gibi), kas gevsetici kullanimi veya
kazara ekstiibasyon korkusu ve prone pozisyon
ihtiyaci i¢in ekstrakorporeal membran oksijenasyon
(ECMO) tedavisi gibi tedavi gereklilikleriyle ilgili
unsurlari igermektedir (2). Durumu yogun bakim
tinitesine kabul edilmeyi gereken COVID-19 tanilt
hastalarin yaklagik %90’1n1n noninvaziv veya entiibasyon
gerektiren invaziv mekanik ventilasyona ihtiyag duydugu
bildirilmistir. YBU hastalarinda sedatif ila¢ kullanimi,
ozellikle yatistirict hipnotikler ve antikolinerjik
ajanlar deliryum gelisimi ile iligkilidir (5). Uzun stireli
mekanik ventilasyon ve immobilizasyon, COVID-19
enfeksiyonu sirasinda tam 6l¢ekli fizyoterapi olasilig
olmadigindan YBUde deliryum riskinin artmasina
bityiik 6l¢iide katkida bulunmaktadir (8). COVID-19
ile ilgili morbiditenin 6nemini vurgulayarak, hiperaktif
deliryum ile iligkili ajitasyonun teorik YBU’ne bakima
kabul bekleyen solunum sikintisi olan veya entiibasyon
ihtiyaci olan saglik personeli ile is birligi yapmayan
hastalarda etiyolojinin hastanedeki tedavi kaynag:
olabilecegi diisiiniilmelidir (5).

Psikolojik Faktorler

Deliryum olusumunu tetikleyen faktorler korku, kaygi
ve yonelim bozuklugu ile iliskili olabilir. Hastanede
tedavi goren hastalar kiiresel salgindan korkmaktadir.
Ayrica COVID-19 hastalarinda gelisen solunum sikintist
ve nefes alma miicadelesi kaygiy: tetikleyebilmektedir.
Hastalar korkutucu olabilecek haliisinasyonlar ve
sanrilar yagayabilir (2). Bu haliisinasyon ve hezeyanlar,
saglik calisanlarinin yiiz ifadelerini maskeleyen,
duymayi zorlastiran ve hastalara tamamen yabanci
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olarak gériinmelerini saglayan kisisel koruyucu ekipman
(KKD) kullanimindan dolay1 yasanan insan temast
eksikligi ile daha da kotiilesebilir (2,10).

Fizyopatolojik Faktorler

Semptomatik olarak deliryum olarak ortaya ¢ikan
akut beyin disfonksiyonu, SARS-CoV-2’nin néro
invaziv potansiyelinin bir 6zelligi olabilecegi yoniinde
distinceler mevcuttur (15) SARS-CoV ve SARS-CoV-
2’nin patojenite agisindan benzer oldugu goz oniine
alinarak, SARS-CoV-2'nin deliryuma neden olma
konusunda benzer bir 6zelligi oldugu diistintilmektedir.
CoV viriisleri; akut viral ensefalopati, akut yayilmis
ensefalomiyelit ve multipl skleroz gibi Santral Sinir
Sistemi hastaliklar ile iliskilendirilmekte ve nérolojik
bir kriz olarak kabul edilmektedir (5). Yapilan hayvan
deneyleri; korona viriislerin periferik sinirlerden
iletildigini ve retrograd sinaptik iletim yoluyla merkezi
sinir sistemine erisebilecegini gostermektedir (15).
Merkezi sinir sisteminin viral enfeksiyona inflamatuar
yaniti, kotil norolojik sonug ve deliryum olusumunun
onemli nedeni gibi gériinmektedir. SARS-CoV-
2’nin noro-invaziv potansiyeli nedeniyle yaklasan
solunum yetmezligini gosterebileceginden, COVID-19
hastalarinda erken dénem deliryumlu hastalarin
tanimlanmasi kritik 6neme sahiptir (5).

COVID-19 TANILI HASTALARDA GELIiSEN
YOGUN BAKIM DELIRYUMUNU ONLEME VE
TEDAVi POLITIiKALARI

COVID-19 salgini yogun bakim ekipleri i¢in biiyiik bir
yiik ve zorluktur (2) ve bu zorluk sirasinda deliryuma
odaklanmak her zamankinden daha 6nemlidir.
Ciinkii bir¢ok insan COVID-19’un tamamlayici
ve siddetlendirici bir faktorii olarak deliryum riski
altindadir. Deliryumun 6nlenmesi ve yonetimi i¢in
belirlenmis protokolleri ve yonergeleri uygulamak
uzun siireli ve gereksiz yatak kullanimina engel
olarak, YBU yatak kapasitesinde de artig saglayacaktir
(10). Saglik profesyonellerinin, hastanin tim bakim
ihtiyaglarini kargilamakla onleyebildikleri deliryumun
neden olabilecegi, travma sonrasi stres ve depresyon
bozukluklarinin 6nlenmesinde de ¢ok 6nemli roller
oynadiklar: bilinmektedir (16). Saglik profesyonelleri
covid 19 pandemisinde izolasyon uygulamak zorunda
olsalarda gerekli tedavi ve bakimi uygulamak
zorundadirlar. Dolayis: ile onlara pandemide hasta
bakimina iligkin kisa ve uzun vadeli yaklagimlar
ile ilgili egitimler verilirken olusabilecek her tiirli
unsur agiklanmalidir. (2). Bu egitimlerin yani sira
saglik personelinin ruh saglig1 ve psikososyal destek
saglama kapasitesinin artirilmasi gerekmektedir
(1). YBU deliryum risklerini standart deliryum
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onleme yontemlerini kullanarak 6nlemek ve azaltmak
gerekmektedir. Bu standart yontemlerin yaninda
deliryum tedavisi, COVID-19 pandemisi ile iligkili
problemler tarafindan olusturulan standart dis:
yontemleri de icermektedir (2). Deliryumun 6nlenmesi
icin yapilan c¢aligmalar birincil 6nleme, var olan
deliryumun stiresinin kisaltilmasi i¢in yapilan ¢aligmalar
ise ikincil 6nlemedir (3). Agr1 yonetimine yaklasim,
idrar retansiyonu ve gastrointestinal problemlerden
kaginmak (konstipasyon, diyare), nozokomiyal sepsisin
tanimlanmasi ve tedavisi ve yeterli oksijenasyonun
siirdiiriilmesi gibi fiziksel refahin siirdiriilmesini
saglayan miidahaleler, sosyal izolasyon ve aile iiyeleri/
bakicilar ile temassiz olmasina ragmen diizenli
oryantasyonun saglanmasi gibi farmakolojik olmayan
miidahaleler deliryumun 6nlenmesinde hayati 6nem
tastmaktadir (2,5). Farmakolojik miidahalelerle
ilgili olarak, hastalar kesinlikle boyle bir tedaviye
ihtiyag¢ duymadikga, sakinlestirici ve noromiskiiler
blokerler gibi gii¢lit psikoaktif ajanlarin asir:
kullanimindan kagimilmalidir. (5). Ayrica, sedasyonda
benzodiazepinlerden kaginmak ve hasta tarafindan
kronik olarak alinan ilaglarin aniden geri ¢ekilmesini
onlemek 6nemlidir (2). YBU deliryumunun énlenmesi
veya tedavisi i¢in higbir ila¢ dnerilmemektedir (5).
COVID-19 hastalarinin deliryumunun etiyolojik
faktorlerine uygun sekilde dikkat edilmesi, yani
deliryumu hafifletmek i¢in uygun miidahalelerde
bulunulmasi, hareketsizligin ve sosyal izolasyonun
azaltilmasi, hastaya normal beyin fonksiyonunun
restorasyonu i¢in en iyi sans1 verecektir (2).

SONUC

SARS-CoV-2 salgini sirasinda gelisen deliryumla ilgili
veriler kisitlidir fakat ve COVID-19’lu hastalarda
uzun siireli beyin fonksiyon bozuklugunun gelisme
oraninin yiiksek oldugu bilinmektedir. COVID-19 halk
saglig1 acil durumunda, hastalar sadece en st diizeyde
tibbi tedavi ve bakima degil, ayn1 zamanda izolasyon
gereklilikleri tarafindan engellenen psikolojik destege de
ihtiya¢ duyabilmektedir. Deliryum 6nleme ve yonetimi
COVID-19 salgini sirasinda bir 6ncelik olmalidir.
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GIRIS VE AMAC

oz

[k vakalarin Aralik 2019’ da Cin'in Wuhan sehrinden bildirilmesiyle, Yeni Corona Viriis hastaligi (Covid-19) kiiresel
olarak hizl bir yayilim gosterdi. Bu durumu Diinya Saglik Orgiiti 11 Mart 2020 tarihinde “kiiresel salgin” ilan ederek
yeni tanimlanan bu Yeni Corona Virtistin insandan insana damlacik ve yakin temas yoluyla hizl bulas gésterdigini
bildirdi. Virstn ilk tespitinden Mayis 2020 tarihine kadar, diinya capinda 3 milyondan fazla Covid-19 vakasi
onaylandi. Bu pandemi tiim diinya Ulkelerini etkiledigi gibi Avrupa'nin en giclii ekonomi ve saglik sistemi olan
Almanya'yi da etkiledi. Ancak Almanya dzellikle hastane yatak kapasitelerini yeterli seviyede tutmasi, yiiksek test
sayisi ve Covid-19 6liim oranlarinin diger Avrupa ilkelerine kiyasla diistik seviyede olmasi ile pandemi siirecinde
Bati medyasinin sirekli évgilyle bahis ettigi tlke oldu. Bu makalede, Almanya lkesinin Covid-19 pandemi stirecinde
uyguladigr pandemi stratejileri, kriz yénetimi ve uygulamalar analiz edildi.

ABSTRACT

The new Coronavirus disease (Covid-19) has spread rapidly worldwide, with early cases reported in Wuhan,
China in December 2019. Declaring this situation a “global epidemic” on March 11, 2020, the World Health
Organization announced that this newly identified new Coronavirus is rapidly transmitted from person to person
through droplets and close contact. More than 3 million cases of Covid-19 have been confirmed worldwide,
from the initial detection of the virus until May 2020. This pandemic affects all countries in the world, as well
as Germany, which has the most powerful economy and health system in Europe. However, Germany is the
country that has been praised by the Western media during the pandemic process, especially with a sufficient
level hospital bed capacity , a large number of tests and a low mortality rate on Covid-19 compared to other
European countries.This article analyzed the pandemic strategies, crisis management and practices applied by
the German state during the Covid-19 pandemic process.

tarihine kadar, diinya ¢apinda 3.588.773 kisinin COVID

Aralik 2019 tarihinde Cin’'in Wuhan sehrinden ilk
vakalarin bildirilmesiyle, SARS-CoV-2’nin neden
oldugu COVID-19 hastalig1 kiiresel olarak hizli bir
yayilim gosterdi. Diinya Saglik Orgiitii (DSO) 30.01.2020
tarthinde COVID-19’u, “Uluslararas: biiyiik endise
yaratan bir halk saghig1 acil durumu” olarak tanimladi.11
Mart 2020 tarihinde ise bu hastalig1 “kiiresel salgin”
olarak ilan etti. Viriistin ilk tespitinden Mayis 2020

Health Care AcadJ e Year2021 e Vol8 e Issue?2

-19 ile enfekte oldugu ve 247.503 kisinin 6ldagii DSO
tarafindan rapor edildi (1). Bu viriisiin diinyaya hizla
yayilmasiyla birlikte, her tilke salgindan, cografi yakinlik,
daha 6nceki salgin tecriibeleri, alinan 6nlemlerin zamani
ve boyutu, saglik sistemi altyapisi, ekonomik gelismislik
diizeyi gibi durumlara bagl olarak cesitli sekillerde ve
diizeylerde pandemiden etkilendi. Avrupanin en gii¢lii
ekonomi ve saglik sistemi olan Almanya da pandemiden
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diger iilkeler gibi etkilendi ve Bagbakan Angela Merkel’
in yaganan siireci, Ikinci Diinya Savas’ndan sonra
goriilen en biiyiik imtihan olarak tanimlamasina neden
oldu. Yine de Almanya pandemi siirecinde, etkin
kriz yonetimi ve uygulamalar1 ile Bat1 medyasinin
ovgliyle bahis ettigi tilke oldu (2). Bu makelede, tim
diinya tilkeleri etkisi altina alan ve halen devam eden
COVID-19 pandemisinde, Almanyanin uyguladig:
pandemi stratejileri, kriz yonetimi ve uygulamalar1
durum analizi edilerek incelendi.

1. Almanya Hakkinda Genel Bilgiler

Almanya cografi olarak Kuzey Denizi ile Alp Daglar
arasinda Orta Avrupa kitasinda yer almakta olup, Cek
Cumbhuriyeti, Avusturya, Polonya, Fransa, Hollanda,
Belgika, 1sviqre, Likksemburg ve Danimarka tilkeleri
ile komsu konumundadir. Avrupa’ nin en biiyiik
ekonomisine sahip, diinyanin en gelismis besinci tilkesi
olan Almanya, Avrupa Birligi icindeki liderlik konumu,
gliclii ekonomik, sanayi, ticari ve teknolojik yapisiyla
Diinya ekonomisi ve siyasetinde de kilit durumundadar.
Ulke 16 eyaletten (Baden-Wiirttemberg, Bavyera, Berlin,
Brandenburg, Bremen, Hamburg, Hessen, Mecklenburg-
On Pomeranya, Asagi Saksonya, Kuzey RenVestfalya,
Rheinland-Pfalz, Saarland, Saksonya, Saksonya-Anhalt,
Schleswig-Holstein, Thiiringen) olusan federal bir
cumbhuriyettir. Avrupanin en bityiik niifusuna sahip olan
tilkede, 2019 yil1 verilerine gore 83 milyona yaklasan
niifusun % 49’u erkek, % 51’i kadindir (3).

1.1. Saghk Sistemi

Alman Anayasasinin 20.maddesine gore iilke sosyal
bir devlet olup, devletin 6ncelikli gérevleri arasinda ise
vatandaslarin sosyal giivenligi sayilmaktadir. Devlet
vatandaglarinin ekonomik ve sosyal durumlar1 ne
olursa olsun, sagliklarinin gelistirilmesi ve korunmasi
olarak esit haklara sahip olduklarini kabul etmektedir
(4). Herkesin saglik hizmetlerine kolayca ulasmasini
hastanelerin, doktor muayenehanelerinin ve tibbi
kuruluslarin olusturdugu genis bir hizmet saglamaktadur.
Saglik sisteminin yiritiilmesinden sorumlu kurumlar
arasinda Federal Saglik Bakanligi, saglik sigortalari,
gesitli hizmet saglayicilari ve saglik meslek dernekleri,
diizenleyici kurumlar, hasta organizasyonlar1 ve kendi
kendine yardim gruplar: bulunmaktadir. Herkesin
kanuni olarak zorunlu saglik sigortasi yaptirmasi
gerekmektedir. Alman halk saglig: sigortast programi
federal yetkililer tarafindan ve halk saglig1 sigortasi
sirketleri tarafindan y6netilmekte iken saglik hizmetleri
cogunlukla sigortali ¢alisanlar ve isverenleri tarafindan
Odenen primlerden finanse edilmektedir (5). Resmi
verilere dayanarak 2017 (toplam niifus 81.8 milyon kisi)
yili itibariyle Almanyada yaklagik 70 milyon kisi yasal
saglik sigortas1 kapsaminda sigortalanmistir. Bu durum
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Almanyadaki niifusun yaklagik %90’ 1n1n saglik sigortasi
kapsaminda giivence altina alindigini gostermektedir
(6). Alman saglik sistemi ayakta tedavi, yatarak tedavi
(hastane hizmetleri) ve rehabilitasyon tesisleri olmak
tizere li¢ ana bolime ayrilmistir (5). Son yillarda sevk
zincirine hasta sayilarina bagl olarak bazi branslara
esneklik getirilmis olsa da genel olarak sevk kuralina
tiim eyaletlerde riayet edilmektedir (7).

1.1.1. Ayaktan Tedavi:

Almanyada, kayith bulunan herkesin bir aile doktoru
olma zorunlulugu bulunmaktadir. Ulke vatandaslari
aile doktorlar1 tarafindan gocukluk ¢agindan itibaren
takip edilerek (koruyucu) tani/tedavi hizmetleri
ve gerekli durumlarda ise hasta sevk islemleri
yapilmaktadir (7). Almanyada pratisyen doktorlar,
dahiliye ve cocuk doktorlar: aile doktoru olarak kabul
edilmektedir. Cogu doktor ve dis doktorlari yasal saglik
sigortas1 akreditasyonuna(Kassenzulassung ) sahiptir
ve yasal saglik sigortasi olan herkesi tedavi etmeleri
saglanmaktadir. Bireysel uygulamalarin yani sira,
Almanyada iki veya daha fazla doktor veya diger saglik
uzmanlarinin birlikte ¢alistig1 bircok ortak uygulama ve
tibbi bakim merkezileri de bulunmaktadir (5).

1.1.2. Yatarak Tedavi (Hastane Hizmetleri)

Almanya’nin ¢ogu hastanelerinde, kisilerin yasal
veya Ozel saglik sigorta varligina bakilmaksizin tim
hastalar tedavi edilmektedir (5). Almanyanin kentsel
bolgelerindeki niifusun yaklasik %90°n1 15 dakika
iginde en yakin hastaneye gidebilirken, kirsal alanlarda
yasayanlarin ise% 64’ 15 dakika icinde hastaneye
ulagabilmektedir (6). Ulkede 2017 verilerine gore
hastane sayis1 1.949'dur. Yillara gore gittikge azalan
hastane sayilari, kapasitelerini arttirmak ve tibbi
hizmetlerinin kalitesini daha da iyilestirmek i¢in tek bir
kurulusta birlesmistir (6, 8, 9). Alman hastanelerinde
(1.949 adet), yaklagik 25.000 ventilator cihazi bulunan
28.000 yogun bakim yatagi da dahil olmak izere
toplamda 497.200 hasta yatagi mevcuttur (10). Toplam
hastane yatak doluluk oran1 % 77.8 olup; yogun bakim
yatak doluluk orani ise % 79'dur (8). Federal Istatistik
Ofisi'nin (Destatis) 2017 raporuna gore her 1000 kisi
i¢in yaklagik 6 hasta yatag: ve her 100.000 kisi i¢in 33,9
yogun bakim yatag: vardir. Her 100.000 kisi i¢in yogun
bakim yatagi oran1 Amerika Birlesik Devletlerinde 25,8
ve diger AB iilkeleri olan Avusturya 28.9; Ispanya 9.7;
Italya 8.6vbdir. Dolayisiyla Almanyanin yogun bakim
yatagi bu tilkelere gore nispeten daha ytiksektir (11).

1.1.3. Rehabilitasyon Hizmetleri

Ulkede hastanelerde yatarak tedavinin disinda,
yatarak tibbi rehabilitasyon hizmeti de verilmektedir.
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Rehabilitasyon tesislerinde, fizyoterapi, psikolojik
bakim, tibbi tedavi ve bakim hizmeti verilirken
ayrica akil hastalig1 ve bagimlilig: olan kisiler icin de
rehabilitasyon tesisleri bulunmaktadir (5).

2. ALMANYA’NIN COVID-19 PANDEMi KRiz
YONETIMmI

2.1. ilk Vakalarin Tespiti

Almanya 24 Ocak 2020 tarihinde yapilan ilk vaka
bildirimi ile COVID-19dan etkilenen iilkeler arasinda
yer aldi. Vakalar, tilkenin giineyinde Avusturya ve
ftalya ile sinir komsusu olan Baden-Wiirttemberg ve
Bavyera eyaletlerinde goriildii. Oncelikle viriis Italya
ve Avusturyada kayak tatilinden donen geng ve saglikli
kisilerde tespit edildi ve yetkililer tarafindan vakalar
kontrol altina alindi. Fakat 15 Subat 2020 tarihinde,
Kuzey Ren Vestfalya (Nordhein-Westfallen) eyaletinde,
Hollanda sinirina yakin Gangelt kasabasinda, 300 kisinin
katildig1 bir karnaval sonrasinda SARS-CoV-2 (yeni
coranaviriis) ciddi sayida bulas gostermesi sonucunda
vakalarda hizl bir artiga neden oldu. Karnaval sonrasi
virils yine geng ve saglikli insanlara bulagarak Alman
yetkililer tarafindan bu bélge salginin sifir noktasi
(salginin baslangic1) olarak kabul edildi. Dolayisiyla
salginin ilk asamalarinda Almanyada 6lim oran1 %
0,5’lerde iken sonraki agamalarinda yash ve kronik
hastalara bulas gostermesi sonucunda bu oran %1’in
tizerine ¢ikt1. Pozitif vaka sayis1 5 Mart 2020 tarihinde
400 kisi olarak tespit edilmisken, 10 Mart 2020
tarihinden sonra bu say1 1.296ya yiikseldi (12-14).

DSO verilerine gore, diinyada en ¢ok vakanin goriildiigii
10 tilke siralamasinda Almanya, Mayis 2020 tarihine
kadar gerceklesen toplam 164.897 vaka sayisi ile 6.
sirada yer aldi. S6z konusu enfekte olan bu vakalarin
137.400’niln iyilestigi ve salgin nedeniyle hayatini
kaybedenlerin sayisinin ise 6.696 oldugu raporland:
(Tablo.1) (14,15).

Tablo 1. Diinyada Mayis 2020 tarihine kadar gergeklesen
toplam COVID-19 enfekte-6len Kisi sayist

Swlama Ulke o e Kisi Sap
1 ABD 1.171.185 62.698
2 Ispanya 219.329 25.613
3 Italya 213.013 29.315
4 Ingiltere 194.994 29.427
5 Rusya 165.929 1.537
6 Almanya 164.897 6.996
7 Fransa 131.292 25.491
8 Tiirkiye 129.491 3.520
9 Brezilya 107.780 7.321
10 Iran 99.970 6.340
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2.2. Salgina karsi alinan tedbirler ve éneriler

Almanya Igisleri Bakanligi ve Saglik Bakanligi,
COVID-19 pandemisi i¢in bir Kriz Komitesi kurdu.
Hiikiimete bilimsel danigmanlik yaparak bu salginda
verilecek kriz yonetimi stratejilerini belirlemede ve
krizin yonetilmesinde en etkin kurum Robert Koch
Enstitiisit (RKE) oldu. Federal Saglik Bakanligi'na
bagli olan bu enstitii, kurulusundan (1891 yil1)
bugiine kadar bulagici hastaliklarin aragtirilmas: ve
onlenmesinde, epidemiyolojik verilerin toplanmasi
ve yorumlanmasinda, iilke ¢apinda saglik verilerin
toplanmasinda ve izlenmesinden sorumludur. Bir¢ok
uluslararasi projelere imza atan Robert Koch Enstitiisii,
diinyada hastalik ve salginlar gibi saglik acil durumlar:
gergeklestiginde, uzmanhigina ve danismanhgina en ¢ok
basvurulan kurumlardan biri oldu (14).

Ayrica 2012 yilinda Almanyada Robert Koch Enstitiisii
baskanliginda Alman Insaat ve Yerlesim Plani
Miistesarligi, Halki Koruma ve Dogal Felaketlere
Yardim Miistesarligi, Giivenlik ve Bilgilendirme
Miistesarligi, Tarim ve Beslenme Miistesarligi, Teknik
Yardim Ulastirma Birimi Bagkanligi, Ozel Komando
Birlikleri, Alman Ordusu uzmanlar1 ve Paul Ehrlich
Enstitiisti ile olast afet durumlarinda yapilacaklar: ve
onlemleri degerlendirdi. Bu toplantida 6zellikle ii¢ konu
i¢in bir plan hazirlandi. Konular; olas: viriis salgini,
niitkleer patlama ve gé¢ durumlarinda yapilacaklard.
Toplant1 sonucunda “Afet Durumundaki Acil Eylem
Plan1 ve Risk Analizi” hazirlandi ve Alman Meclisine
sunuldu. Alman hiikiimeti de bu rapora dayanarak
tilkedeki saglik sistemini gii¢lendirip tim onlemleri
almak i¢in miidahalelerde bulundu. Ote yandan, bugiin
bu pandemi siirecinde Alman Hiikiimetinin agikladig:
tiim 6nlemlerin o giinki raporda aynen yer aldig1 ve bu
raporlar dogrultusunda 6nlem alindig: belirtildi (16).

Hiktimet 6ncelikli olarak kamuoyunu COVID-19
pandemisi ile ilgili bilgilendirdi ve Kriz Komitesi ile
birlikte 11.03. 2020 ve 16.03.2020 tarihlerinde pandemi
ile miicadelede bazi 6nerilerde bulundu. Bu oneriler
agagida sunulmustur:

“Kisisel hijyenin 6nemine ve evde izolasyon” konusunda
onerilerde bulunuldu.

1000 kisiden fazla katilimc1 beklenen kamuya agik veya
6zel her tiirden toplantinin iptal edilmesini,

1000 kisiye kadar katilimci beklenen etkinliklerde
ise Robert Koch Enstitiisii’ niin pandemi kriterlerine
uygun olup olmadig1 degerlendirilerek risk oranina
bakilmasina,

Almanyanin 6zellikle giiney sinir kontrollerinin Federal
polis tarafindan arttirilmasina,
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Almanya Disisleri Bakanligi tarafindan 6nerilen Italya’ya
yolculuk yapilmamasina,

Saglik Bakanlig1 pandemi siirecinde ilag kapasitesini
gozden gecirip acil ihtiya¢ duyulan ilaglarin tedarik
stirecinden sorumlu olduguna,

16 Mart 2020 tarihinden itibaren her tirli resmi
kurum ve kurulusa gidilmemesi ve ziyaretin iptalinin
saglanmast 6nerildi.

Ayrica 17 Mart 2020 tarihinden sonra tiim Avrupa
Birligi (AB) dis sinirlarimin (kara, deniz ve hava yolu
ile) kapanacag bildirildi*(17,18).

Tim bu tavsiye niteligindeki kararlara ragmen
Almanyada vaka sayisinin kontrolstiz bir sekilde
artigt sonucunda federal ve eyalet hitkiimetleri, sosyal
temaslar sinirlamak icin 12 Mart tarihindeki yonergeleri
genisletmeyi kabul etti. Dolayisiyla viriise karst zaman
kazanmak ve saglik sistemine asir1 yliklenmeyi 6nlemek
amaciyla, 22.03.2020 tarihinde tiim tlkede uyulmasi
gereken kurallar yayinlandi. Bu kurallar asagida
sunulmugtur:

o “Vatandaslarin, kendi evlerinin disindaki insanlarla
temas, kesin olarak asgari diizeye indirilmesine,

o Mimbkiin olan her yerde, kamuoyunda 1. maddede
belirtilenler disindaki kisilerden en az 1,5 metre mesafe
birakilmasina,

o Kamusal alana sadece tek bir kisi veya kendi
ailesinden bir kisiyle gidilmesine izin verilmesine,

. Ts yerine gidip gelinen yol, acil bakim hizmetleri,
alisveris, doktor muayenesi, toplantilara katilim, gerekli
randevular ve sinavlar, bireysel sporlar ve diger gerekli
faaliyetlerin ise ikametgah adresinden uzaklasmadan
miimkiin olabilecegine,

o Ulkede ciddi durum goz oniine alindiginda halka
acik yerlerde, dairelerde ve 6zel tesislerde kutlama
yapilmamasina,

o Restoranlarin kapali olmasina ve sadece paket servisi
uygulanacagina,

o Kisisel bakim alaninda kuafor, kozmetik salonlari,
masaj uygulamalari, dévme salonlar1 ve benzeri
firmalarin fiziksel yakinlik nedeniyle kapanmasina,

o Tiim sirket ve kamu ¢aliganlarinin hijyen kurallarina
ve sosyal mesafe kuralina uymasina, ¢alisanlar ve
ziyaretgiler icin ise etkili koruyucu énlemlerin alinmasi
ve uygulanmasina,

o Federal ve eyalet hiikiimetleri bu kisitlamalar:
uygulamak ve etkinliklerini degerlendirmek igin
birlikte calisacaklarina ve herhangi bir eyalette, bolgesel
ozelliklere veya epidemiyolojik durumlara gore baska
diizenlemelerin de miimkiin olabilecegine,
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e Bunun yani sira dini, bireysel ve toplumsal
ozgirliiklere biiyiik oranda kisitlama getirilmesine,
ayrica okullar ve ibadethanelerin kapatilmasina ve
bu temas kisitlamalarinin ihlali durumunda ise polis
tarafindan yaptirim uygulanacagina karar verildi.

o Yukarida belirtilen bu 6nlemlerin en az iki hafta
siireyle gecerli olacagina karar verildi. Ancak daha
sonraki siirecte belirlenen bu kurallar, salginin yayilim
hiz1 nedeniyle ikiger hafta daha uzatildi (19).

3.COVID-19 PANDEMISINE KARSI MUCADELE
STRATEJILERI

Almanya’nin COVID-19 pandemi siirecindeki ana
hedefi salginin yayilim hizini yavaglatarak, saglik
sistemine agir1 yliklenmeyi onlemek ve tiim hastalar:
en iyi sekilde tedavi etmekti. Belirlenen bu hedef
dogrultusunda tig ana strateji belirlenerek uygulamalar
bu dogrultuda gerceklesti (14).

3.1. Salgmnin yayihm hizi ve kontrol altina alinmasi:

Virtisiin yayilim hizi bir insanin virisii kag kisiye
bulastirabilecegiyle ilgilidir. Almanyada 06.05.2020
tarihinden itibaren virtisiin yayilim hizi oran1 RKE’
niin hesaplamalarina gore R=0.65 (% 95 tahmin araligx:
0.53-0.77) kisi oldugu bildirildi. Viriisiin kontrol altina
alinmasi i¢in bu yayilim hizi oraninin 1.0’ in altina
diismesi gerekmektedir. Eger bu oran 1.0’ in altina
diisiiyor, yani “COVID-19 pozitif olan bir insan 1 kisiden
daha az kisiye viriisii bulastirtyorsa, salgin kontrol altina
alinabiliyor” denilmektedir. Eger bu oran 6rnegin 1,3%
¢ikar, yani 1 kisi 1,3 kisiye, 100 kisi 130 kisiye bulastirirsa
vaka sayis1 katlanarak artacagindan bdyle bir senaryo
ile Almanyada Haziran ayinda hastanelerin kapasitesini
agmasina sebep olabilecegi 6ngorildii (13, 14).

Bu kapsamda salginla miicadelede énemli bagar:
faktorleri; dogru zamanda ve dogru sekilde kisilere
ulasip, test etmek oldugu bildirildi. Bu nedenle
Almanyada hazirlanan test prosediiriinde, hastalar:
hizli ve giivenli bir sekilde tanimlanmasi ve gerekli
karantina, temas takibi ve tedavinin hemen baslanmasi
i¢in koordinasyon saglandi. Bu koordinasyon Robert
Koch Enstitiisii ile Federal Eyaletlerin ve Belediyelerin
saglik hizmetleri arasinda gergeklesti. Ulke kendi viriis
kitini iireterek laboratuvarlarini hizli bir sekilde testlere
uygun hale getirdi ve ilk etapta haftalik 160.000 olan test
sayisindan, haftalik 650.000-800.000 test uygulamasina
gecildi (17). Ayrica stirticiiler icin de ¢ogu eyalette test
istasyonlar1 kuruldu. Dolayisiyla COVID-19 belirtileri
olan veya enfekte bir kisiyle temasta bulunan kisilere
saglik merkezleri disinda da bu istasyonlarda COVID-19
testi uygulanabildi. Bu sekilde sadece hastalar1 degil,
ayni zamanda hastalarla temas halinde olan insanlar
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da tespit edildi ve karantinaya alinarak viriisiin daha da
hizl1 yayilimi engelledi (20).

COVID-19 salginla miicadelede giinimiz
teknolojilerinden yararlanarak Almanya Robert Koch
Enstitiisii tarafindan, bu pandeminin iilkede nerede
ve ne kadar hizli yayildig: hakkinda ek bilgi vermesi
adina bir uygulama gelistirdi. Bu uygulama, iOS ve
Android cihazlar i¢in “Corona Veri Bagis1” ad1 altinda
spor bilekligi ve akilli kol saatleri ile birlikte kullanilir
hale geldi. Almanya’ da ki birgok insan yasamsal
bulgularini diizenli olarak akilli saatler veya spor
bilekligi ile kayit eder. Bu kayitlar; dinlenme kalp atim
hizini, uyku diizenini ve aktivite seviyesini ierir. Akut
solunum yolu hastaliginda, bu hayati belirtiler ¢cogu
durumda 6nemli 6l¢iide degisir. Bu durum, ates gibi
tipik COVID-19 semptomlarinin “Corona Veri Bagist
“aygulamasi kullanilarak da tespit edilebilecegi anlamina
gelir. Kisilerin istegine bagli yaygin olarak kullanilan bu
uygulama ile vakalara ulasim kolaylig1 ve tespit siireci
hizlandirilmis oldu (14).

3.2. Risk grubunda bulunan insanlarin korunmasi:

3.2.1. Risk Grubu-Yash ve Kronik Hastalig1 Olanlar

Avrupanin en bityiik niifusuna sahip olan iilkede, 2019
yili verilerine gore 83 milyona yaklagan niifusun %49’u
erkek, %51’ kadindir. Ortalama yasam siiresi erkeklerde
78,2 yil olup; kadinlarda ise 83,1 yildir (20). 2017 yilt
verilerine gore Almanyada en yaygin 6liim nedeni
(tim oliimlerin %37’si) kardiyovaskiiler hastaliklardur.
Dolayisiyla {ilkenin orta yas ve yash niifus oraninin,
toplam niifusa gore fazla olmasi nedeniyle, salginin bu
gruplara ulasmas: sonucunda gergeklesecek morbidite
ve mortalite riski belirlendi. Ulke genelinde bu yas
gruplarinin ve kronik hastalig1 olan kisilerin korunmasi
admna genel 6nlemlerin disinda ek 6nlemler alindi.
Ozellikle huzurevleri ve bakimevlerinde ¢alisanlara
daha fazla test uygulamasina gegildi ve bu kurumlardaki
ziyaretler yasaklandi. Ancak bu kisitlamalara ragmen
06.05.2020 tarihli RKI ve DSO’ niin yayinladig verilere
gore Almanyada 6.996 COVID-19 ile iliskili 6liim

vakasi gerceklegti. Olenlerin ortalama yaslar1 82 yas
olup;%56’s1 (3.725 kisi) erkek ve %44t (2.919 kisi) kadin
oldugu tespit edildi. Tiim bu dliimlerin %87si (5,756
kisi) 70 yas ve tizeri ancak tiim vakalarin sadece %19’u
70 yas grubunda oldugu ve gergeklesen bu dliimlerin
huzurevlerinde daha yiiksek sayida oldugu bildirildi
(14). Avrupa tilkeleri arasinda en ¢ok toplam vaka-oliim
oranlarinin goriildigi 10 tilke siralamasinda Almanya
%4 oraniyla 8. sirada oldugu belirlendi. Nitekim
Almanya bu oran ile diger Avrupa iilkelerinden ¢ok daha
diisiik vaka-6liim oranina sahip oldugu DSO tarafindan
raporland: (Tablo 2.) (15).

Tablo 2. Avrupa iilkelerinde Mayis 2020 tarihine kadar
gergeklesen COVID-19 toplam vaka-6liim oranlari

Toplam Toplam Vaka-
Sralama  Avrupa Enfekte Olen Oliim
Ulkeleri  Kisi (vaka) Kisi Orani
Sayisi Sayis1 (%)
1 Fransa 131.292 25.491 %19
2 Belgika 50.509 8.016 %16
3 1ngiltere 194.994 29.427 %15
4 italya 213.013 29.315 %14
5 Hollanda 41.087 5.168 %13
6 Ispanya 219.329 25.613 %12
7 Isvigre 29.926 1.482 %5
8 Almanya 164.897 6.996 %4
9 Tirkiye 129.491 3.520 %3
10 Rusya 165.929 1.537 %1

3.2.2. Risk Grubu -Saglik Personeli

2018 yili verilerine gore iilkede yaklasik 5.7 milyon
saglik ¢alisani bulunmaktadir. Saglik ¢alisanlarinin %
75,6's1 kadin, %24,4’ii erkek olup; calisanlarin % 41’1 50
yas ve ustii, % 12,3’ 60 yas ve tstiidir. En fazla saglik
calisani sayis1 ayaktan ve yatarak saglik kuruluglarinda
bulundugu ve yillara gore sayisal olarak bir 6nceki yila
gore %2 oranin da artis gosterdigi bildirildi. 2017 yilt
itibariyle Almanyadaki saglik ¢aliganlarinin % 48’i tam
zamanli istihdam edilmekte iken %52’si yar1 zamanl
olarak istihdam edilmektedir (6,8).

.
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Sekil 1. OECD Ulkelerinin 1000 Kisi Bagina Diigen Doktor Sayis1-2018
Kaynak: https://data.oecd.org/healthres/doctors.htm
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Sekil 2. OECD Ulkelerinin 1000 Kisi Bagina Diigen Hemsire Say1s1-2018
Kaynak: https://data.oecd.org/healthres/nurses.htm

Nitekim yillar i¢inde artmaya devam eden saglik
galisanlar1 Almanyadaki en giiglii insan kaynag olarak
kabul edildi. OECD 2019 verilerine gére Almanyada
1000 kisi bagina 4,3 doktor diigmekte (Sekil 2: 22) ve bu
say1 OECD verilerine gore yiiksek bir say1 olarak kabul
edildi. Son yillarda doktor sayisindaki istikrarli yiikselis
ile verilen hizmet sunumlarinin arttig1 goriildii. 2018 yili
verilerine gore ise tilkede toplam 392.402 doktor oldugu
bildirildi (24).

OECD 2018 verilerine gére Almanyada 1000 kisi bagina
yaklasik 12,9 hemsire diigmektedir. 2017 yili verilerine
gore hemsirelerin 764.648’i bakim evinde, 390.322’i
evde bakim hizmetinde/ayaktan tedavi alaninda ve
Alman hastanelerinde 1.000.000dan fazla hemsirenin
calistig1 belirlendi (6). Bu durum ile iilke niifusunun
yag ortalamasi arttikca, profesyonel bakima olan talep
ve hemysirelik personeline duyulan ihtiyag giinden giine
artig gosterdi (21).

Bir¢ok tilkede oldugu gibi Almanya’ da da salgin
stirecinde saglik ¢alisanlarinin fazla ¢aligmalarina
gereksinim artt1. Saglik personeli, uzun ¢aligma saatleri
ve koruyucu ekipmanlarin temin edilememe siiregleri
ile karg1 karsiya kald1 (25). Pandemi baglangicindan 06
Mayis 2020 tarihine kadar, saglik personeli arasinda
COVID-19 tanist alan 10.269 pozitif vaka bildirildi. Bu
say1 lilke ¢apinda toplam vaka sayisinin (164.897 kisi)
%6,2’ sini olusturdugu goriildii. Almanyada pozitif vakali
saglik personelinin yas ortalamasinin 42 ve % 72’sinin
kadin ve % 28’ inin erkek oldugu kayit edildi. Ozellikle
Huzurevlerinde galigan kisiler arasinda pozitif vaka
bildirim orani yiiksek iken ¢ocuk bakimi veya egitimi ile
ilgili tesislerden bildirilen vaka sayisinin diisiik oldugu
saptandi (14). Diger Avrupa iilkelerinde raporlanan
pozitif vakali saglik personeli sayisina bakildiginda;
ftalyada Mart ay1 baslarinda 15.000 toplam vakanin
yaklasik 1.2000 ( % 8) fakat Nisan 2020 sonuna dogru
ise 204.000 toplam vakanin yaklagik 21.420%i (% 10,5),
Ispanyada Mart 2020 tarihinde iilkedeki toplam 47.600
vakanin yaklagik 6.500%i (% 13.6) ve Ingilterede Nisan
2020 tarihinde toplam 461.800 enfekte vakanin yaklagik
140.849'u (%30,5) saglik personeli oldugu bildirildi (26,27).
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Dolayisiyla saglik personelleri arasinda da hizla yayilan
viriisiin, erken tespiti amaciyla Almanya’ da bazi
eyaletlerde saglik calisanlarina viriis taramasi yapildi. Bu
uygulama ile hem erken teshis hem de bagisiklik kazanan
saglik calisanlarinin tespiti amaglandu (17).

3.3. Saglik Sistemi Kapasitesinin Artirilmasi:

Almanya, viriisiin ilk gorildigu ve 6zellikle ivmesini
artirdigi Mart 2020 tarihinden itibaren gliniimiize kadar,
tedaviye ihtiya¢ duyan tiim hastalarini gerekli tedavi
ve bakimi sunabildi. Bu pandemi siirecindeki stratejik
yonetimin en dnemli hedefi hastanelerdeki yatak,
yogun bakim ve ventilator sayilari ile test kapasitesini
¢ogaltmakti. Saglk sistemi bu siire¢ esnasinda higbir
zaman kapasitesinin sinirlarini agmadi. Nitekim iilke,
hastane yataklarmin seviyesi agisindan da uluslararasi
alanda iyi bir performans sergiledigi goriildi (14,19).

SONUC

Bu makalede, kiiresel bir sorun haline gelen ve tiim
diinya tlkelerini etkisi altina alarak devam eden
COVID-19 pandemisinde, Almanyanin uyguladig:
pandemi stratejileri, kriz yonetimi ve uygulamalar:
analiz edilerek incelendi. Almanya, viriisiin ilk
gorildigii ve ozellikle ivmesini artirdigi Mart 2020
tarihinden itibaren giintimiize kadar, tedaviye ihtiyag
duyan tiim hastalarina, hastanelerdeki yatak, yogun
bakim ve ventilator sayilari ile gerekli tedavi ve bakimi
sunabildi. Saglik sistemi bu siire¢ esnasinda higbir zaman
kapasitesinin sinirlarini asmadi ve hastane yataklar
seviyesi agisindan da iilke uluslararas: alanda iyi bir
performans sergiledigi goriildii (14,19). Bu siiregte Mayis
2020 tarihine kadar, Almanya diinyada en ¢ok vakanin
goriildiigii 10 iilke siralamasinda (1:ABD-1.171.185,
2:Ispanya-219.329, 3:Italya-213.013, 4:Ingiltere-194.994,
5:Rusya-165.929, 6:Almanya-164.897, 7:Fransa-
131.292, 8:Tiirkiye-129.491, 9:Brezilya-107.780, 10:Iran-
99.970) toplam 164.897 vaka saysi ile 6. sirada yer
ald1. S6z konusu enfekte olan bu vakalarin 137.400niin
iyilestigi ve salgin nedeniyle hayatini kaybedenlerin
sayisinin ise 6.696 oldugu bildirildi (14,15). Avrupa
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tilkeleri arasinda en ¢ok toplam vaka-6liim oranlariin
gortldiigii 10 iilke siralamasinda (1: Fransa-%19,
2: Belgika-%16, 3: Ingiltere-%15, 4: Italya-%14, 5:
Hollanda-%13, 6: Ispanya-%12, 7: Isvigre-%5, 8:
Almanya- %4, 9: Tiirkiye-%3, 10: Rusya-%1) Almanya
%4 oraniyla 8. sirada oldugu goriildii. Dolayisiyla iilke
bu oran ile diger Avrupa tilkelerinden ¢ok daha diisitk
vaka-6liim oranina sahip oldugu DSO tarafindan
raporlandi (15). Nitekim Almanyanin etkin kriz
yonetimi sayesinde, iilkedeki giinliik vaka sayilarinin
(06.05.2020 tarihinde yeni vaka:1037) ve yayilim hizinin
distis trendinde (06.05.2020 tarihindeki R= 0.65 kisi (%
95 tahmin araligi: 0.53-0.77) olmasi sonucunda, Mayis
2020 tarihinden sonra vaka bildirim ve yayilim hizina
gore uygulanacak izolasyon onerilerinin esnetilerek
kademeli bir sekilde normal yasam faaliyetlerinin
strdiirtilmesine karar verildi. Alman hitkiimeti 6zellikle
yeni donemin olmazsa olmazi olan; el hijyeni, sosyal
mesafe ve maske kullaniminin (maskenin toplu tasimada
ve magaza/marketlerde takilmasi) 6nemine deginerek
bu énlemlerin pandemi siiresince devam edileceginin
altini ¢izdi (28).
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INTRODUCTION

ABSTRACT

Introduction and Objective: Veganism is refusing to use any animal food, clothing, and other products. In other
words, veganism is a strict form of vegetarianism. Veganism is avoiding all food of animal origin including dairy
products and egg. Vegan diet increases over the past decades. Adequate and balanced nutrition is possible
with a well-planned vegan diet in every stage of life (childhood, pregnancy, adulthood etc.). Vegan diet consists
of grains, legumes (including soy and derived products), fruit and vegetables, nutsand seeds, vegetable oils,
herbs, and spices. Plant-based food are proved to be healing and protective for health. However, avoidance of
animal products may lead to some n utrition deficiencies. The purpose of this review is to examine the literature
on adequate and balanced nutrition of vegans. Material and Method: The titles mentioned in the review
emphasized the importance of nutrients in vegan individuals. The nutritional elements that are mostly observed
to be deficient in vegan individuals whose diet is very restricted and not designed well are iron, vitamin D and
By,, calcium, zinc, omega-3-fatty-acid. It is widely known that chronic nutrient deficiency may lead to a variety
of health problems. Nevertheless, it is possible to avoid these deficiencies if plant-based nutrition is adequate
and balanced. Conclusion: Vegan diets that restrict calorieintake, quit one or more food group, inattentive to
crucial nutritent cannot be accepted as balanced and could lead to serious health consequences.

oz

Giris ve Amag: Veganizm hayvansal besinleri, giyecekleri ve diger tiim yan Grtnleri kullanmayi reddeder.
Veganizm siki vejetaryenlik olarak da adlandirilabilir. Vegan beslenme ise yumurta, siit ve Griinleri de dahil olmak
lizere hayvansal besinlerin tamamindan kacinmak olarak tanimlanabilir. Son yillarda vegan beslenme giderek
artmaktadir. lyi planlanmis vegan beslenmeyle cesitli bitkisel kaynakli besinler tiiketerek yasamin her evresinde
(cocukluk, gebelik, yetiskinlik vb.) yeterli ve dengeli beslenmek mimkindir. Vegan diyet tahillar, baklagiller (soya
ve tiirevleri dahil), sebze ve meyveler, sert kabuklu yemisler ve tohumlar, bitkisel yaglar, otlar ve baharatlar gibi
cesitli bitkisel kaynakli besinleri igerir. Bitkisel kaynakli besinlerin saghgr iyilestirici ve gelistirici oldugu kanita dayali
verilerle vurgulanmaktadir. Ancak hayvansal kaynakli iriinlerin tiketilmemesi bazi besin eksikliklerine yol agabilir.
Bu derlemede amag vegan bireylerin yeterli ve dengeli beslenmesi ile ilgili literattrdeki verilerin incelenmesidir.
Gereg ve Yontem: Derlemede belirtilen basliklar vegan bireylerde besin égelerinin dnemini vurgulamistir. Dengeli
planlanmamis veya cok kisith sekilde beslenen vegan bireylerde en siklikla eksikligi gériilen besin dgeleri demir,
D vitamini, By, vitamini, kalsiyum, ¢inko, omega 3 yag asitleridir. Kronik hale gelen besin dgesi yetersizliklerinin
cesitli saglik sorunlarina yol acabilecegi bilinmektedir. Bitkisel kaynakli beslenmenin yeterli ve dengeli secilmesi
ile bu eksikliklerden korunmak mimkiindir. Sonug: Enerji alimini kisitlayan, bir veya daha fazla besin grubunu
tliketmeyen, kritik besin dgelerine dikkat etmeyen vegan diyetler dengeli kabul edilemez ve saglk acisindan
tehlikeli sonuglar dogurabilir.

foods (1, 2). Vegans even reject honey, gelatin obtained
by boiling bones, chocolate because it contains milk

We can define veganism as people who do not consume
selected animal foods (meat, poultry, fish, eggs, milk and
dairy products) or any kind of product including those
to which animal ingredients are added and additives
are completely avoided. Vegetarianism is a diet that
includes consuming mostly plant-based foods while
the vegan diet is a hard vegetarian diet. Vegan diet is
strictly restricted to the consumption of plant-based

Health Care AcadJ e Year2021 e Vol8 e Issue?2

and daily use products made from animal body parts
like fur and leather (3). Veganism is gaining popularity
around the world day by day (4-6). Recently vegans
make up 1% of the total population, however increases
over the past decades and can be a result of ethic, health,
or environmental concerns (7). In addition statistics
shows that sales of plant-based foods (e.g. convenience
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food prepared as vegan options) have increased strongly
over the past years (8 , 9 ). Guidance is important for
vegans to avoid health problems so in this review, the
aim is to examine the literature on vegan nutrition and
health effects.

VEGAN DIET TYPES

Vegans are divided into 3 sub-groups (3): Zen
macrobiotics diet, rawists, frutarians.

Zen Macrobiotics Diet

Zen Macrobiotics diet occurs legumes, grains, fruits
and vegetables. Some of the vegans who applies zen
macrobiotics diet are fed just with grains, excluding
fruits, vegetables and legumes from their diet (10).

Rawists

They do not prefer cooked food. These people think
that the nutrients of the food will be lost if cooking .
They generally consume raw fruits, vegetables, nuts,
seeds, legumes, grains. And also they eliminate harmful
category of food like processed foods (3, 11).

Fruitarians / Fruit-fed / Fruitists

Fruits and nuts are included in this diet, also sometimes
it might include vegetables that only counts as fruit in the
sense of botany. (12). Nutrient deficiencies (especially
protein) may seen in vegans who follow this diet (3).

HEALTHY DIET FOR VEGANS

Dietary guidance statements on vegan diets have been
published by a lot of health professional organizations.
Vegan diets should be planned carefully and they should
be able to provide adequate nutrition throughout life
when relied on a wide range of plant-based foods (13-
15). Even though it was doubtful to be vegan during,
infancy, childhood pregnancy and breastfeeding in the
past, nowadays it is known that adequate and balanced
nutrition is accomplishable with well planned vegan
diets. This is also valid for athletes. Contrary to emphasis
on vegan diets to be deficient in nutrition, they are rich
in a wide variety of foods: grains, legumes, soy and
derivatives, vegetables, fruits, nuts and seeds, vegetable
oils, and herbs and spices (16, 17). Food diversity
should be provided for absorbing all nutrients into the
body. However, nutrients consumed on a vegan diet are
not healthful on some occaions. For example, vegans
can consume plant based foods with high ammount
of sugar, salt or unhealthy fats. Therefore, for a vegan
diet to be healthy, it should be supported by experts
(18). Consuming adequate amounts and various plant
foods, emphasizing the intake of mainly unprocessed
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or minimally foods: a vegan diet can be nutritionally
sufficient while supplying the calorie requirements from
a variety of nutrient-dense foods (13).

REMARKABLE NUTRIENTS IN VEGANS

It has been shown that vegan diets are beneficial
particularly in increased fiber, beta carotene, vitamin
C and K, folate, magnesium and potassium intake and
so it is a high quality diet (19). Despite these benefits,
the risk of energy and nutrient deficiencies is the main
criticism of plant-based diets (20).

MACRONUTRIENTS

Since there is more dietary fiber in vegetable foods and
more water content in fruits and vegetables, there are
low calories in unit volume (21). However well planned
vegan diet can fulfill the macronutrient, which provide
energy, requirements.

Carbohydrates

Plant-based diets are rich in carbohydrate sources.
Studies showed that the carbohydrate intake ranges daily
energies of vegans from 50% to 65% while omnivours
in the general population have an intake of 50% or less
(22, 23).

Proteins

Recent studies show that the protein ratio of daily
energy intake is higher in ominovours than vegans.
(24). However, a vegan diet that well planned can
supply the need of protein generally (4). Protein intakes
should be increased by 10% of energy in vegans (25). In
fact, amino acids determine the quality of protein. All
essential amino acids can be found in plant proteins
(26). Thus, while according to a study, it is not necessary
to combine different protein sources at each meal if
various plant foods consumed during the day (4), other
studies indicate that consuming grains (methionine)
and legumes (lysine) together provides more benefits
for the bioavailability of essential amino acids. (27, 28).
The amino acid profile of soybeans is very similar to egg
albumin. Soy and derivaties are an important source of
protein in this diet (21). Vegan diets supply the protein
requirement with nuts, grains, seeds, legumes, green
leafy vegetables, pseudocereals (buckwheat, quinoa, and
amaranth), especially soy and derivaties (26, 29).

Studies have found that cooking legumes can reduce
tannin levels and trypsin inhibitors while making protein
more available. Whole grains have higher than refined
grains protein bioavailability (30-32). Thus, cooking
legumes and adding whole grains to vegan diets can
contribute to well-planned diet.
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Fats

Fats provide the most intense energy to the body
amongst macronutrients. Vegan diets may contain good
sources of polyunsaturated fats. Omega-6 (w-6) and
omega-3 (w-3) cannot be produced by the human body
so they must be contained in the diet (33). Plant-based
diets are normally abundant in w-6 fatty acids (34).

Long-chain -3 fatty acids have major importance for
the health of the retina, brain and cell membranes. w-3
may affect pregnancy outcomes and decrease the risk
of chronic diseases. The best plant sources of w-3 fatty
acids are flax, hemp, chia, canola and walnuts. Vegan
diets contain higher amount of a-linolenic acid (ALA)
than animal-based diets (35). Plant-based diets contain
less bioavailable w-3 fatty acids that's why they need well
planning (36).

w -3 is found in vegan diets as ALA. Vegans intake of
ALA is alike to omnivorous, meanwhile w-3 fatty acids,
eicosapentaenoic acid (EPA) and docosahexaenoic
acid (DHA) are not taken in the plant-based diets.
ALA is more easy to convert to EPA, while DHA needs
retroconversion process for converting to EPA. So vegans
should take an algae-based DHA dietary supplement in
addition to regular dietary intake of ALA sources (37).

Vegan diets should contain approximately 5% to 6%
of daily energy from saturated fat like mostly tropical
fats or high-fat foods. This amount is recommended by
American Heart Organization (38).

MICRONUTRIENT S

Vitamins and minerals include elements required in
small quantities for general health (13). Vegans remove
all animal-based foods from their diet and as a result,
significant micronutrient deficiencies can be increased
(39).

B, (Cobalamin)

Vitamin B, also called cobalamin and plant-based foods
does not contain it. Plant-based foods are unsufficient
or unpractical sources of this vitamin (40). Even they
have B, it’s form is unusable in human body. If vegan
diets include neither sufficient intake nor vitamin B,
supplements may result in vitamin B, deficiency in the
long term. Even though lack of B;, intake may not cause
people to feel unhealthy in the short-term, subclinical
deficiency can lead to malabsorption, osteoporosis,
mental illness, stroke, dementia in the long-term.
Vitamin B, is contained in the metabolism of all cells
and is critical for DNA synthesis (41). Vitamin B,
deficency causes megaloblastic anemia and peripheral
neuropathy. Vitamin B, is a coenzyme for two enzyme-
catalyzed reactions in the body.
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Bi,-fortified foods for vegans are sometimes suggested
to provide vitamin B,,. However, such products are
sometimes hard to reach, and also they should be
consumed three times a day to supply sufficient vitamin
Bi> (20). Thus, supplementation is the best way for all
vegans to fulfill their B;, requirements.

Iron

Animal foods contain iron in heme form and plant foods
contain iron in non-heme form. While bioavailability of
heme form is 15-35%, that of non-heme form is 1-34%
(15, 42).

On the contrary, just the absorption of non-heme iron
plays a role on homeostatic regulation, which may
preserve plant-based eaters from overload of iron, a risk
factor for cardiometabolic diseases.

Non-heme iron absorption might be influenced by
cooking methods and nutrition plan (43). Organic
acids like vitamin C, carotene and vitamin A rise the
bioavailability of non-heme iron.

Fermentation, germination, sour leavening, soaking
beans and grains all rise non-heme iron bioavailability by
decreasing phytates, which are iron absorbtion reducers
like tea (15).

Vitamin D

Most of the necessary amount of vitamin D is provided

by sun exposure and the remaining need for vitamin
D is produced by nutrition. Vitamin D deficiency is
common among vegans because vitamin D intake is
mostly from animal-based foods (44, 45). Vitamin D
affects bone metabolism. It is been reported that some
vegans have vitamin D deficiensies, specifically when
the blood test was made in the winter and in those
living near poles. Dietary and supplemental resources
of vitamin D are generally required to fulfill the needs of
this vitamin. Vegan diets that are fortified with vitamin
D include breeakfast cereals, fruit juice, margarins. (46,
47). Mushrooms that are treated with ultraviolet light
can be important resources of vitamin D (48).

While yeasts that are treated with ultraviolet light
produce Vitamin D, (ergocalciferol). Vitamin D,
and vitamin D; appear to be equivalent at low doses,
however vitamin D; appears to be more effective than
vitamin D; at higher doses. Vitamin D supplements are
recommended, if sun exposure and intake of fortified
foods are inadequate to meet needs (45).

Calcium

Calcium requirements can be supplied in a vegan
diet by some plant foods, tap water and calcium-
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rich mineral water (15). Calcium absorption and
bioavailability are restricted, because plant-based
calcium is bound to oxalate. Therefore, supplementation
is often recommended (21).

Zinc

Plant foods are important sources for zinc. Some of
these sources are grains, soy, legumes, nuts, seeds
and especially nutritional yeast which is commonly
used by vegans. Experts advise vegans to determine
50% or greater than the recommendation of daily zinc
consumption. Preparation methods and vitamin C will
enhance absorption (49, 50).

lodine

Iodine provide controlling blood circulation and
metabolic rate. Vegans can obtain their iodine need
from plant-based foods like sea vegetables or iodized
salt (13, 51).

Fiber

Since the presence of adequate fiber groups (whole
grains, legumes, vegetables and fruits etc.) in the
vegan diet increases fiber consumption which might
exceed daily need. An excess of fiber, can result in
restricting food and daily calorie intake and also may
cause deficiencies in micronutrients by reducing the
absorption of some of them from the intestines (52, 53).
Therefore, vegan diets should be well planned.

HEALTH EFFECTS OF VEGAN DIET

The studies indicated that vegans ate the high dietary
fiber, the low total fat and saturated fat, and had the
more healthy body weights (54), low blood sugar (55),
low cholesterol levels (56), low blood pressure levels (57)
compared to omnivores. Plant-based diet is a protective
against inflammation and so can reduce the risk of
many chronic diseases and mortality (58, 59). Also a
plant-based diet seems to be healtful by supporting the
development of a more various gut microbial system
(60, 61). Therefore plant based diet reduce the risk of
gastrointestinal diesease. Nevertheless, lack of vitamins
D and B12 have been related to low bone mineral density,
increased fracture risk, and osteoporosis (45).

CONCLUSIONS

The number of individuals who adopt a vegan diet
that aims to eat only by consuming plant sources has
significantly increased in recent years. When a plant-
based diet is well planned, it can be implemented in all
stages of life. Vegan diets that restrict calorie-intake, quit
one or more food group. Vegans should carefully regulate
their dietary intake of all micrnutrients by addition of
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supplements to avert micronutrient deficiencies in the
long run. To provide vitamin B12, vitamin D, calcium
and iron, you should ask for advice to your doctor and
nutrionist and take supplements if needed. It is necessary
and important to follow up-to-date dietary guidelines
and studies so vegans follow healthcare professionals.
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Giris ve Amagc: Calismada, COVID-19 salgin yénetiminde nesnelerin internetinden (NIT) hangi alanlarda
faydalanildiginin nitel arastirma yontemlerinden biri olan bilim haritalariyla tespit edilmesi amaclanmistir. Gereg ve
Yontem: Sciencedirect ve Pubmed platformlar kullanilarak, Ocak 2020—0cak 2021 arasinda COVID-19 salgininin
yonetiminde NIT uygulamalarina iliskin 150 makale incelenmistir. Bilimsel arastirmalarin igerik ve ad yapilarinin
tespitinde VOSviewer paket programi kullaniimistir. Bulgular: NIT'in biyik veri akiginin saglanmasina yonelik
ag optimizasyonu, salgin yayiliminin gercek zamanli izlenmesi ve tahminlenmesi, sosyal mesafenin korunmasi
amaclyla uyari sistemlerinin olusturulmasi, hastaliga iliskin biyolojik verilerin ve tibbi gériintiilerin siniflandiriimasi,
kronik hastalarin tespit edilmesi, hastalari ve toplumu yénlendirici mesajlasma sistemlerinin kullanimi, saglik
is glictntn planlanmasi, tele saglik hizmetleri, medikal NIT, hasta verilerinin glvenligi ve gizliligi, izlem igin
insansiz hava teknolojileri ve salgin yénetiminde maliyet etkinliginin saglanmasi calismalarinda yogunluklu olarak
gerceklestirildigi tespit edilmistir. Sonug: Calisma sonucunda, NIT'in salgin yonetiminde énemli bir role sahip
oldugu goriilmekte olup, NIT'in sosyal mesafenin korunmasi ve koruyucu dnlemlerin alinmasi, kisisel ve ticari
faaliyetlerin stirdlrtlmesi ve saglik hizmetlerinin yiriitilmesi calismalarinda kullanildigi anlasiimaktadir. Yasli ve
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kronik hasta grubunun saglik durumlari ve fiziksel aktivitelerinin takip edilmesinde giyilebilir teknolojilere odaklanan
calismalarin sayisinin arttiriimasiin énemli oldugu distinilmektedir.

ABSTRACT

Introduction and Purpose: In this study, the aim is to determine the use of internet of things (loT) in COVID-19
pandemic management with a literature review as a one of the qualitative research methodology. Materials and
Methods: 150 articles on COVID-19 pandemic management are examined by using Sciencedirect and Pubmed
platforms, for the period between January 2020 - January 2021. Articles’ contents and network structures
are obtained with VOSviewer software. Results: Network optimization, big data flow, real-time monitoring
and estimation of epidemic spread, creation of warning systems to protect social distance, classification of
biomedical data and medical images related to the disease, detection of chronic patients, use of messaging
systems to guide the community, planning of health workforce, telehealth services, use of big data and internet
of medical objects (Io0MT), security and privacy of patient data, drone technologies for monitoring pandemic
and cost management have been found as the most discussed topics. Conclusion: As a conclusion, it can be
asserted that loT has a crucial role in pandemic management and it helps to maintain social distance and take
protective measures, sustain personal and commercial activities, and conduct health services. It is considered
that the increase in the number of studies focusing on wearable technologies especially in monitoring the health
conditions and physical activities of the elderly and chronic patient group is important.

GIRIS VE AMAC

Halk sagligini tehdit eden bir hastaliga dair dogru ve
kapsamli verinin elde edilmesi, iletimi, analizi, sunumu
ve verinin salginin 6nlenmesine dair tiim siireglerin
yonetimindeki roliinde bilisim sistemleri 6nem arz
etmektedir (1). Makinelerin haberlesmesiyle birlikte,
akilli teknolojilerin giinliik hayatta kullaniminin
yayginlagsmas; artan bulagici hastalik riskinin tahmin
edilmesi ve buna iliskin tedbirlerin alinmasinda
nesnelerin interneti kavramini giindeme getirmektedir (2).

Health Care AcadJ e Year2021 e Vol8 e Issue?2

NIT, fiziksel ve sanal nesneleri birbirine baglayan,
internet tizerinden bilgi transferi ve karar almaya
yonelik islemlerin gerceklestirildigi teknolojidir (3). S6z
konusu teknolojiler genis bir uygulama alanina sahip
olup, saglik hizmetleri planlamasi ve afet yonetiminde
izleme/tespit icin hizmet odakli mimari yaklasimiyla
¢ozlimler sunmaktadir (4). Zorlu ¢aligma kosullar:
ve bakim-dagitim maliyeti gibi kisitlamalara ragmen
NIT, web teknolojileri ile entegre edilmis yapay zeka,
makine 6grenimi ve biiyiik veri analitigi gibi gelismekte

169



Tiitlincii ve Esen: Nesnelerin interneti ve COVID-19

olan tekniklerle birlikte, afet senaryolariin gergek
zamanli izlenmesinde etkin bir ekilde kullanilmaktadir
(5). Kiiresel ve gercek zamanli bir ¢éziim sunmasi,
kablosuz iletisimle i¢ ve dig ortamlarda kapsamli
veri elde edebilmesi ve nesneleri uzaktan izleyebilme
becerisine sahip olmasi s6z konusu teknolojilerin temel
ozelliklerindendir (6).

Saglik alaninda NIT uygulamalar1 hasta giivenliginin
saglanmasi ve hastalik takibine yonelik uygulamalar
basta olmak tizere; saglik iletisimi, tibbi ekipman ve ilag
yonetimi, saglik hizmetinin sunuldugu sahanin izlenmesi,
proaktif tedavi yaklagimlar1 ve tibbi operasyonlarda
maliyet etkinligini saglamaya yonelik uygulamalar:
icermektedir (7). Radyo Frekans: Tanimlama (RFID) ve
Kablosuz Sensor Ag1 (WSN) gibi iletisim teknolojileriyle
nesneler i¢in benzersiz bir kimlik tanimlanmakta
ve ortam hakkinda detayli veri toplanmasina imkéan
saglanmaktadir (8). Bu durum nesnelerin esnek,
uyarlanabilir, diisiik maliyet ve enerji tiiketimiyle verinin
elde edilmesi ve iletimine imkan taniyan yapisiyla
birlikte degerlendirildiginde; dogal afetler ve bulasic
hastaliklarin 6nceden tespiti, afet sirasinda alinacak
tedbirlerin koordinasyonu ve izlenmesi gibi alanlarda
etkin bir sekilde kullanilabilecegini gostermektedir
(9). Ayrica, uzaktan takip sistemleri, géruntila saglik
uygulamalar1 ve mobil saglik teknolojileri gibi analitik
sonug iireten hizmetler sunulabilmektedir. Ornegin bir
cografi bolgede, talep edilen agr1 kesici veya okstiriik
ilac1 kullaniminin artmasina iligskin veriler, kisisel
saglik verileriyle birlikte gercek zamanli izlenerek halk
saghigina dair bir¢ok bilgi kaynaginin ¢ok yonlii takip
edilmesi NIT ile miimkiindiir. Boylelikle yasa, cinsiyete,
cografik bolgeye, zamana ve semptomlarin tiiriine
gore salginin seyri konusunda alternatif senaryolar
olusturulabilmektedir (1).

COVID-19 salgini, Diinya Saglik Orgiitii (DSO)
istatistiklerine gore 2021 yil1 Ocak ay1 itibariyle diinya
genelinde yaklagik 85 milyon kisiyi enfekte etmis olup,
1,9 milyon kisinin 6liimiine sebep olmustur. Ekonomik
ve sosyal kayiplariyla birlikte COVID-19 kaydedilen en
tehlikeli salginlardan biri olarak nitelendirilmektedir
(10). COVID-19 gibi salgilarin yonetiminde, kiiresel
saglik hizmetleri altyapisinin NIiT ile etkinlestirilmesi,
salginin izlenmesi, kontrol altina alinmasi ve 6nlenmesi
cabalarini gelistirme potansiyeline sahiptir. Ornegin,
nesne tabanli ¢oziimlerle enfekte hastalarin hizli bir
sekilde teshis edilmesi ve bir hastaligin olas1 yayiliminin
seyahat verileri kullanilarak tahmin edilmesi; sehirleri,
sinirlar1 ve isletmeleri kapatmak zorunda kalmadan,
salginin ilerlemesinin kontrol altina alinmasina, mevcut
sistemde yeniden yapilandirma yapilabilmesine ve
tilke kaynaklarinin stabilize edilebilmesine yardimci
olmaktadir (11). Bu baglamda NIT, klinik sistemlerle
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saglik hizmetleri bilgi sistemlerinin biitiinlesik olarak
calismasini, hasta ve hastaliga iliskin verilerin, tibbi
verilerin bir arada kullanilarak salgin hastaliklarin
yonetim siireglerinin etkin sekilde planlanip
uygulanabilmesini miimkiin kilmaktadur (13).

Insan hayatin tehdit eden salgin hastaliklardan biri
olan COVID-19’un yonetimine iliskin NiT uygulama
alaninin tespit edilmesi, yeni ¢alismalara rehberlik
etmek ve konu hakkinda uygun ¢6ziimlere ulasilabilmesi
agisindan 6nem arz etmektedir. S6z konusu alanda
gerceklestirilen ¢alisma sonuglarini derleyen kapsamli
aragtirmalar, konu hakkinda istenen sonuglara ulasmay1
da kolaylastirmaktadir. Bu hususta, belirli bir konu
hakkinda bilimsel literatiiriin degerlendirilmesi ve
potansiyel aragtirma alanlarinin kesfedilmesine yonelik
olarak, bibliyografik verilerdeki kiimelerin ve dinamik
egilimlerin ayirt edilmesinde 6nemli ve etkili nitel
aragtirma yontemlerinden biri olan bilim haritalar:
kullanilmaktadir (14). Bu caligmada, COVID-19 salgin
yonetiminde NiT’ten hangi alanlarda yararlanildiginin
tespit edilmesine yonelik olarak bilimsel yaymlarin hangi
temalar etrafinda yogunlastiginin saptanmasi ve soz
konusu literatiire katk: saglayabilecek alanlarin bilim
haritalari kullanilarak tespit edilmesi ama¢lanmaktadir.

Salgin Hastaliklarin Yénetimi ve NiT Mimarisi

Ingiltere Halk Saglig1 Birimine gore salgin hastalik,
“benzer bir hastalig1 yasayan iki veya daha fazla
kisinin zaman ve mekan baglantili oldugu bir olay”,
“olagandan daha yiiksek bir enfeksiyon orant’, seklinde
tanimlanmaktadir. Salgin yénetiminin amaci, salgin
kaynaginin belirlenerek enfeksiyonun daha fazla
yayilmasini veya tekrarlanmasini énlemek icin
kontrol 6nlemlerinin uygulanmasi ve halk sagliginin
korunmasidir (15). Bu dogrultuda, salgin yénetiminde
kullanilan saglik bilgi sistemlerinin yerel, bolgesel
ve ulusal halk saglig1 sistemleriyle entegre olarak
caligmasi amaglanmakta ve salgina dair toplanilan
tiim bilgilerin paydaslara iletilmesi, hastaligin dogru
olarak tanimlanmasi ve hangi demografik gruplar i¢in
tehlike arz ettigi ile ilgili bilgi saglanmaktadir (16).
Salgin yonetimi, DSO’niin belirledigi standartlara
gore bir halk saglig1 problemi olarak goériilmekte olup,
halk katilimi, risk iletisimi, hasta tedavisi ve saglk is
glicliniin korunmasi yonetimi seklinde {i¢ ana baghkta
incelenmektedir (17).

Halk Katilimi

Salgin yonetim siirecinde etkilenen niifus, saglik
calisanlar1 ve miidahale ekiplerini de kapsayacak sekilde
tiim paydaslarin katiliminin saglanmasi gerekmektedir.
Bilgi ve iletisim teknolojileri, bir¢ok kurumun ve halkin
kesintisiz iletisimle ve is birligi icerisinde ¢aligmasini
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saglamaktadir. Ornegin, gelistirilen “TraceTogether”
uygulamas: sayesinde, COVID-19 salginina iliskin
sahadan elde edilen giincel veriler toplanip, halkla
paylagilmakta, bu sayede kisiler kendilerini ve ¢evresini
salgin karsisinda dogru sekilde yonlendirmektedir (18,
19). Boylelikle salgin durumunda insanlara sadece ne
yapacaklarini soylemek degil, insanlarin sagliklarini
koruyabilmeleri i¢in dogru bilgiye erisebilmelerine firsat
saglanmaktadir.

Insan odakl bilgi yonetim uygulamalar1 gergevesinde
salgin yonetiminde NIT kullanimy, afetlere miidahalede
dogru olan bireysel kararlarin sekillendirilmesini,
farkindaligin artmasini saglamaktadir (20). Siireg odaklt
bilgi yonetimi agisindan, salginin yonetilmesinde her bir
stirece iligskin fayda ve maliyet yoniinden hizli ve etkin
bir sekilde degerlendirme yapilip, deger yaratan, etkinligi
arttiran, iyilestirilmis ve gelistirilmis faaliyetlerin
planlanmasina imkin saglanmaktadir (21). Ornegin,
bulasic1 ve salgin hastaliklarin siirveyans: ve bunlarla
ilgili verilerin toplanmasi, entegre edilmesine yonelik
gelistirilen BioPortal sistemiyle, kisilerin yetkilerine
gore bulagicr hastaliklarla ilgili web tabanlt bir biligim
ortami sunulmakta olup, gézlenen bulasici hastaliklarin
portal tizerinden takip edilmesi ve alinacak giivenlik
onlemlerinin belirlenmesi saglanmaktadir. Ayrica,
salgin yonetiminde hangi iilkelerin daha bagarili oldugu,
salgina dair veriler gorsellestirilerek sunulmakta ve bu
sayede tilkelerdeki salginin boyutu konusunda gercek
zamanl bilgilendirme saglanmaktadir (22). COVID-19
konusunda ise tiim veriler DSO’niin olusturdugu
web portal {izerinden giinliik olarak sunulmaktadir.
Sonug olarak, teknoloji odakl: bilgi yénetim kullanimi
agisindan NIT tabanh uygulamalar veri paylagimini ve
etkili karar almayi giiglendirmektedir (23).

Hedef odakli boyutta, olagantistii duruma kars: bilingli
ve direncli bir toplulugun olusturulmas: hedeflenmekte,
kisilerin ve kurumlarin performansinin iyilestirilmesine
odaklanilmaktadir (24). Ornegin, bir salgindan belirli
bir yas grubunda olan veya komorbid hastaliga sahip
bireylerin saglikli bireylerden daha fazla etkilenmesi
olasidir. NIT ile hedef odaklilig1 ile hastalik/salgin
i¢in risk altindaki niifusun goézetimi etkin bir sekilde
gerceklestirilebilecektir. Hastalik Kontrol ve Onleme
Merkezi'nin (ECDC) akilli telefon uygulamalari
araciligiyla, hastalarin ve karantina altindakilerin
hareketlerini, temaslarini izlemek ve analiz etmek i¢in
gelistirdigi “COVID-19 Akilli Yonetim Sistemi” ile
Tiirkiyede gelistirilen “Hayat Eve Sigar” uygulamasi
hedef odakli uygulamalara 6rnek olarak gosterilebilir.

Risk iletisimi

Risk iletisimi, halk saglig1 ile ilgili acil eylem planlarinda
hayat kurtaran bir yontem olmakla birlikte, gergek
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zamanl bilgi ve fikir aligverisini de ifade etmektedir.
Risk iletisiminde nihai hedef, gerek saglik calisanlar
gerekse risk altindaki herkes icin salgini hafifletmek,
koruyucu ve onleyici tedbirler icin bilingli kararlar
alabilmektir. Salgin yonetiminde iletisimin glivenirligi,
stirekliligi, operasyonel etkinligin saglanabilmesi, geri
bildirim sistemlerinin kurulabilmesi, sosyal medya,
sosyal seferberlik, saglig1 gelistirme, halk katilimi
ve acil durumlarda kullanilacak sosyal yontemlerin
olusturulmasi ve koordinasyonu ag¢isindan, dinamik
bilginin islenmesine imkéan veren NIT kullanimz, salgin
veya afet kontrol stratejisinin degerli bir parcasidir (25,
26).

Tedavi ve Saglik is Giiciiniin Korunmasi

Salginin etkilerinin hafifletilebilmesi i¢in salgin
stiresince ve sonrasinda saglik hizmetlerinin devamlilig
ve saglik glicliniin korunmasina imkan taniyan bir saglik
sisteminin olusturulmas esastir. Hastaligin tedavisinde
kullanilan temel yaklagimlarin yani sira; tedaviye veya
ilgili tedavinin sunuldugu saglik tesisine ulasilamadig:
durumlarda destekleyici bakim hizmetleri koruyucu ve
kurtarici bir rol oynamaktadir. Hipertansiyon ve diyabet
gibi kronik rahatsizliklar olanlarin uzaktan izlenmesine
imkan tanimasi ve temelde hastanelerde gerceklestirilen
telemetri, nabiz 6l¢timii ve kan basinci gibi biyometrik
olgtimlerin, taginabilir ve kablosuz cihazlar araciligiyla
hastanede bulunan monitore aktarimi, ¢ok sayida
hastayr minimum is giicii maliyetiyle ve etkin sekilde
izlemek i¢in kullanilabilmektedir. Bu durum hem saglik
¢alisanlarinin enfeksiyona maruz kalmasini azaltmakta
hem de saglik personelinin verimliligi arttirmaktadir
(27).

NiT Mimarisi

NIT, akilli sehirler ve ev sistemleri, telekomiinikasyon
ve saglik hizmetleri gibi birgok alanda kullanilan ve
cihazlarin internet tizerinden baska cihazlara baglanmasi
olarak tanimlanmaktadir (28). NIT’in temel fonksiyonu,
herhangi bir cihazi internete veya diger cihazlara
baglamak olup, s6z konusu cihazlarin veri toplama/
biriktirme veya veri aligverisi yapma olanag: saglayan
ag baglantilariyla entegrasyonunun saglanmaktir
(29). S6z konusu teknoloji igerdigi algilayicilar, akilli
ve etkilesimli paketleme sistemleri, sunucular, veri
tabanlar1 ve gercek zamanl: iletisim ve mobil erisim
protokolleri, radyo frekans: tanimlama, insan/makine
etkilesimi ve bulut bilisim gibi bir¢ok farkli teknoloji
alt yapisiyla akilli cihazlar basta olmak iizere bir¢ok
tiirdeki cihazin etkilesimini ifade etmektedir. Her nesne
bir internet protokol numarasi ile ag tizerinden birbirine
baglanabilmekte ve bu sekilde birgok cihaz ek bir gii¢
kaynagina ihtiya¢ duymaksizin ag tizerinden bir¢ok
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hizmete erisim saglanmaktadir. Boylelikle nesneden
nesneye, insandan nesneye ve insandan gevreye iletisgim
saglanmakta olup, veriye her yerden siirekli olarak
erisim miimkin hale gelmektedir. Kurulum ve bakim
maliyetinin diisiik olusu ve gercek zamanli veriyle
ihtiyaclara aninda cevap verebilme kabiliyeti, NIT
kullanimini arttiran en onemli faktorlerdendir (29).
NIT aginin sahip oldugu temel 6zellikler su sekilde
siralanabilir:

Baglantisallik: Sistemler, aglar ve insanlar arasindaki
veri aligverisinin saglanmasi, nesnelerin kiiresel bilgi
ve iletisim agina baglanabilir bir nitelikte olmasi
gerekmektedir.

Heterojenlik ve birlikte ¢alisabilirlik: Heterojenlik,
tarkl: platformlarla etkilesim kurabilen nesnelerin ve
alt sistemlerinin ¢esitliligidir. Caligabilirlik 6zelligi ise,
bir sistemdeki iki veya daha fazla cihazin, agin veya
platformun birbirleriyle sorunsuz bir sekilde iletisim
kurarak veri paylagiminin gerceklesmesidir.

Bityiik 6lgeklilik: NIT sisteminde birbiriyle iletisim
kurmas: gereken cihaz sayis1 ve aktardiklar: veri
miktari bityiik oldugundan dolayi, s6z konusu verilerin
islenmesi, etkin bir sekilde yonetilmesi énemlidir.

Nesne baglantili hizmetler: Kisisel verilerin korunmasi
ve gizliligi esas alinarak, nesnelerin gercek zamanli veri
eldesiyle operasyonel verimliligi saglayacak hizmetlere
aracilik etmesi gerekmektedir.

Maliyet avantaji: Bir isletmede is siireglerine katilan
ekipmanin gercek performansinin ve durum bildiriminin
stirekli takip edebilir niteligi, bir¢ok endiistriyel
isletmede maliyetleri diistiriicii etkiye sahiptir.

NIT sisteminde fiziksel bilesenlerin organizasyonu ve
konfigiirasyonu cihazin gergeklestirecegi operasyonun
prosediirii ve veri formatinin spesifikasyonuna gore
degisiklik gostermektedir. S6z konusu sistemde nesneler
tiziksel olarak algilanabilir, baglanabilir, ¢alistirilabilir
durumdayken, ayni zamanda sanal olarak depolanabilir,
islenebilir, erisilebilir durumdadir. Literatiirde uygulama
alanlarina gore bircok mimari model 6nerilmis olup,
temel olarak NIT mimarisi akilli cihaz ve sensor katmant,
ag katmani, servis katmani ve sunum-uygulamalar
katmani olarak incelenmektedir.

Cihaz kapasiteleri ve sensoér duyarliligindaki artis
ozellikle saglik alaninda birgok nesnenin genis kapsamda
uygulanabilirligini miimkiin kilmaktadir. Ornegin,
yagamsal bulgularin takibi amaciyla olusturulan
algilayici tabanl giyilebilir bir cihaz, gerekli durumlarda
miidahale amaciyla saglik personelinin kisiyi hizlica
bulabilmesi, fizyolojik verilerinin, biyo-sinyallerinin
anlik ve kesintisiz olarak elde edilmesine ve kisinin
ozgiirce hareket etmesine imkan tanimaktadir. Salgin
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yonetimi agisindan bakildiginda, yiiksek risk tasiyan
kronik hastalarda kullanilacak takilabilir kablosuz
digiim veya akilli cihazla, hastalarin riskli bolgelere
giris—cikisinin engellenmesine yonelik sesli erken uyari
ve takip sisteminin gelistirilmesi 6rnek olarak verilebilir.
S6z konusu katman, akilli cihaz veya sensorle servis
katmani arasinda aracilik rolii iistlenmektedir.

GEREC VE YONTEM

COVID-19 salgmminin diinya genelinde genis yayilim
gostermeye bagladigi Ocak 2020’den itibaren, NIT
ile COVID-19’un ydnetilmesine iligkin bilimsel
caligmalarda da artig yaganmugtir. lgili konunun
kullanim alaninin kegfedilmesi ve literatiiriin 6zetlenmesi
amaciyla ¢alismada, “medical IoT and COVID-19,
IoT and healthcare, IoT and coronavirus, pandemic
and IoT, internet of things and COVID-19” anahtar
kelimeleriyle, Sciencedirect ve Pubmed iizerinden
sorgulamalar gerceklestirilmistir. Buna gore, 01.01.2020-
01.01.2021 yillar1 arasinda COVID-19 salgininin
yonetiminde NIT uygulamalarina iligkin 150 makale
incelenmistir. Calismalarda ortak tekrarlanan anahtar
terimler VOSviewer (versiyon 1.6.16) programiyla
haritalandirilmistir. Buna gére, 6geler etiketleriyle bir
daire olarak temsil edilmis olup, dairenin boyutu 6genin
agirhigina gore belirlenmistir. Yani, bir 6genin agirhig:
ne kadar ytiksekse, 6genin etiketi ve dairesi de o kadar
bityiik olmaktadir. Bir 6genin rengi, 6genin ait oldugu
kiime tarafindan belirlenmekte olup, 6geler arasindaki
cizgiler, baglantilar1 temsil etmektedir.

BULGULAR

Pandemi sirasinda artan teknoloji kullanimi, viriisin
yayiliminin kontrol edilebilmesi amaciyla akilli telefon
uygulamalar: kullanarak viriisiin izlenebilmesine
yonelik bilimsel ve teknolojik altyapinin gelistirilmesine
de imkén saglamistir (30). Birgok iilke akilli telefon
uygulamalari ve ilgili enfeksiyon 6nleme siireglerine bagh
izleme uygulamalari gelistirmistir. Hindistan tarafindan
kisilerin COVID-19 salginiyla miicadele yeteneklerini
arttirmak ve hastaligin seyrine iliskin bilinglendirmek
amaciyla “ArogyaSetu” isimli mobil uygulamasi ve Cin
tarafindan gelistirilen “Close Contact” uygulamalar:
bunlara 6rnek olarak verilebilir (31).

Sekil 1'de gosterildigi tizere, NIT kullanimi salgin
yonetiminde genis bir alana sahiptir. Buna gore, veri
akiginin saglanmasina yonelik ag optimizasyonu, salgin
yayitliminin ger¢ek zamanli izlenmesi ve tahminlenmesi,
sosyal mesafenin korunmasi amaciyla uyari sistemleri,
hastaliga iliskin biyolojik verilerin ve tibbi goriintiilerin
siniflandirilmasi, biyosensor kullanimi, hastalari
ve toplumu yoénlendirici chatbot’larin kullanimy,
saglik is giiciniin planlanmasi, kronik hastaliklarin
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Sekil 1. COVID-191a Iligkili NIT Caligmalarinin Ag Gésterimi

tespiti, tele saglik hizmetleri, blockchain teknolojisi,
biiyiik veri, medikal NIT (IoMT), verilerin gizliligi,
enerji tiiketimi etkinligi, izlem i¢in insansiz hava
teknolojileri ve salgin yonetiminde maliyet etkinliginin
saglanmasi konularinda ¢alismalar gerceklestirilmistir.
Ornegin, salginin yayiliminin dnlenmesi amaciyla
hastaligin hizli ve erken teshisi temasl kisilerin, giivenli
ve riskli alanlarin tespit edilebilmesi i¢in android
tabanli akilli telefon uygulamalar1 gelistirilmistir.
S6z konusu ¢alismalarda, topluma iletilmek istenen
kurallarin ve bildirimlerin akilli uygulamalar araciligryla
gergeklestirilmesinin salginin kontrol altina alinmasinda
onemli oldugu ve izolasyon siirecinde olan hastalarin
birbirleriyle baglant: saglayarak motive kalmasini
sagladig1 gorilmistiir (30, 32). Ayni1 konuda sosyal
mesafe tedbirini ihlal eden bireylerin kimliklerinin
tespit edilmesi ve kalabaligin sesli ya da gorsel uyarilmasi
amaciyla bir uygulama gelistirilmistir (33). Bunun
yan1 sira havalimanlari, tren istasyonlari, otobiis
duraklar1 ve aligveris merkezlerinin giris noktalarina
yerlestirilen kizilotesi viicut termometreleri, optik
kameralar ve kasklar en sik incelenen konularin baginda
gelmektedir. Ornegin, kalabaligin i¢inde enfekte olan
kisilerin tanimlanmasina yénelik gelistirilen termal
goriintilleme sistemlerine sahip akilli kasklarla kisinin
kimligi tanimlanabilmekte, kalabaligin taranmasi ve
viicut 1s1s1 yiiksek olan kisilerin tespiti yapilabilmektedir
(34). Ayrica enfekte kisinin konumu GPS araciliiyla
belirlenmekte ve bu yolla enfekte bireylerin izole edilmesi
miimkiin hale gelmektedir. Bu tiir cihazlar yashlar veya
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risk grubunda bulunan kisilerin ila¢ kullanimi ve
hareketsizlik durumunda fiziksel aktivite bildirimleriyle
de koruyucu saglik hizmetleri fonksiyonunu yerine
getirmektedir.

Insansiz hava araglar1 salginlarin takibinde cografik,
goriintii ve ses tiirtindeki gesitli tiirdeki verileri
toplamakta ve kablosuz sistemler araciligiyla bilgi
sistemlerine aktarim gerceklestirmektedir. Kalabalikta
iz stirme, yiiz tanima, termal tarama gibi islevleri
olan hava araglari, kisinin viicut 1sisindaki anormal
artislari, sosyal mesafesini veya maske takip takmadigini
tespit edebilmektedir Salginla miicadelede temel
ihtiya¢ malzemelerinin enfekte kisilere iletilmesi ve
denetim amaciyla, karantina ve maske uygulamalarinin
takibi, gozetimi ve hastalarla temasa gecen kisilerin
belirlenmesinde insansiz hava araglarinin kullanimi
NiT’in diger uygulama alani olarak goze carpmaktadir
(35, 36).

Sekil 2de anahtar terimlerin yogunluk haritas: verilmistir.
Buna goére, COVID-19 kapsaminda gergeklestirilen
NIT galismalarinin biiyiik 6lgiide viriis yayiliminin
izlenmesi ve tahminlenmesi, enfekte hastalarin
tespiti, internet ve ag teknolojileri, biyosensorler, tibbi
gorintilerin islenmesi konularma odaklandig: fakat
s0z konusu teknolojilerin salgin yonetimindeki olas:
dezavantajlarinin da tartisildigr géze carpmaktadir.
Bu durum, nesnelerin kablosuz teknolojilerle baglant:
kurmasi ve gozetimsiz bilegenlere sahip olmasi, kisisel
verilerin gizliligi, gitvenligi ve korunmasi gibi konularda
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Sekil 2. Calismalarin Yogunluk Haritasi

bir takim soru isaretlerini de akla getirmektedir
(37). Nitekim akilli takip, E-saglik, akilli sehir ve
ev uygulamalari, ulastirma ve lojistik gibi kullanim
yayginliginin arttig1 alanlarda, siber saldirilar, kisisel
verilerin kotiiye kullanimi ve kisisel verilerin edinilmesi
stirecinde teknolojik ve etik siireclerde yasanabilecek
zorluklara dikkat ¢ekilmektedir (38). Kisisellestirilmisg
saglik verileri (nabiz, glikoz, kan basincy, aktivite takibi)
ve atmosferik verilerin yani sira; sorunsuz bir tedavi
stireci i¢in tibbi ekipman ve cihazlarin durumu ile
operasyonlarin maliyet boyutunu ilgilendiren faktérlerin
gercek zamanli takibinde de NIiT’in énemine dikkat
cekilmektedir (39).

TARTISMA

Guntmizde bir¢ok kurum ve kurulus daha fazla
nesnenin birbiriyle haberlesebilmesi i¢in basta Wi-Fi ve
hiicresel kablosuz baglant1 olmak {izere genis kapsaml
iletisim protokollerine ihtiya¢ duymaktadir. Cisco (39)
tarafindan yayinlanan ¢aliymada, 2023 yilina kadar 29,3
milyardan fazla nesnenin internet dolagimina katilacag:
ongorilmektedir. Huawei (40) tarafindan yayimlanan
arastirmada, 2025 yilinda NIT tanimu igerisinde bulunan
cihaz sayisinin 100 milyar1 gececegi belirtilmektedir.
Ayni sekilde, McKinsey (41) raporunda, 2025 yilinda
NiT’in yillik toplam ekonomik etkisinin yaklagik 10
trilyon dolara ulagacagi 6ngoriilmektedir. GVR (42)
tarafindan gerceklestirilen ¢alismada ise, 2020 yilinda
akilli ve giyilebilir cihazlarin piyasa biytkligin 37,1
milyar dolar olarak gerceklesecegi, 2020-2027 yillar
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arasinda piyasa biiytikligiiniin her sene yaklasik %16
biyiiyecegi tahmin edilmektedir. Saglik sektorii 6zelinde
kullanim alani heniiz temel saglik gostergeleri ve spor
uygulamalar1 agirlikli olsa da, salgin hastaliklarin ve acil
durumlarin yonetiminde nesnelerin haberlesmesine
dayanan saglik sistemi mimarisiyle, hastaliklarin teshis,
tedavi ve takip siiregleri, saglik kurumlarinda personel
yonetimi ve varlik planlamasi, uzaktan saglik takip
hizmetleri ve salgin hastaliklarin izlenmesi gibi bireyler,
gruplar ve nesneler arasinda iletisim gerektiren genis bir
alanda kullanim1 miimkiindiir.

COVID-19 salgini giinlitk hayat1 bir¢ok yénden
etkilemis olup, 6zellikle saglik hizmetleri planlamasi
ve salgin kontroliinde teknoloji odakli degisimlere
sebep olmustur. Kurum ve kuruluslarin bir kismi
faaliyetlerini sonlandirma karar: alirken, bir kismu ise
caligma sartlarinda radikal degisikliklere gitmistir. Saglik
hizmetleri sunumu dahil olmak {izere bir ok alanda ytiz
ylze iletisim yerini, dijital servislere birakmuistir (43, 44).
Dijital teknolojilerin yalnizca hizmet sunumunda degil,
toplumda da benimsenmis olmasi, COVID-19’un diinya
¢apinda yayilmaya devam ederken, insanlarin iletisimi
stirdiirebilmelerine de olanak saglamistir. Yani bir agidan
bilgi sistemleri, kisilerin sosyal mesafe ve izolasyon
normlarina bagh kalarak etkilesimlerini stirdiirmelerine
imkan tanimis, birbirlerine daha da yakinlastirmistir
(43). Salginin kontrol altina alinmasinda sosyal medya
platformlarinin da etkili oldugunu ortaya koyan
¢alismalar mevcuttur. Bu platformlarin mesaj yoluyla
vatandaglara ulagtirilmak istenen mesajlar, kurallar
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ve onlemlerin ulastirildigi, izole olan bireylerin
birbirleri ile baglanti kurmasinin saglandigi, ayrica
kisilerin birbirlerini motive etmesine olanak sagladig:
gorilmiistiir (45, 46).

NIT pandemik kogullarda her yerde erisilebilir dijital
saglik hizmetlerinin saglanmasinda ve salgin sonrasi
doénemde COVID-19’un yeniden ortaya ¢ikmasina
kars1 alinabilecek tedbirler konusunda 6nemli bir
role sahiptir (47). Caligmalarda, esnek, 6l¢ceklenebilir
ve degisik hizmet seviyelerinde giivenli e-saglik
¢oziimlerinde NIT ile tibbi NIT, sanal gergeklik,
biiyiik veri, insansiz hava araglari, otomatik robotlar ve
blockchain teknolojilerinin entegre olarak kullanimina
dikkat ¢ekilmektedir (48). Nitekim, ¢aliymamizda
gergeklestirilen literatiir aragtirmasi sonucunda
da, s6z konusu alanlarda yiritiilen ¢alismalarda
yogunlugun oldugu tespit edilmistir. Bu agidan, COVID-
19’un yayiliminin kisitlanmasi, saglik ekiplerinin
giivenliginin saglanmasi, hizmet sunumunda saglik
kurum ve kuruluglarinda etkin kaynak planlamasinin
gerceklestirilmesi, hastalarin fiziksel ve psikolojik saglik
bakim kosullarinin korunmasi ve iyilesen hastalarin
izlenmesi agisindan, yukarida belirtildigi sekilde NIT ile
iligkili birgok alanda entegre ¢alismalarin yiriitilmeye
baslanmasinin literatiire ciddi bir katk: sagladigi
distiniilmektedir.

Salgin hastaliklarin yonetiminde filyasyon ekiplerinin,
hastaliga sahip veya temaslilarin evde izolasyon
stireclerini izlemesi, 6zellikle vaka sayilarinin ¢ok yiiksek
oldugu durumlarda fiziken miimkiin olmamaktadir.
S6z konusu Kkisilerin alinan tedbirlere ve izolasyon
kurallarina uyup uymadiginin izlenmesi igin istihdam
edilecek yeni isgiicii ve artan is yiikii nedeniyle salgin
yonetiminin biit¢e yiikii ve toplumsal maliyeti de
artacaktir. Hastalarin veya temasl: kigilerin akilli
telefonlarina yiiklenecek bir uygulama veya kisinin
glinliik saglik durumu ve hareketlerini izleyen, modern
sensorler iceren bir bileklik yardimi ile daha diisiik
maliyetlerle siire¢ yonetilebilecektir. NIiT ile tele tip
basta olmak {izere, mobil uygulamalar araciligiyla
es zamanli video konferanslarla senkron bir sekilde
saglik hizmeti sunumuna imkén taninmaktadir (49).
Kopmaz ve Arslanoglu (50) tarafindan gerceklestirilen
¢aligmada, akilli saglik uygulamalarinin kisilerin yasam
tarzini degistirdigi, saglik bilgi diizeyini arttirdigs, saglik
masraflarini azalttigi belirtilmekte olup; bu durum, NIT
teknolojileri kullanim alaninin genislemesi ile paralellik
gostermektedir.

Kisilerin giinliik aktivitelerine iliskin hareket
sensoOrlerinden elde edilen verinin bulut sistemler
araciigiyla bircok tiirdeki cihazla es zamanl olarak
paylasilabilir olmasi, salgin yonetiminin halk katilimi,
risk iletisimi ve saglik is gliciniin korunmas: boyutu
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acisindan 6nemlidir. Singh arkadaslar1 (30) tarafindan
ele alinan ¢aligmada, NIT"in enfeksiyonlu bir COVID-19
hastasinin semptomlar1 tanimlamasi, daha iyi tedaviyi
hizla saglamasi i¢in yararli oldugu ve hasta, hekim,
cerrah ve hastane yonetim sistemi igin faydali oldugunun
ortaya konulmasi bu durumu destekler niteliktedir.

Bu faydalarin yaninda ¢aligmalarda NIT, mobil saglik
gibi uygulamalarin kisisel verilerin gizliligi, glivenligi
ve korunmasi gibi konularda bir takim endigeleri
beraberinde getirdigi ortaya konulmustur (43, 50).
Ancak NIT, hastalarla saghk profesyonelleri arasinda
kopriiler kurarak, verimliligi arttirip saglik hizmetinin
daha uygun maliyetli olmasini saglayan yenilik¢i bir
teknoloji 6zelligine sahip olmas1 nedeniyle bilhassa
saglik hizmetlerinin gelecegine yon verebilecek giicte
olan bir teknoloji olarak gorilmektedir (3).

SONUC VE ONERILER

Sonug¢ olarak, tim diinyay: etkisi alan COVID-19
pandemisinin yayiliminin 6nlenmesi ve kontrol
altina alinmasinda glintimiiz teknolojileri vasitasiyla
o6nemli kazanimlar elde edilmektedir. Literatiirde
incelenen caligmalarda, NIT tabanl bilgi ve iletisim
teknolojilerinin salgin yonetiminde énemli bir role sahip
oldugu goriilmektedir. S6z konusu teknolojiler, salginin
onlenmesindeki en 6nemli faktérlerden biri olan sosyal
mesafenin korunmasi ve koruyucu dnlemlerin alinmast,
kisisel ve ticari faaliyetlerin siirdiiriilmesi ve saglik
hizmetlerinin yiiriitiilebilmesine yardimci olmaktadir.
Literatiirdeki ¢aligmalarda, COVID-19 ile miicadelede
giyilebilir cihazlar, insansiz hava araglari, robotlar, NIT
nesneleri ve akilli telefon uygulamalar1 dahil olmak
tizere NIT &zellikli / baglantili teknolojilerin roliine
dikkat ¢ekilmektedir. Salgin hastaligin yonetiminde
NIT uygulamalarinin etkinliginin yani sira; hastaligin
teshisi, tedavisi ve karantina siireclerinde kisilerden
elde edilen verilerin gizliligi ve giivenligi konusundaki
endigeler de goze carpmaktadir. NIT’in etik prosediirler
ile sekillendirilecek ¢alisma prensiplerinin ve uygulama
alaninin, s6z konusu endiselerin giderilmesinde
onemlidir. NIT’in giivenli ve dogru bir sekilde
uygulanmas, yetkililerin ve saglik ¢alisanlarinin salgin
yonetimine etkin olarak katilimini saglayacag: gibi;
enfeksiyonlar, hastaneye yatiglar ve 6lim orani dahil
olmak tizere salginin toplum {tizerindeki etkisini de
onemli dl¢lide azaltabilecegi diigiiniilmektedir.

Ozellikle saglik caliganlari ile hastalar arasindaki fiziksel
etkilesimi en aza indirmek amaciyla NiT’in yapay
zeka teknolojileriyle entegre olarak kullanimina iligkin
literatiirde ¢ok kisith sayida ¢aligmaya rastlanmigtir.
Nesnelerin karantina stirecindeki hastalarin giinlitk
yasamlarinda nasil kullanilabilecegi ve akilli sehir
uygulamalariyla birlikte salginin yénetiminde nasil bir
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rol iistlenecegine yonelik gerceklestirilecek ¢alismalar
literatiire katki saglayabilecek niteliktedir. Ayrica, yash
ve kronik hasta grubunun saglik durumlari ve fiziksel
aktivitelerinin takip edilmesinde giyilebilir teknolojilere
odaklanan ¢aligmalarin sayisinin arttirilmasi bu alandaki
6nemli bir boslugu giderecektir.

Caligma kapsaminda karsilagilan kisitlar: birkag
maddede siralamak miimkiindiir. Bunlardan ilki, 2020-
2021 yillar1 arasindaki ¢aligmalarin incelenmesi ve
yanlizca Sciencedirect ve Pubmed arama motorlarinin
kullanilmasidir. Arastirmanin gergeklestirildigi
veri tabanlarinin kapsamli olmasina ragmen, bazi
makalelerin gézden kagmis olmast olasidir. Ikinci kisit
ise, NIT caligmalarinda sunulan anahtar kelimelerin
cesitliligidir. Arastirma kapsami disinda farkl
anahtar kelimelerle gerceklestirilmis olabilecek diger
calismalarin 6rnekleme dahil edilmemis olabilir.
Ornegin, “bilgi teknolojileri, insansiz hava araclari,
akilli cihazlar” gibi NiT ile iliskilendirilebilecek spesifik
anahtar kelimelerin kodlandig1 ¢aligmalarin bulunmas:
mimkiindiir. Bu sebeple, gelecekteki ¢calismalarda yil
araliginin genis tutulmasi, arama gerceklestirilen veri
tabanlarinin ve anahtar kelimelerin ¢esitlendirilmesi
tavsiye edilmektedir. Caligmanin bir diger kisiti ise,
haritalama i¢in ¢alismalarin tam metinleri yerine,
¢alisma oOzetlerinin ve bagliklarinin kullanilmig
olmasidir. Caligmalarin tam metinleriyle ele alinarak
degerlendirilmesinin, NIT' iliskin uygulama alanlarinin
ve literatiirdeki bosluklarin kapsamli olarak tespiti
agisindan 6nemli olacag: disiiniilmektedir.
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