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TEKNOLOJI ILE BIRLIKTE DiJITALLESEN ANNELiK UYGULAMALARI
MATERNITY APPLICATIONS THAT ARE DIGITALIZED WITH TECHNOLOGY

) Doc. Dr. Semiha AYDIN OZKAN ) )
Adiyaman Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ebelik Boliimii Ogretim Uyesi

) Zehra DOGAN
Adryaman Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Ebelik Anabilim Dal1 yiliksek lisans
ogrencisi, ORCID ID: 0000-0002-1123-1977

Ozet

21. yiizyil itibari ile yayilan internet kullanimi bilgi ¢ag1i’ da diyebilecegimiz bu donem icin
topluma sunulmus en iyi buluslardandir. Bu bilgi ¢agi doneminde olusan yeni kadinlik ve
annelik rollerini de beraberinde getirmistir. Gegmisten gilinlimiize annelik kavrami sosyal,
ekonomik ve kiiltiirel olgulardan etkilenip sekillenmistir. Toplumsal degisimlerin sonucunda
annelik siirekli kendini yenileyen, gelistiren bir kavramdir. Dijitallesen diinyada anne olan
bireyin annelik ile ilgili bilgi edinme ve edindigi deneyimleri diger annelerle paylagsmak icin
gerek sosyal medya gerek dijital uygulamalarini kullandig1 gériilmiistiir. Anneligin dogasinda
bulunan ¢ocugu i¢in en iyisini yapabilme giidiisii, onu arastirmaya, O&grenmeye ve
ogrendiklerini uygulamaya yonlendirir. Yeni nesil anneler teknolojik gelismeler 1s18inda
ozellikle gebelik, dogum, dogum sonu dénem ve ¢ocuk bakimi ile ilgili gegmis zamanlarda
oldugu gibi geleneklerden ve biiyiiklerinden bilgi almak yerine dijital platformlardan
faydalanmaktadirlar. Giiniimiizde internetin yaygin, ulagilabilir, ucuz, zaman-mekan
kisitlamasi olmadan istenilen bilgiye ulasilabilme 6zelliklerinden dolay1 en ¢ok bagvurulan
bilgi edinme yontemi olarak kullanilmaktadir. Bu ¢alismada annelik kavrami, dijital annelik
kavrami, dijital annelik pratikleri ve mobil uygulamalar, mobil uygulamalarin kullanimi ve
mahremiyet vurgusu, dijital annelik ile gelen tiiketim, dijital annelerde sosyal destek,
dayanigsma bagliklar1 literatlir taramasi araciligiyla, dijital anneligin avantajlar1 kadar
dezavantajlari lizerinde durulmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Teknoloji, Dijital annelik, Dijital annelik uygulamalari
Abstract

The use of the internet, which has spread as of the 21st century, is one of the best inventions
presented to the society for this period, which we can call the information age. This has brought
with it the new roles of femininity and motherhood that emerged in the information age period.
From past to present, the concept of motherhood has been influenced and shaped by social,
economic and cultural phenomena. As a result of social changes, motherhood is a concept that
constantly renews and develops itself. It has been observed that the individual who is a mother
in the digitalized world uses both social media and digital applications to obtain information
about motherhood and share her experiences with other mothers. The instinct of motherhood to
do the best for her child leads her to research, learn and apply what she has learned. In the light
of technological developments, new generation mothers benefit from digital platforms instead
of getting information from traditions and elders, as in the past, especially about pregnancy,
birth, postpartum period and child care. Today, the internet is used as the most used method of
obtaining information due to its widespread, accessible, cheap, and access to the desired
information without time-space restrictions. In this study, the concept of motherhood, the
concept of digital motherhood, digital motherhood practices and mobile applications, the use
of mobile applications and the emphasis on privacy, the consumption that comes with digital
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motherhood, social support in digital mothers, solidarity are discussed through the literature
review, as well as the disadvantages of digital motherhood.

Keywords: Digital motherhood, Digital motherhood practices, Technology

Giris

Toplum hizmetine sunulan ve en iyi buluslardan biri olan internetin bulunusu ile
21.yiizy1l ‘Bilgi ¢cag1’ olarak anilmaya baglanmistir (Basoglu ve Yanar 2020:8). Bilgi ¢cagi ile
birlikte Rothman (1994: 145) yeni kadinlik ve annelik rollerinin olustugunu belirtti. Olusan bu
yeni annelik rolleri beraberinde dijital platformlarda yer almayi ve toplumsal yapilar tarafindan
meydana getirilmis annelik roliiniin nasil olmas1 gerektigini belirlemis ve bu dogrultuda yeni
annelik insas1 dijital mecrada yer edinmistir (Celik, 2019, s. 44).

Dijital platformlarda iiretilen ve yayginlasan igerikler ile beraber anneler tecriibelerini
diger insanlara daha hizli aktarabilmekte ve diger anne-babalarin tecriibelerinden yararlanarak
tavsiyelerini alabilmektedirler. Genis kitlelerce hizl bir sekilde farkli bakis acilari ile annelerin
deneyimleri degerlendirilebilmektedir (Yazici, 2021, s.117). Tiirkiye Istatistik Kurumu
kayitlarinda internetin yayginlasmasi ile birlikte annelerin internet kullanim oranlarininda
yiikseldigi goriilmektedir. (TUIK, 2021). McDaniel ve arkadaslarinin (2012) yaptiklar1 bir
calisgmada sanal ortamda yaratilan dijital anneligin pozitif ve negatif etkileri oldugu
belirtilmistir. Pozitif etkileri, dijital ortamda yer alan topluluklara girilmesi ve bilgi
paylagiminda bulunulmasi anneler giiclendirmekte ve sosyal destek saglamaktadir. Negatif
etkileri ise annelerin tizerinde basari odakli stres yarattigi sosyal ortamlardansa, sosyal medyada
daha fazla zaman gecirdigi i¢in yalnizlik hissi yarattigi ve gereksinimler disinda tiiketimi
arttirdigini belirtmiglerdir (s.1514).

Gilinlimiizde anneler dijital ortamin kendilerine sundugu olanaklardan yararlanarak,
ebeveynlik rolleri hakkinda bilgi edinebilmekte, kisisel ebeveynlik deneyimlerini diger anneler
ile paylasabilmekte ve hem birbirleriyle hem de ¢ocuklariyla olan etkilesimlerini dijital ortam
aracilifyla yiiriitebilmektedirler (Giil Unlii, 2020, s.61).

Annelik kavramm

Annelik kiiltiirel, sosyal, tarihsel, siyasi ve ahlaken sekillenmis bir kavramdir (Miller,
2010, s.15) “Annelik i¢giidiisel bir olgu mu ya da nesilden nesile aktarilan annelerimizden bize
miras kalan deneyimlerinin gelisen, olgunlasan bir siireci midir?” yillardir tartigilan bir
konudur. Bu nedenle anneligin her toplumda, her zaman ve her kadin i¢in gecerli belirli sinirlara
konulmus tanimini1 yapmak olanaksizdir (Aktas, 2019, s.255).

Gegmisten giiniimiize her donem i¢in annelik kavrami kiiltiirel, sosyal ve ekonomik
yonden etkilenen ve sekil alan bir olgu olmustur. Timurturan’in makalesinde belirttigi tizere,
Thurer 1994°te yilinda yazdigi “mitler ve annelik” kitabinda annelik kavramini insanlik
tarthinin donemlerine gore tartismistir. Annelik kavrami, Tas Devri’nde, i¢giidiileriyle hareket
eden “dogal anne”; Neolitik Cag’da “kutsallagtirilmis- yiice anne”; Klasik donemde ikincil
konuma sahip kadinlar ve secilmis cocuklara bakmakla yiikiimlii “narsis anne”; Ortacag’da
kutsal ¢cocugun dogusu ile yeniden kutsanan ¢ocuk ve annelik; Erken modern donemde her seyi
bilen baba ve “itaatkar anne”; Modern donemde “annelik i¢ giidiisii”’; 20. ylizyilin baglarinda
her seyi kural ve kitabina gore uygulayan “bilimsel anne”; 20. yiizyilin ikinci yarisindan sonra
ise “ empatik anne ” miti hakim olmustur (s. 317). 21. yy a gelindiginde ise teknolojinin
getirdikleri ile birlikte dijital annelik kavrami gelismistir (Tiimurturan, 2019, s.317).
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Lipovetsky ise 1998 yilinda yazdigi “Uciincii Kadm” adli eserinde, annelik roliiniin
toplumsal ve kiiltlirel degerler tarafindan belirlendigini savunur (Lipovetsky, 1998, s.258).
Feminist perspektife gore de annelik toplumsal, kiiltiirel ve tarihsel olarak insa edilmis dogal
olmayan kategorik bir olusumdur (Giines, 2018, s.145).

Dijital annelik

Dijital annelik ilgili literatiirde, dijital diinyanin firsatlarin1 kendini ve toplumu
gelistirmek icin kullanabilen, geleneksel rol kaliplarinin istiine ¢ikarak, yenilik¢i bir anlayigla
dijital ortamlarda kendine yer edinebilen ve ¢cocuklarina bu konuda uygun rol model olabilen
bir rol kavramin1 kapsamaktadir (Alp ve ark., 2020, s.25).

Giiniimiizde, teknolojinin gelismesi ile birlikte dijital iletisim araglar1 ¢ocuk bakiminin
fiziksel ve duyusal olarak siirdiiriilebilen ve ebeveynler tarafindan ¢ocuk bakim materyali
olarak kullanildig1 gdzlemlenmistir (Giil Unli, 2020, s.58). Cagimmizin bilingli annelerinden
hem ananevi rollerini yerine getirmeleri hem de donemin gerekliliklerine uyum
saglayabilmeleri tim bunlar1 yaparken aym1 zamanda kisisel bakimlarini da siirdiirmeleri
beklenmektedir. Annelik her zaman birinci planda tutulmali ve dogumdan sonra kendini
salmamali, kadinlik vazifelerini yerine getirip kariyerini de basariyla siirdiirmelidir. Ayni
zamanda sevecen ve sabirli olabilmeyi siirdiirmelidir (Giil Unlii, 2019, 5.26; Sever, 2014, 5.76).
Anneligin ilk donemleri kadmlar sosyal, kiiltiirel ve bireysel olarak yeni rollerine alisma
stireclerinde zorlanir ve sevgi, nefret gibi karmasik duygular icinde olabilirler. Bu konuda
yapilan calismalarda ¢ocuk sahibi olan annelerin diger annelerle tanismak ve can sikintisini
hafifletmek, deneyimlerini paylasmak amaciyla sosyal medyaya gereksinim duyduklari ve
onemsedikleri sdylenebilir (Tiimurturan, 2019, s.316).

Konu fizerinde yapilan arastirmalarda dijital annelik ile ilgili farkli tanimlamalar
yapilmaktadir. Bu noktada dijital anneligi tanimlarken; Anne olan bireyin annelik ile ilgili bilgi
edinme ve edindigi deneyimleri diger annelerle paylasmak i¢in gerek sosyal medya gerek dijital
uygulamalarin1 kullanmak olarak goriilmiistiir. Annenin karsilasmis oldugu hemen her
durumun dijital platformalar da arayarak konuyla ilgili bilgi edinmesi en sik karsilasilan
durumdur (Giil Unlii, 2021, s. 438; Zhou, 2017, s. 573). Yapilan bir arastirmada annelerin
ozellikle arama motorlarini siklikla kullanip bilgi edinmeye calistiklar1 belirtilmistir. Dijital
annelik siirecinin en dnemli noktalarindan biri de annenin deneyimlerini dijital platformlarda
paylasarak bu konuda bilgi arayan diger annelere yardimci olmaktir. Bu gibi siirecleri
yiiriitebilmek icin pek ¢ok dijital platformlar bulunmaktadir (Coban, Dogan, 2022, 5.268).

Dijital Annelik Pratikleri ve Mobil Uygulamalar

Dijital annelikte en 6nemli teknolojik cihazlarin baginda mobil cihazlar gelmektedir.
Bunlar akilli telefon, tablet ve tagiabilir bilgisayarlardir. Ayrica televizyon, radyo gibi iletisim
araclar1 da kullanilmaktadir. Bu formatta en sik kullanilan akilli telefon ve akilli telefonlara
yiiklenen mobil uygulamalar agirliktadir. Mobil uygulamalarin akilli telefonlara iicretsiz olarak
indirilebilmesi ve c¢evrimdisi olarak da kullanilabilmesi, diger dijital ortamlarin aksine,
kullanicinin siirekli internete bagli olmasi gerekliligini de ortadan kaldirmakta ve gonderilen
hatirlatmalar araciligiyla ebeveynin mobil uygulama kullanim siirekliligi saglanmaktadir

(Asidou et al., 2015, s.270; Hearn et al., 2014, s. 2; Mindell et al., 2016, 5.512).

Mobil uygulamalar, dijital annelere gebeligi planladigi andan itibaren her konuda
istedigi bilgiye ulagsma kolaylig1 saglar. Prekonsepsiyonel donem bakim uygulamalari, gebelik
donemi annede ve fetiiste goriilen degisiklikleri takip etme imkani, dogum, dogum sonrasi
doneme iliskin saglik durumunu takip edebilme, aligveris yapma, aile fotograflarim
diizenleyebilme ve paylasabilme gibi bircok alanda destek olur ve annelik pratiklerini
kolaylastirir (Lupton, 2014, s.1346; Thomas, et al., 2018, 5.762; Giil Unlii, 2020, s.60).
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Mobil Uygulama Kullanimi ve Mahremiyet

Anneler ihtiyaclarina iligkin bilgi almak icin dijital platformlardan ve mobil
uygulamalardan yaralanmak i¢in kigisel bilgilerini girerek 6zellestirirler. Fakat kigisel bilgilerin
ozellestirildigi uygulamalardaki verilerin ne derece korundugu tartisma konusudur. Kayit altina
alinan bu bilgiler tigiincii taraflarla paylasilip para kazanilabilecek reklam hedefi olunabilir (Giil
Unlii, 2020, s.67). Genellikle indirilen uygulamanin kullanim onaylanmas ile ulasilmaktadir.

Mobil uygulamalar kullanicinin ihtiyaglarina her ne kadar cevap verse de kullanim
stiresince kaydedilen kisisel verilerin daha sonra kullaniciya kars1i ne amagla kullanilacagi
onemli bir sorundur (Giil Unlii, 2020, s.60). Dijital platformlara ebeveynler araciligiyla
cocugun bilgilerinin girilmesi, ¢ocugun yasinin kiigiik olmasi dolayisiyla kendisinden izinsiz
paylagilmasi 6nemli bir mahremiyet sorunudur (Coban ve Dogan, 2022, 5.268).

Giliniimiizde instagram vb. paylasim yapilan uygulamalar yaygmn olarak
kullanilmaktadir. Bu platformlarda anneler hamilelik siirecinden baslayip, dogum siirecini ve
dogum sonrasini, ¢ocuk bakimini, sagligini iceren deneyimlerini siklikla paylagmaktadir.
Instamom denen bu anneler belirli takipgi sayisina sahiptir. Yaptiklar1 paylasimlarda
anlastiklar1 firmalarin tirlin reklamlarini yaparak gelir elde etmektedirler. Bu durumda annelere
cocuklar1 iizerinden kazang saglamakta ve ¢ocugun ozel hayatinin gizliligine miidahale
etmektedir. Bu durumda ¢ocugun istismar edilmesi s6z konusudur (Pars ve Akmese, 2019,
5.167; Giil Unlii, 2019, 5.28; Ergiil ve Yildiz, 2021, s.618).

Saghk bilgisini dijital yollardan arama

Giliniimiizde dijital platformlardan sagliga iliskin bilgi arayisi 6nemsenecek diizeyde
artmistir. Bunun nedeni kullanim kolayligi, sikligi, zaman baskist ve maliyetin etkinligidir.
Bunun avantajlar1 oldugu kadar dezavantajlari da vardir. Anneler internette yaptiklar
arastirmalar ile bilgilenir ve bilingli karar verebilirler fakat bu bilgilerin dogru olmamasi
durumunda ¢eligkili, belirsiz ve yanlis bilgilere maruz kalabilirler. Bu durumda 6zellikle kaygi
diizeyi yiiksek anneler daha fazla endise ve kayg1 hissedebilir (Kiligarslan, 2022, s. 398).

Siberkondria; saglikli ya da hasta bireylerin, hastalig1 ve/veya tedavisi ile ilgili kapsaml
bilgi almasi, korunma/tedavi {izerine giincel bilgiler arastirmasi sonucu ¢evrimigi yollardan
yanlis bilgiler alma ve beraberinde kaygilarinin daha da artmasi ile tekrarlayan ¢evrimigi saglik
bilgisi arayisidir (Erdogan ve Hocaoglu, 2020, s.438). Anneler dijital platformlar araciligiyla
kendileri ve ¢ocuklarina iliskin saglik bilgilerine ulasabilmekte, bunun yani sira kendileriyle
benzer sorunlar yasayan diger annelerle problemlerini karsilastirma imkanina sahip olmaktadir.
Bununla beraber ihtiyaglar1 olan psikolojik ve sosyal destek imkanimi elde ederler (Giil Unlii,
2020, s.27)

Dijital Annelik ile gelen tiiketim

Glinlimiizde anneler teknolojik gelismeler dogrultusunda, ¢ok biiyilkk caba
gerektirmeden istedigi iirline ulasabilecek bir tiiketici olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Annelik
kavrami ¢ocugu i¢in en iyi, en giizel kararlar verdigi ve 6nemli se¢imler yaptig1 dlgiitlere gore
belirlenmektedir. Bu sebeple ¢ok sayida teknolojik ara¢ ve uygulamalar hizmet vermekte ayn1
zamanda tiiketim 6nemli bir kar kaynagina firsat olusturmaktadir. Cogu zaman bunlar alaninda
iinlii bir isim veya uzman is birligi ile ‘cocugunuz ic¢in en dogrusu, en iyisine sahip olun,
hayatiniz1 kolaylastirtyoruz, annelige ait tiim ihtiyaglar burada’ gibi basliklarla annelere {iriin
ve hizmet tavsiye edip secenekler sunarak {iriin ve icerik arayan annelere destek niteliginde
farkl1 pazarlar yaratip anneligi dnemli bir kar kaynagina déniistiirmektedir. Ozellikle igerikler
gebelik donemi, dogum sonrasi, emzirme donemi ve bebek, ¢ocuk bakimi, biiyiimesi gelismesi
gibi temel alanlarda olusturulmustur. Bununla birlikte igeriklerde ¢ok sayida iiriin, destek,
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uzman ve aktiviteler olusturularak dijital platformlardan kar amacgh yaklagimlar
sergilenmektedir (Timurturan, 2019, s.322; Alp ve ark., 2021 s.54-55). Bunlar1 6rnek olarak
bayb shower partileri, gebelikte beslenme uzmani, doula ve doguma hazirlik mekanlari, dogum
giinli partileri, yeni dogan fotograf¢isi, emzirme egitmenleri, spor salonlari, ¢ocuk oyun
gruplari, sanat merkezleri, bakici hizmetleri vb. diyebiliriz. Uriin ve igerik arayisinda olan
anneleri destekleyen bu paylasimlar ayni zamanda farkli pazar kapilarinin agilmasina ve
anneleri tliketim kaynagina doniistiirmektedir. Ekonomik durumu bunlar kargilamaya engel
olan anneler yapamadiklar1 bu etkinlikler nedeniyle kendilerini yetersiz ve degersiz hissedebilir
(Giil Unlii, 2021, 5.429; Coban ve Dogan 2022, s. 272).

Dijital Annelerde Sosyal Destek, Dayanisma Pratigi

Sosyal paylasim platformlar1 bir¢cok anneyi bir araya getirerek tanigsma, tartigma ve
dayanigma sans1 vermektedir. Anneler geleneksel bilgi arastirma yontemlerinin yerine daha ¢ok
interneti ve Ozellikle sosyal paylasim platformlarint tercih etmektedir. Sosyal paylasim
platformlarini kullanim amaglar1 bilgi kaynaklarina ulasabilmenin yaninda baska annelerle
iletisimde olabilmek, sorunlarin1 paylasmak ve ¢6ziim Onerileri alabilmek, baska annelerin
tecriibelerinden faydalanabilmekte diyebiliriz (Tiimurturan, 2019, s.325).

Gebelik ve anneligin erken donemlerini kapsayacak sekilde yapilan bir odak grup
calismasinda, kadinlar yalnizliklari, caresizlikleri ve kaygilari ile bas edebilmenin yani sira;
aninda, diizenli, 6zellestirilmis, profesyonel ve detayli bilgi edinme acisindan dijital medyay1
kullandiklar1 belirtilmistir (Lupton, 2016, s.171). Annelerin dijital medya kullanmalarinda ki
temel sebeplerden biride sosyal hayatlarinda kendilerini elestiren kisilerden sikilip, onu
tanimayan ve dolayisiyla yargilamayacak annelerden destek taleplerinde bulanabilmektedir.

Sonug¢

Toplumsal degisimlerin sonucunda annelik stirekli kendini yenileyen, gelistiren bir
kavramdir. Teknolojinin gelismesiyle birlikte kendini giincelleyen yeni annelik rolleri ortaya
cikmaktadir. Anneligin dogasinda bulunan ¢ocugu i¢in en iyisini yapabilme giidiisii, onu
aragtirmaya, O0grenmeye ve Ogrendiklerini uygulamaya yonlendirir. Giliniimiizde internetin
yaygin, ulasilabilir, ucuz, zaman-mekan kisitlamasi olmadan istenilen bilgiye ulasilabilme
ozelliklerinden dolay1 en ¢ok bagvurulan bilgi edinme yontemidir.

Yeni nesil anneler teknolojik gelismeler 15181nda 6zellikle gebelik, dogum, dogum sonu
ve ¢ocuk bakimu ile ilgili gegmis zamanlarda oldugu gibi geleneklerden ve biiyiiklerinden bilgi
almak yerine dijital platformlardan faydalanmaktadir. Bilgi almanin yani sira kendileriyle ayni
durumu yasayan diger annelerle iletisime gecip tavsiyeler alabilmekte ve kendini yalniz,
dislanmus, ¢aresizlik hislerinden arindirip duygusal ve psikolojik olarak rahatlatabilmektedir.

Dijital anneler yaygin kullanilan bir¢cok uygulamadan diger anneleri takip edebilmekte
ayn1 zamanda kendisi de paylasimlar yapabilmektedir. Bu tarz takiplesmelerin avantajlari
oldugu kadar dezavantajlar1 da olabilmektedir. Yeni gelismelerden haberdar olup kendisini
gelistirmesi avantaj olurken; siirekli mutlu, problemsiz, neseli, her seye yetisebilen, her tiirlii
olanaga sahip oldugunu yansitan paylasimlar nedeniyle takip eden anneler kendilerini yetersiz
hissedip mutsuz ve umutsuz oluyor. Genelde paylasimlar olumsuzluklari degil sadece iyi giden
her seyi kapsar.

Dijital annelerin arama motorlarini siklikla kullanmalarinin bir diger nedeni saglik
bilgilerine erisimdir. Dogru ve giivenilir bilgiye erisildiginde fayda sagladigi gibi yanlis, asilsiz,
bilimsel olmayan bilgilerde ¢ok fazla olmasi nedeniyle kisi i¢in zararli olabilir. Annelerin bunu
sentezleyebilmesi icin g¢eligkili durumda saglik profesyonellerinden yardim almasi
onerilmektedir.
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Ozet

Bu arastirma, fertil dénemdeki kadinlarin genital hijyen davraniglarinin degerlendirilmesi
amaciyla yapilmistir. Tanimlayici ve iliskisel tipte olan arastirma, Tiirkiye’nin I¢ Anadolu
Bolgesi’nde, Sivas ili Divrigi ilgesinde bir kamu hastanesine basvuran 305 katilimer ile
yiirtitiilmiistiir. Veriler, Mayis 2023- Temmuz 2023 tarihleri arasinda ‘‘Sosyodemografik Veri
Formu” ve ‘‘Genital Hijyen Davramslart Olgegi” (GHDO)” kullanilarak toplanmustir.
Istatiksel analizde normal dagilim gdsteren veriler i¢in Bagimsiz Gruplar T Testi ve Tek Yonlii
Varyans Analizi (ANOVA) yontemleri kullanilmistir. Nicel degiskenler ile 6lgek puanlari
arasindaki iliski igin Pearson Korelasyon Testi kullanilmistir. Kadinlarin GHDO 6lgegi toplam
puan ortalamasi 86.51+£13.28 olup, %74.8’inin evli oldugu, %69.8’nin gebelik deneyimi
oldugu, %51.5’inin glinasir1 banyo yaptigi, %57.4’linlin daha 6nce genital bir enfeksiyon
gecirmedigi, %73.1 inin genital hijyene iliskin bilgisi oldugu belirlenmistir. Geng yasta, bekar,
calisan, geliri giderinden fazla, menstrual sikluslar1 diizenli olan, menstruasyon doneminde
ayakta banyo yapan, daha once genital bir enfeksiyon gecirmeyen, genital hijyen bilgisi olan
kadinlarin digerlerine gore olumlu genital hijyen davranislari artmigtir (p<0.05). Kadinlarin
yasi, evlilik siiresi, toplam gebelik say1s1, toplam yasayan cocuk sayisi arttikga, GHDO toplam
ve alt boyut puanlar1 azalmaktadir. Ancak ilk dogum yas1 artttkca GHDO toplam ve alt boyut
puanlari artmaktadir (p<0.05). Fertil donemdeki kadinlar genital hijyene iliskin olumlu davranis
sergilemektedir. Kadinlarda farkindalik olusturmak, dogru hijyen aliskanliklarini arttirmak i¢in
ozellikle birinci basamak saglik hizmetlerinde c¢alisan ebe ve hemsirelerin bireysel anamnez
alarak damismanlik vermesi onerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Kadin, fertil donem, genital hijyen, davranis
Abstract

This study was conducted to evaluate the genital hygiene behaviours of women in the fertile
period. The descriptive and correlational study was conducted with 305 participants who
applied to a public hospital in Divrigi district of Sivas province in the Central Anatolia Region
of Turkey. Data were collected between May 2023 and July 2023 using the "Sociodemographic
Data Form" and "Genital Hygiene Behaviours Scale" (GHDO). In statistical analysis,
Independent Groups T Test and One-Way Analysis of Variance (ANOVA) methods were used
for normally distributed data. Pearson Correlation Test was used for the relationship between
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quantitative variables and scale scores. The mean total score of the GHDO scale was
86.51+13.28, 74.8% of the women were married, 69.8% had pregnancy experience, 51.5%
bathed every other day, 57.4% had not had a genital infection before, and 73.1% had knowledge
about genital hygiene. Positive genital hygiene behaviours of women who were young, single,
employed, had more income than expenditure, had regular menstrual cycles, showered standing
up during menstruation, had not had a genital infection before and had knowledge about genital
hygiene increased (p<0.05). As women's age, duration of marriage, total number of
pregnancies, total number of living children increased, total and sub-dimension scores of
GHDO decreased. However, as the age at first birth increased, the total and sub-dimension
scores of GHDO increased (p<0.05). Women in the fertile period exhibit positive behaviours
regarding genital hygiene. It is recommended that midwives and nurses working especially in
primary health care services should provide counselling by taking individual anamnesis in order
to raise awareness in women and increase correct hygiene habits.

Keywords: Woman, fertile period, genital hygiene, behaviour.

GIRIS

Kadin sagliginin korunmasi ve gelistirilmesi, saglikli toplum i¢in gerekli bir yatirnm olup
kadinlarin kendi sagliklar1 ile ilgili farkindalik kazanmalarinda rehberlik yapilmasi bir
gereksinimdir. Bunun i¢in kadin sagligi konusunda dogru hijyenik davranislarin da kapsaml
bir sekilde dgretilmesi gerekmektedir (Ozkan ve Tosun, 2022).

Kadin sagligi sorunlarinin 6nemli bir bolimiinii lreme sagligi ile ilgili sorunlar
olusturmaktadir. Bu nedenle kadin sagligin1 korumaya ve gelistirmeye yonelik girisimlerde
tireme saghginin éncelikle ele alinmasi gerekmektedir. Ureme saglhigi sorunlarmin temelinde
saglik hizmetlerinin yetersizligi, saglik glivencesinin olmamasi, kadinin toplumsal statiisiiniin
ve egitim diizeyinin yetersizligi, asir1 dogurganlik, tekrarlayan diisiikler, erken yasta evlenmeler
ve bunlara baglh jinekolojik sorunlar, genital saglikla ilgili yanlis inan¢ ve uygulamalar ve
genital enfeksiyonlar yer almaktadir (Ege ve Eryilmaz, 2005).

Genital hijyen davraniglart acisindan toplumun genelini yansitan g¢aligmalar yapmak gii¢
oldugundan ve bdlgesel farkliliklar olabilecegi diisiiniildiigiinden toplumdaki genel hijyen
davranislar1 hakkinda fikir verebilecek gruplarin incelenmesi onemlidir. Ozellikle genital
hijyen davranis degisikliklerinin gelistirilmesinde verilen egitimlerin 6neminin belirtilmesi ve
toplumda farkli aligkanliklara sahip gruplarin incelenmesi, topluma yonelik yeni projeler i¢in
basamak olusturacaktir (Demirbag ve dig, 2012).

Gentital enfeksiyonlar, tedavi edilebilir ve Onlenebilir hastaliklar arasinda olmasina karsin,
yaygmligt ve komplikasyonlart nedeniyle onemli kadin saglifi sorunlarindan biridir.
Literatiirde, diinyada her yil yaklasik bir milyon kadinin genital enfeksiyon yasadigi ve
kadmlarin %75’inde vaginal enfeksiyon Oykiisii bulundugu bildirilmektedir. Genital
enfeksiyonlar, aile ve cinsel hayat1 olumsuz etkileyerek yagam kalitesini bozmakta, dogurganlik
cagindaki kadinlarda infertilite, gebelik sorunlar1 ve servikal kanser gibi komplikasyonlarin
gelisimine zemin hazirlamaktadir. Genital enfeksiyon gelisiminde diigiik sosyo-ekonomik
diizey, egitim eksikligi, yetersiz perine ve menstriiasyon hijyeni, vaginal dus, uzun siireli
antibiyotik ve steroid kullanimi, dibaetes mellitus, immiin yetersizlikler, sigara ve alkol,
giivensiz cinsellik, sagliksiz kosullarda diisiik ve kiirtaj yapma gibi pek cok faktor etkili olsa
da, enfeksiyonun temel nedeni hijyen yetersizlikleridir. Genital bdlge, dis ortamla temasi az,
sicak ve nemli bir bolge olmast nedeniyle mikroorganizmalarin kolaylikla yerlesip
cogalabilmesi i¢in uygun bir ortamdir. Ayrica kadinlarda {iiretra, aniis ve vajinanin anatomik
yakinligi, aniisten vajinaya mikroorganizma gecisini kolaylagtirmaktadir. Anatomik yapinin
ozellikleri, yetersiz/hatali hijyen davraniglariyla birlestiginde enfeksiyon kagimilmaz hale
gelmektedir. Literatiirde hatali hijyen aligkanliklarinin, genital enfeksiyonlarda artisa yol
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actigim1  gosteren  ¢aligmalar  bulunmaktadir.  Genital enfeksiyonlarin  yayginlhigi
distintildiiginde, her kadinin genital enfeksiyon gelisme riski altinda oldugunu ve
enfeksiyondan korunmada hijyenin anahtar rol oynadigini sdylemek miimkiindiir. Ulkemizde
konu hakkinda yapilan ¢alismalar, kadinlarin yetersiz/hatali genital hijyen davraniglarina sahip
oldugu gostermektedir (Karahan, 2017).

Ureme saghigmin kadmin yasaminda énemli bir yeri vardir. Genital hijyen kadinlar agisindan
ayr1 bir oneme sahip olmakla birlikte, hijyen saglanamadiginda iireme sistemi enfeksiyonlari
artmaktadir. Diinyada her yil yaklasik 1 milyondan fazla kadin irogenital sistem
enfeksiyonlarina maruz kalmakta ve kadinlarin en az %75’inde genital enfeksiyon Oykiisii
bulunmaktadir. Vajinal mikrobiyatanin komposizyonunun; antibiyotik kullanimi, cinsel
aktivite, vajinal dus, aile planlamas1 yontemleri gibi farkli davranislardan etkilendigi, yetersiz
ve yanlis hijyen uygulamalarinin vajinal floray1 bozarak enfeksiyonlara yatkin hale getirdigi
bilinmektedir. Bakteriyel vajinozis iireme ¢agindaki kadinlarda en yaygin goriilen vajinal
enfeksiyon tiiriidiir ve goriilme sikligr %8-75 arasinda degismektedir. Kadinlar tarafindan
hastalik olarak algilanmama, {ireme organlar1 ile ilgili muayene olmaktan ¢ekinme,
damgalanma olarak algilama nedeniyle tibbi tedavi olmama gibi nedenlerle lireme sistemi
sorunlariin yayginligi artabilmektedir (Yagmur ve Orhan Ergin, 2017).

Ureme sagliginin her iki cinsi ilgilendirmesine ragmen, iireme sagligi sorunlar1 kadinlar1 daha
fazla olumsuz etkilemektedir. Onemli bir iireme saglig1 problemi olan genital enfeksiyona
kadinlarin erkeklere gore daha yatkin olmalarinin pek ¢ok nedeni bulunmaktadir. Bunlardan
biri; kadmlarin anatomik yapisi nedeniyle {iretra, vajina ve aniisiin birbirine ¢ok yakin
olmasidir. Ikinci neden, tuvalet ncesi el yikama aliskanliginin olmamasi, genital bdlgenin ¢ok
stk yikanmasi, genital gblge temizliginin hatali yapilmasi, i¢ ¢amasirinin uygun olmamasi,
menstrilasyon hijyeninin yetersiz olmasi ve vajinal dus uygulamasi gibi kisisel faktorlerdir.
Ucgiincii neden ise; altyap1 olanaklarinin yetersiz olmasi, saglikli kullanma sularinin olmamast,
toplu yasanan ve calisilan yerlerde hijyen eksikligi gibi ¢evresel faktorlerdir. Kadinlarin zor
calisma kosullarinda ortak tuvalet kullanimi olan, kimyasal tarim ilaglarinin kullanildigi, el
hijyenin yeterli saglanamadig: bir alan olan seralar, genital hijyen uygulamalarini olumsuz
etkileyebilecek bir ortamdir. Hemgsireler bireylere dogru genital hijyen uygulamalarinin
ogretilmesi ve sorumluluk kazandirilmasi konusunda 6nemli géreve sahiptir. Hemsireler hem
egitici hem de danismanlik rolleri geregince bireylerin iirogenital enfeksiyonlardan korunmasi
ve iireme sagliklarini gelistirmede yardimci olabilirler (Adibelli ve Kiling, 2021).

Genital enfeksiyonlar aile ve cinsel yasami olumsuz etkileyerek yasam kalitesini bozmakta,
kisirlik, gebelik sorunlari, rahim agzi kanseri gibi komplikasyonlarin gelismesine zemin
hazirlamaktadir. Bununla birlikte, cogu genital enfeksiyon asemptomatik olabilir. Bu nedenle
komplikasyonlar1 onlemek igin 6zellikle riskli bireylerde tarama yapilmalidir. Kadinlarda en
stk gorlilen genital enfeksiyonlar vulvovajinittir; hatali genital hijyen aligkanliklarinin
diizeltilmesinin dnlemede yeri oldugu bilinmektedir. Saglik profesyonelleri tarafindan verilen
egitim ve danismanlik hizmetlerinde dogru genital hijyen davranislarinin belirtilmesi, kisilerin
farkindaliklariin artmasina yardimci olur (Uzun ve dig, 2022).

Kadinlarda anatomik yap1 nedeniyle aniis, vajen ve iiretra birbirine yakindir. Ancak bu ii¢
organin floras1 birbirinden farkli oldugu i¢in kadinda hastalik yapmamaktadir. Kadinlarda
genital hijyen aliskanliklarinin, yanlis ve yetersiz hijyen uygulamalar1 vajinal floray1 bozar ve
pek cok saglik sorununa neden olur. Genital enfeksiyon agisindan bireysel risklere baktigimizda
ise basta hijyen eksikligi olmak iizere tuvalet sonrasi genital bolge temizliginin uygun sekilde
yapilmadigy, el yikama aligkanliginin olmadig, genital bolgenin ¢ok sik yikanmadigi, uygun i¢
camasirt kullanilmadigi, menstriiasyon hijyenine yeterince dikkat edilmedigi, dogumlarin
saglikli kosullarda gerceklesmedigi, diisiiklerin adeta bir aile planlamasi yontemi olarak
kullanildig1 goriilmektedir.
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Genital enfeksiyonlardan korunmak icin genital hijyenin saglanmasi gerekir. Ciinkii genital
bolge mikroorganizmalarin yerlesip ¢ogalmasi i¢in miisait bir bolgedir. Genital hijyenin
saglanmadig1 durumlarda iireme sistemi enfeksiyonlarinin arttig1 bilinmektedir. Hacialioglu ve
arkadaslar1 kadinlarda genital enfeksiyon sikligin1 %71.1 olarak bulmustur. Ayrica ayni
caligmada genel olarak kadinlarin genital hijyen uygulamalarinin yetersiz oldugu belirlenmistir.
Serbest calismasinda kadinlarin genital hijyen uygulamalarina yonelik davranislarinin yeterli
olmadigin1 ve %88’inin akint1 sikayeti ile hastaneye bagvurduklarini saptamistir (Akpinar ve
Erci, 2014).

Bircok enfeksiyon hastaliginin kontroliinde kisisel hijyen aligkanliklarinin énemli oldugu
bilinmektedir. Bireysel aliskanliklarla bazi hastaliklarin  Onlenmesi, saglik diizeyinin
gelistirilmesinde vazgecilmez bir unsurdur. Ulkemizde genel saglik gostergelerinin istenilen
diizeyde olabilmesi i¢in temel hedeflerden biri, kadin sagligi diizeyini yiikseltmektir.
Kadinlarda anatomik yap1 nedeniyle aniis, vajen ve liretranin birbirine yakin oldugu, bu ¢
organin florasinin birbirinden farkli oldugu ve normalde kadinda hastalik yapmadigi
belirtilmektedir. Ancak kadinlarda genital hijyen aligkanliklarinin, yanls ve yetersiz hijyen
uygulamalarinin vajinal florayr bozdugu ve pek cok saglik sorununa neden oldugu
bilinmektedir. Genital yol enfeksiyonu (GYE) iireme organlarinda bulunan bir enfeksiyonun
yayilmast ya da dis ortamdan gelen bir mikroorganizmanin iireme organlarina yerlesmesi ile
ortaya ¢ikmaktadir. Genital enfeksiyonlar tedavi edilmedigi zaman pelvik inflamatuar hastaliga
ve hatta genital organ kanserlerine neden olabilmektedir. Genital hijyenin saglanmasi kadin
sagligl ve lireme sagliginin korunmasindaki en dnemli basamaktir. Tiim diinyada hastaliklarin
tedavisinden ¢ok sagligin korunmasi ve gelistirilmesine odaklanan anlayisin yayginlagmasiyla
saglik personellerinin egitim ve danismanlik rolleri de giderek daha fazla 6nem kazanmistir.
Genital hijyen davranislari ile ilgili Tiirkiye genelini yansitan ulusal veriler sinirhidir. Var olan
veriler ise daha ¢ok bolgesel ozellikleri yansitmaktadir. Genital hijyen davranislart agisindan
toplumun genelini yansitan calismalar yapmak gili¢ oldugundan ve bolgesel farkliliklar
olabilecegi diisliniildiigiinden toplumdaki hijyen davraniglari hakkinda fikir verebilecek
gruplarin incelenmesi 6nemlidir (Yagmur, 2007).

Genital bolgenin saglikli olabilmesi icin kisisel ve genital hijyen uygulamalarinin dogru,
eksiksiz yapilmasi gerekmektedir. Genital hijyen eksik yapildig: taktirde kadinin genital sistemi
olumsuz etkilenebilmektedir. Buda genital bolgede enfeksiyon varligini artiran bir etmen olarak
karsimiza ¢ikmaktadir. Yapilan bir caligmada, yanlis ve yetersiz genital hijyen davranislarinin
genital enfeksiyon riskini artirdigi belirtilmistir. Vajina normalde kendine ait savunma sistemi
ile zararli mikroorganizmalara kars1 kendini korumaktadir. Ancak kadinlarin yaptig1 yanlis ve
yetersiz genital hijyen uygulamalarinin vajinal hijyeni bozdugu ve bir ¢cok genital enfeksiyon
sorununa neden oldugu bilinmektedir (Akca ve Tiirk, 2021).

Genital hijyene yonelik davramiglarin erken yaslardan itibaren yerlestigi diistintildiigiinde,
henliz cinsel aktif olmayan gen¢ kadinlarda, riskli davranislarin objektif olarak
belirlenebilmesi, genital hijyenin iyilestirilmesi konusunda oOnlemler alinmasi agisindan
onemlidir. Bu sayede, dogurgan donemde ortaya ¢ikabilecek, genital enfeksiyonlarla dogrudan
iliskili, infertilite, abortus, erken dogum tehdidi gibi pek ¢ok olumsuz sonucun Oniine
gecilebilir. Ote yandan kadimlarda genital hijyen davramslarinin erken dogum tehdidi, erken
membran riiptiirii, postpartum enfeksiyon gibi durumlarla iligkisinin belirlenmesinde objektif,
gecerli ve giivenilir bir 6l¢me aracinin kullanilmasi faydali olacaktir (Karahan, 2017).

Ebe ve hemsireler kadinlarin dncelikle genital hijyene yonelik bilgisini ve nasil davrandiklarini
ogrenerek, degerlendirerek, yanlis bilgi ve davraniglar1 diizeltmeye yonelik genc kizlar1 ve
kadinlar1 egiterek dogru genital ve kisisel hijyene iliskin saglik davraniglarim1 6gretebilir,
sagligin korunmasi ve gelistirilmesine yardim edebilir, genital enfeksiyonlarin yayginligini,
tekrarlama olasiligin1 ve yarattigi sonuclarin goriilme riskini uzun vadede ortadan
kaldirilmasina katki saglayabilirler (Yiiksel ve dig, 2020).
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Genital hijyen aligkanliklarinin diizeltilebilmesi i¢in, Oncelikle yetersiz/hatali uygulamalarin
belirlenebilmesi gereklidir. Kadinlarin genital hijyen davranislar1 hakkinda bilgi diizeylerinin,
davraniglarinin incelenmesi ve elde edilen sonuglar dogrultusunda kadinlarin farkindaliklariin
saglanmasi 6nemlidir. Tanimlayici ve iliskisel tipte planlanan bu arastirmanin amaci, Sivas ili
Divrigi ilgesinde bir kamu hastanesine bagvuran 18-49 yas arasinda fertil donemdeki kadinlarin
genital hijyen davraniglarinin degerlendirilmesidir.

YONTEM

Evren ve Orneklem

Arastirmanin evrenini, Mayis 2023- Temmuz 2023 tarihleri arasinda ilgili hastaneye basvuran,
18-49 yas arasinda fertil déonemde olan ve gebe olmayan kadinlar olusturmustur. Fertil
donemdeki kadinlarin genital hijyen davranislarimive iligkili faktorleri belirlemek amaciyla
yapilan c¢alismada G*Power 3.1.9.7 programinda bulunan etki genisligi sinirlar1 dikkate
alimmistir. Buna gore; 0.20 kiigiik (small) etki biiytikliigii; 0.50 orta (medium); 0.80 biiyiik
(large) etki biiytikliigii olarak kabul edilmistir (Faul ve ark., 2007). Yapilan G power analizinde,
etki genisligi (d= 0.20) ve ¢ift kuyruklu hipotez yontemine gore testin giicli power (1-p
errprob)=0.90 olarak hesaplanmistir. Giiven aralig1 %95 ve hata pay1 %5 olarak belirlenmistir.
Hesaplama sonucunda 6rneklem biiyiikliigli en az 265 olarak belirlenmistir. Olas1 veri kaybi
yaklasik %15 oraninda dngoriilerek 305 kadin ¢aligmaya dahil edilmistir. Mayis 2023- Temmuz
2023 tarihleri arasinda ilgili hastaneye bagvuran, 18-49 yas arasinda olan, herhangi bir kronik
hastalig1 bulunmayan, gebe olmayan, en az ilkogretim mezunu olan, Tiirkce bilen ve arastirma
icin gontilli olan 305 katilimer ile aragtirma yiriitiilmiistiir.

Veri Toplama Araclan

Bu aragtirmada veri toplama araci olarak ‘‘Sosyodemografik Veri Formu’’ ve ‘‘Genital Hijyen
Davranislar1 Olgegi” (GHDO)” kullanilarak toplanmustir.

1.Sosyodemografik Veri Formu: Arastirmacilar tarafindan literatiir verileri incelenerek
olusturulan bu form 2 béliim ve toplam 18 sorudan olugmaktadir (Kurt Durmus ve Zengin,
2020). Ilk boliimdeki 6 soru; calismaya katilan kisilerin sosyodemografik ve obstetrik
ozelliklerini (meslek, yas, egitim durumu, gelir durumu, medeni durum, ¢alisma durumu, evlilik
stiresi, gebe kalma durumu, toplam gebelik sayisi, toplam yasayan cocuk sayisi, ilk dogum
yast), ikinci boliimdeki 12 soru; kadinlarin  Mentruasyon o6zellikleri ve genital hijyen
aligkanliklarina yonelik sorulari (menstrual siklus diizeni, banyo yapma siklig1, banyo yapma
pozisyonu, genital bolge temizlik yontemi, genital bolge epilasyon yontemi, menstruasyon
doneminde banyo sekli, genital enfeksiyon gecirme durumu, genital hijyenbilgi durumu, genital
hijyen bilgi kaynagi) kapsamaktadir.

2. Genital Hijyen Davranislart Olgegi (GHDO): Kadinlarm genital hijyen davranislarmi
degerlendirmek amaciyla kullanilan “Genital Hijyen Davranislar1 Olgegi” kadimlarin kendileri
tarafindan doldurulan, besli likert tipinde bir dlgektir. Olgek, toplam 23 madde ve ii¢ alt
boyuttan olugmaktadir. Olgegin alt boyutlari; “Genel Hijyen Aliskanliklar: (ilk 12 madde)”,
“Adet Hijyeni (13.-20. Maddeler)”, ve “Anormal Bulgu Farkindaligi (21-23. Maddeler)”
seklindedir. Olgek maddeleri “tamamen katiliyorum”dan “hi¢ katilmryorum”a dogru 5’ten 1’e
sayisal degerler verilerek puanlanmaktadir. Olgegin 7., 14., 19., 20., 23. maddeleri ters
puanlanmaktadir. Olgekten en diisiik 23 en yiiksek 115 puan alinmakta olup, yiiksek puanlar
genital hijyen davranisinin olumlu oldugunu gostermektedir. Olgegin tiimiine ait cronbach alfa
degeri 0,80 olarak bulunurken, Genel Hijyen Alt Boyutunun 0,70; Adet Hijyeni Alt Boyutunun
0,74; Anormal Bulgu Farkindaligi Alt Boyutunun 0,81 Alpha degerine sahip oldugu
bildirilmistir (Karahan, 2017). Bu arastirmada ise, 6l¢ek toplam puani i¢in Cronbach Alpha
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katsayist 0=.90 olarak; Genel Hijyen Alt Boyutunun 0,79; Adet Hijyeni Alt Boyutunun 0,78;
Anormal Bulgu Farkindaligi Alt Boyutunun 0,84 belirlenmistir.

Bagimh Degiskenler

Olgiim arac1 olarak kullanilan Genital Hijyen Davranislart Olgegi (GHDO) toplam puan
ortalamasi ve dlgek alt boyut puan ortalamalar1 bu arastirmanin bagimli degiskenleridir.
Bagimsiz Degiskenler

Arastirmaya katilan kadinlarin sosyodemografik 6zellikleri (meslek, yas, egitim durumu, gelir
durumu, medeni durum, ¢alisma durumu, evlilik siiresi), obstetrik 6zellikleri (gebe kalma
durumu, toplam gebelik sayisi, toplam yasayan ¢ocuk sayisi, ilk dogum yasi), mentruasyon
ozellikleri ve genital hijyen aligkanliklar1 (menstrual siklus diizeni, banyo yapma siklig1, banyo
yapma pozisyonu, genital bdlge temizlik ydntemi, genital bolge epilasyon yontemi,
menstruasyon doneminde banyo sekli, genital enfeksiyon gecirme durumu, genital hijyenbilgi
durumu, genital hijyen bilgi kaynagi) arastirmanin bagimsiz degiskenleridir.

Veri Toplama Araclarinin Uygulanmasi

Verilerinin toplanabilmesi i¢in dncelikle Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Sosyal ve Beseri
Bilimler Aragtirmalar1 Etik Kurulu’ndan (Tarih: 16.05.2023, Oturum No: 08, Karar No: 08.08)
izni alinmistir. Arastirma i¢in ilgili hastaneden kurum izni alinmigtir. Ayrica ¢alismaya katilan
kadinlardan yazili ve sozlii onam almmustir. Ayrica GHDO kullanimu igin ilgili yazardan mail
yoluyla iletisim saglanarak yazili onay almmustir. Arastirma kriterlerine uygun olan,
arastirmaya katilmayi kabul eden kadinlarin verileri anket formu kullanilarak yiiz ylize gériisme
yontemi ile toplanmustir. Bireyi bilgilendirme, iznini alma ve verilerin toplanmasi i¢in ortalama
20-30 dakikalik goriisme gerceklestirilmistir.

Verilerin Analizi

Arastirma verileri SPSS (Statistical Package for Social Sciences) 26.0 paket programinda
degerlendirilerek, tanimlayict analizler (frekans, yiizde, ortalama, standart sapma, minimum,
maksimum) yapilmistir. Verilerin normallik testleri Kolmogorov-Smirnov testi, histogram
grafikleri, carpiklik ve basiklik degerleri ile yapilmistir. Aragtirmada incelenen bagimli ve
bagimsiz degiskenler normal dagilim gostermistir. Bu nedenle iki bagimsiz grubun
karsilagtirmasinda Student T Test, ii¢ ve lizeri grup karsilastirmalarda Tek Yonlii Varyans
Analizi (OneWay ANOVA) uygulanmistir. Arastirmada GHDO toplam ve alt boyut puanlar
ile sosyodemografik ve obstetrik Ozellikler arasindaki iligki Pearson korelasyon testi ile
incelenmistir. Calismada p<0.05 anlamlilik sinir1 olarak kabul edilmistir.

BULGULAR

Bu aragtirma toplam 305 kadin ile tamamlanmistir. Arastirmada yer alan kadinlarin yas
ortalamast 34.28+8.10 olup, %51.5’1 liniversite ve lizeri egitim diizeyinde, %49.2’si geliri
giderine denk, %74.8’1 evli ve %52.5’si ¢alismamaktadir. Kadinlarin evlilik siiresi ortalamasi
10.814£9.52 yildir. Arastirmaya katilan kadinlarin %69.8’nin gebelik deneyimi oldugu,
%73.1’1nin diizenli menstrual siklus yagadig1 belirlenmistir. Obstetrik 6zelliklerin ortalamalari
incelendiginde kadinlarin toplam gebelik sayis1 1.87£1.59, yasayan ¢ocuk sayis1 1.66+1.45, ilk
dogum yas1 23.754+3.09°dur. Sosyodemografik ve obstetrik 6zelliklere iliskin bilgiler Tablo
1’de verilmistir.

Tablo 1. Kadinlarin Sosyodemografik ve Obstetrik Ozellikleri

Sosyodemografik ve Gruplar n %
Obstetrik Ozellikler
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Egitim durumu k6 gretim 55 18.0
Lise 93 30.5
Universite ve iizeri 157 51.5
Gelir durumu geliri giderinden az 140 45.9
geliri giderine denk 150 49.2
geliri giderinden fazla 15 4.9
Calisma durumu Calisan 145 47.5
Calismayan 160 52.5
Medeni durumu Evli 228 74.8
Bekar 77 25.2
Gebelik deneyimi Var 213 69.8
Yok 92 30.2
Diizenli menstrual siklus Evet 223 73.1
durumu
Hayir 82 26.9
Min-Max Ortalama
Yas 18-49 34.284+8.10
Evlilik siiresi 0-30 10.81£9.52
Gebelik sayisi 0-5 1.87+1.59
Yasayan ¢ocuk sayisi 0-5 1.66+1.45
Ik dogum yas1 19-36 23.75+£3.09

Tablo 2°de goriilecegi iizere katimicilarin kisisel ve genital hijen aligkanliklar1 sorgulandiginda,
%351.5’inin gilinasirt banyo yaptigl, %38.7’sinin ayakta, %37.7’sinin oturarak banyo yaptigi,
menstrual siklus doneminde %756.7’sinin ayakta banyo yaptigi, %38.7’sinin genital bdlge
temizligini suyla, %34.1’inin tuvalet kagidiyla yaptig1 saptanmistir. Kadinlarin genital bolge
epilasyon yontemi olarak ilk {i¢ sirada jilet, agda ve epilasyon aleti tercih ettigi, %57.4 {iniin
daha Once genital bir enfeksiyon gecirmedigi, %73.1°inin genital hijyene iliskin bilgisi oldugu
belirlenmistir. Katilimcilarin genital hijyen bilgi kaynag: arastirildiginda sirasiyla aile, saglik
personeli, internet ve arkadaslarindan bilgi edindikleri saptanmistir (Tablo 2).

Tablo 2. Kadinlarin Kisisel ve Genital Hijyen Aligkanliklari
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Kisisel ve Genital Hijyen Gruplar n %
Alskanliklar:
Banyo yapma siklig1 her giin 33 10.8
giin asirt 157 51.5
haftada 1-2 kez 115 37.7
Banyo yapma pozisyonu ayakta 118 38.7
oturarak 115 31.7
her ikiside 72 23.6
Genital bolge temizlik yontemi 1slak mendille 3 1.0
suyla 118 38.7
su ve sabunla 80 26.2
tuvalet kagidiyla 104 34.1
Genital bolge epilasyon yontemi agda 93 30,5
jilet 95 311
epilasyon aleti 80 26.2
tily dokiicii krem 3 1.0
eldiven 34 111
Menstrual siklus doneminde oturarak 132 43.3
banyo sekli
ayakta 173 56.7
Genital enfeksiyon gegirme evet 130 42.6
durumu
hayir 175 57.4
Genital hijyen bilgi durumu evet 223 73.1
hay1r 82 26.9
Genital hijyen bilgi kaynag1 arkadas 12 3.9
internet 20 6.6
saglik personeli 72 23.6
aile 119 39.0

Congress Book



International Erciyes Midwifery and Nursing Sciences Congress
22 January, 2024/ Kayseri, TURKIYE

Genital Hijyen Davranislar1 Olgegi (GHDO) toplam puani ve alt boyut puanlarinin dagilimi
Tablo 3’de yer almaktadir. Kadinlarin GHDO 6lgegi toplam puan ortalamasinin 86.51+13.28
oldugu, Genel Hijyen Alt Boyutu puan ortalamasinin 44.13+6.81, Adet Hijyeni Alt Boyutu
puan ortalmasiin 30.92+4.83 ve Anormal Bulgu Farkindalig1 Alt Boyutu puan ortalmasinin
11.46+2.77 oldugu belirlenmistir (Tablo 3).

Tablo 3. Genital Hijyen Davranislar1 Olgegi (GHDO) Toplam Puani ve Alt Boyut Puanlarmin Dagilimi

GHDO ve Alt Boyutlar N Min. Max. Ort. Ss
GHDO Toplam 305 56.00 114.00 86.51 13.28
Genel Hijyen Alt Boyutu 305 26.00 60.00 44.13 6.81
Adet Hijyeni Alt Boyutu 305 19.00 40.00 30.92 4.83
Anormal Bulgu Farkindaligi Alt 305 4.00 15.00 11.46 2.77
Boyutu

Arastirmamizda kadinlarin bazi sosyodemografik ve obstetrik dzelliklerine gére GHDO toplam
puan ortalamalarinin karsilastirilmasi1 Tabo 4’de verilmistir.

Katilimeilara iliskin sosyodemografik ve obstetrik degiskenler ile GHDO toplam puan
ortalamalar1 arasinda anlamli fark vardir (p<0.05). Arastirmada ¢alisan kadinlarin ( t=-7.280,
p=0.000), 30 yas ve altinda olanlarin (t=6.016, p=0.000), bekar olanlarin (t= -7.673, p=0.000),
gebelik deneyimi olmayanlarin ( t=7.063, p=0.000), menstrual sikluslar1 diizenli olanlarin (
t=5.118, p=0.000) genital hijyen davranis puanlar1 daha yiiksektir (p<0.05).

Egitim diizeylerine gore biitiin gruplarda farklilik oldugu, egitim diizeyi arttik¢a genital hijyen
davranis puanlarinin arttig1 saptanmistir (F=103.35, p=0.000). Ayrica geliri giderinden fazla
olan katilimeilarin, geliri giderine denk ve geliri giderinden az olanlara gére genital hijyen
davranis puanlarinin daha yiiksek oldugu bulunmustur (F=5.496, p=0.005) (Tablo 4).

Tablo 4. Kadmlarin Bazi Sosyodemografik ve Obstetrik Ozelliklerine Gére GHDO Toplam Puan
Ortalamalarinin Karsilastirilmasi

Gruplar n % Ort. Ss Test ve
P degeri

Yas grubu

30 yas ve alt1 104 34.1 92.28 11.38 t=6.016

30 yas iizeri 201 65.9 83.53 13.23 p=0.000

Egitim durumu

flkogretim? 55 18.0 70.41 11.03 F=103.35
p=0.000

Lise® 93 30.5 84.60 12.99
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Universite ve iizeri 157 515 93.29 7.89 | Posthoctest
c>b>a

Gelir durumu.

geliri giderinden az? 140 45.9 85.40 12.04 F=5.496

geliri giderine denk® 150 49.2 86.48 14.43 p=0.005
Post hoc test:

geliri giderinden fazla® 15 4.9 97.20 6.36 c>ba

Calisma durumu

Calisan 145 47.5 91.84 10.70 t=-7.280

Calismayan 160 52.5 81.69 13.58 p=0.000

Medeni durumu

Evli 228 74.8 83.89 1351 t=-7.673

Bekar 77 25.2 94.27 8.89 p=0.000

Gebelik deneyimi

Var 213 69.8 83.47 13.18 t=7.063

Yok 92 30.2 93.56 10.61 p=0.000

Diizenli menstrual siklus durumu

Evet 223 73.1 89.21 10.72 t=5.118

Hay1r 82 26.9 79.18 16.51 p=0.000

%: Yiizde , F: OneWay ANOVA Testi, t: Independent Samples Test, Post hoc test:Tamhane

Kadmlarin bazi kisisel ve genital hijyen aliskanliklarina gére GHDO toplam puan
ortalamalarinin karsilastirilmast Tablo 5’de incelenmistir. Arastirma bulgularina gore,
menstruasyon doneminde ayakta banyo yapan ( t= -7.744, p=0.000), daha once genital bir
enfeksiyon gegirmeyen (t= -2.467, p=0.014), genital hijyen bilgisi olan (t= -2.467, p=0.014)
kadinlarin digerlerine gore genital hijyen davraniglar1 6lgek puanlari daha yiiksektir. Banyo
yapma siklig1 arttikgca, genital hijyen davramislari 6lgek puanlari artmaktadir (F=62.188,
p=0.000). Ayrica ayakta banyo yapanlarin oturarak banyo yapanlara gore genital hijyen
davranislart 6l¢ek puanlar1 daha yiiksektir (F=28.752, p=0.000). Katilimcilarin genital bolge
temizlik yontemleri incelendiginde gruplar arasinda anlamli fark bulunmazken (p>0.05),
genital bolge epilasyon yontemleri arasinda anlamli fark vardir (p<0.05). Genital bolge
epilasyon yontemi olarak epilasyon aleti kullananlarin agda, jilet ve eldiven kullananlara goére
genital hijyen davranislar1 6l¢cek puanlar1 daha ytiksektir. Jilet kullananlarin ise, agda, epilasyon
aleti ve tlly dokiicli krem kullananlara gore genital hijyen davranislar1 6lgek puanlart daha
disiiktiir (F=18.217,p=0.000). Genital hijyen bilgi kaynag1 acisinda gruplar arasinda anlamli
fark vardir. Genital hijyen konusunda ailesinden bilgi edinen katilimcilarin, saglik personeli ve

Congress Book

17



International Erciyes Midwifery and Nursing Sciences Congress
22 January, 2024/ Kayseri, TURKIYE

internet kaynakli bilgi edinenlere gore genital hijyen davraniglar 6l¢ek puanlari daha diistiktiir
( F=16.616,p=0.000) (Tablo 5).

Tablo 5. Kadmlarin Baz1 Kisisel ve Genital Hijyen Aliskanliklarma Gére GHDO Toplam Puan
Ortalamalarinin Karsilastirilmasi
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Gruplar n % Ort. Ss Test ve
P degeri
Banyo yapma sikhgi
her giin® 33 10.8 99.27 8.41 F=62.188
giin agin® 157 515 90.06 9.74 p=0.000
Post hoc test: c<b<a
haftada 1-2 kez° 115 37.7 78.01 13.55
Banyo yapma pozisyonu
Ayakta? 118 38.7 92.30 9.34 F=28.752
Oturarak® 115 37.7 80.19 14.76 p=0.000
Post hoc test: b<a
her ikiside® 72 23.6 87.13 11.86
Genital bolge temizlik yontemi 18
1slak mendille 3 1.0 87.00 16.37
suyla 118 38.7 86.86 12.37 F=2.939
p=0.065
su ve sabunla 80 26.2 88.52 15.01
tuvalet kagidiyla 104 34.1 86.43 12.41
Genital bolge epilasyon yontemi
agda® 93 30.5 87.74 9.93 F=18.217
p=0.000
jilet? 95 311 78.89 14.63 Post hoc test:
c>a>b
c>e
epilasyon aleti® 80 26.2 94.13 9.13 b<a.c.d
tily dokiicii krem® 3 1.0 94.00 3.60
eldiven® 34 11.1 85.88 14.91
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Menstrual siklus doneminde banyo sekli

oturarak 132 43.3 80.12 14.17 t=-7.744
p=0.000

ayakta 173 56.7 91.39 10.17

Genital enfeksiyon gecirme durumu

Evet 130 42.6 82.66 16.86 t= -4.141
p=0.000

Hayir 175 57.4 89.38 8.83

Genital hijyen bilgi durumu

Evet 223 73.1 85,60 14,49 t= -2.467
p=0.014

Hayir 82 26.9 89,00 8,83

Genital hijyen bilgi kaynagi

a
arkadas 12 3.9 87.33 14.77 F=16.616
internet? 20 6.6 93.10 11.15 p=0.000
Z - Post hoc test:
saglik personeli® 72 23.6 92.68 12.41
- d<b,c
ailed 119 39.0 79.89 13.74
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Tablo 6’de goriilece8i lizere, bu arastirmanin verileri kapsaminda, kadinlarin bazi
sosyodemografik ve obstetrik 6zellikleri ile GHDO toplam ve alt boyut puanlarmin korelasyonu
incelenmistir.

GHDO toplam 6lcek puan ile yas (r=-0.433), evlilik siiresi (r=-0.522), gebelik sayis1 (-0.523),
yasayan ¢ocuk sayisi (-0.554) arasinda negatif ve orta diizeyde iliski elde edilmistir (p<0.01).
Benzer sekilde Genel Hijyen Alt Boyutu ile yas, evlilik siiresi, gebelik sayisi, yasayan ¢ocuk
sayis1 arasinda negatif ve orta diizeyde; Adet Hijyeni Alt Boyutu ile yas, evlilik siiresi, gebelik
say1s1, yasayan ¢ocuk sayis1 arasinda negatif ve orta diizeyde; Anormal Bulgu Farkindaligi Alt
Boyutu ile yas, evlilik siiresi, gebelik sayisi, yasayan ¢ocuk sayisi arasinda negatif ve zayif
diizeyde korelasyon oldugu saptanmistir (p<0.01)

Ancak kadinlarin ilk dogum yas1 ile GHDO toplam 6lgek puani (r=0.425), Adet Hijyeni Alt
Boyutu (1=0.412) arasinda pozitif yonlii ve orta diizeyde iliski vardir. Kadinlarin ilk dogum yas1
ile Genel Hijyen Alt Boyutu (1=0.392) ve Anormal Bulgu Farkindalig1 Alt Boyutu (r=0.353)
arasinda pozitif yonlii ve zayif diizeyde iligki vardir (Tablo 6).

Tablo 6. Kadinlarin Baz1 Sosyodemografik ve Obstetrik Ozellikleri ile GHDO Toplam ve Alt Boyut
Puanlariin Korelasyonu

Sosyodemografik ve | Test ve P | GHDO Genel Adet Anormal
Obstetrik Ozellikler Toplam 'I:II{yen Hijyeni EUI?(U dahs
Alt Boyuty |+ 2r<indangt
Boyutu
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Alt Boyutu
Yas r -0.433** | -0.414** -0.432** -0.301**
p 0.000 0.000 0.000 0.000
Evlilik stiresi r -0.522** | -0.494** -0.521** -0.376**
p 0.000 0.000 0.000 0.000
gebelik sayist r -0.523** | -0.507** -0.524** -0.343**
p 0000 0.000 0.000 0.000
yasayan ¢ocuk sayist | I -0.554** | -0.526** -0.558** -0.388**
p 0.000 0.000 0.000 0.000
Ik dogum yas1 r 0.425** 0.392** 0.412** 0.353**
p 0.000 0.000 0.000 0.000

r: Pearson Korelasyon Test, **p<0.01

TARTISMA VE SONUC

Bu arastirma, fertil dénemdeki kadinlarin genital hijyen davraniglarinin degerlendirilmesi
amaciyla yapilmistir. Kadinlarin demografik ve obstetrik bazi &zellikleri incelendiginde
cogunlugunun gebelik deneyimi oldugu (%69.8), diizenli menstrual siklus yasadigi (%73.1),
belirlenmistir. Kisisel ve genital hijen aligkanliklar1 incelendiginde, yaklasik yarisinin (%51.5)
glinagir1 banyo yaptigi, menstrual siklus doneminde ayakta banyo yaptig1 (%56.7), daha 6nce
genital bir enfeksiyon gecirmedigi (%57.4) belirlenmistir.

Unsal ve arkadaslarinin calismasinda, bireylerin yas ortalamasi 34.61, evlilik yas ortalamasi
21.36 ve evlilik siirelerinin ortalamast da 21.46 yil olarak bulunmustur. Arastirmaya katilan
kadinlarin (% 84.4) mensturasyon gordiigli belirlenmistir. Kisisel ve genital hijyen
aliskanlhiklar1 incelendiginde, kadinlarin 9%97,5’nin tuvaletten sonra genital bdlgesini
temizledigi, bunlarin %39,9’unun bu temizligi gelisigiizel ve yanlis yaptigr %67,6’simin
temizledikten sonra genital bolgeyi kuruladigi, %57,7 sinin oturarak banyo yaptigi ve %56,8
inin 2-3 giinde bir banyo yaptigi, %39.4’liniin mensturasyon doneminde banyo yaptigi
belirlenmistir (Unsal ve ark., 2010).

Kuru¢ ve Avcr'nin ortadgretim cagindaki kiz ogrencilerinin genital hijyen davraniglarim
degerlendirdigi bir arastirmada ise, Ogrencilerin %91.2’sinin menstriial kanama sirasinda
ayakta dus aldiklari, %88.7’sinin hi¢ genital enfeksiyon yasamadigi, %79.9’nun okulda veya
derslerde hijyen konusunda yetersiz egitim verildigini diisiindiikleri ve %86.6’sinin okulda
menstriiasyon hijyenini saglamak i¢in yeterli olanaklarin mevcut olmadigini diisiindiikleri
saptanmistir (Kurug ve Avci, 2022). Kadinlarin kisisel ve genital hijen aliskanliklarin farklilik
gostermesi arastimalarda incelenen Orneklemlerin farkli sosyodemografik o6zelliklerinden
kaynaklandig diistiniilmektedir.

Arastirmaya katilan kadinlarin GHDO toplam puan ortalamasi 86.51+13.28°dir. GHDO’inden
23-115 arasinda puan almabilmektedir. Olgek ortalamasi 46 puan olarak kabul edilirse bu
arastirmada, kadinlarin 6lgek ortalamasinin {lizerinde puan aldigr ve genital hijyene iliskin
olumlu davranis sergiledigi Soylenebilir. Arastirmamizda katilimcilarin Genel Hijyen alt
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boyutu puan ortalamasinin 44.134+6.81, Adet Hijyeni alt boyutu puan ortalmasinin 30.92+4.83
ve Anormal Bulgu Farkindaligi alt boyutu puan ortalmasinin 11.46+2.77 oldugu belirlenmistir.
Bizim ¢alismamiza benzer bir ¢alisma olan Durmus ve Zengin’in kadinlarin genital hijyen
davraniglarinin incelenmesi isimli aragtirmasinda arastirmaya katilan kadinlarin Genital Hijyen
Davranislarin - Olgek puan ortalamasi 68.63+4.83’olup; olgegin alt boyut puanlari
incelendiginde Genital Hijyen alt boyutu 36.67+3.87, Adet Hijyeni alt boyutu 22.02+3.64 ve
Anormal Bulgu Farkindaligi alt boyutu 9.93+2.46 olarak bildirilmistir (Kurt Durmus ve Zengin,
2020). Durmus ve Zengin’in arastirmasindan farkli olarak bizim arastrmamizda katilimcilarin
GHDO toplam puan ortalamasi ve alt boyut puan ortalamalari daha yiiksek bulunmustur.

Orak ve Canuygur’un jinekoloji kliniginde yatan hastalarin genital hijyen davranislarinin
incelenmesi isimli ¢caligmasinda da arastirmaya katilan kadinlarin genital hijyen davranislarini
O0lcen GHDE’den (Genital Hijyen Davramislar1 Envanteri) aldiklari puan ortalamasinin
80.90+10.54 (min:55, max:107) oldugu, buna gore kadinlarin genital hijyen davranislarini iyi
diizeyde oldugu belirlenmistir (Sahin Orak ve Canuygur, 2014).

Arastirmada calisan kadinlarin ( t=-7.280, p=0.000), 30 yas ve altinda olanlarin (t=6.016,
p=0.000), bekar olanlarin (t= -7.673, p=0.000), gebelik deneyimi olmayanlarin ( t=7.063,
p=0.000), menstrual sikluslar1 diizenli olanlarin ( t=5.118, p=0.000) genital hijyen davranis
puanlar1 daha yiiksektir (p<0.05). Egitim diizeylerine gore biitlin gruplarda farklilik oldugu,
egitim diizeyi arttikca genital hijyen davranig puanlarimin arttigi saptanmistir (F=103.35,
p=0.000). Ayrica geliri giderinden fazla olan katilimcilarin,diger gruplara gére genital hijyen
davranis puanlariin daha yiiksek oldugu bulunmustur(p<0.05).

Benzer sekilde Akdogan ve arkadaglarinin arastirmasinda kadinlarin yas gruplarina gore GHDE
puanlar acisindan istatistiksel olarak anlamli farklilik tespit edilmistir (¥2 =16,506; p=0,001).
Anlamh farkin hangi gruptan kaynaklandigini tespit etmek i¢in yapilan karsilastirmalar
sonucunda; 30 yas ve alti olanlar ile 36-40, 40 ve lizeri yas grubunda olanlar arasinda
istatistiksel olarak anlaml farklilik tespit edilmistir .30 yas ve altinda olan kadinlarin GHDE
puanlari, 36-40, 40 ve lizeri yas grubunda olan kadinlara gore istatistiksel olarak anlamli
diizeyde daha yiiksektir. Kadinlarin 6grenim diizeylerine gére GHDE puanlar agisindan
istatistiksel olarak anlamli farklilik tespit edilmistir (¥2 =92,627; p<0.001). Anlamh farkin
hangi gruptan kaynaklandigin1 anlamak i¢in ikili karsilagtirmalar sonucunda; tiniversite mezunu
olanlar ile ilkogretim ve alti, ortadgretim, lise mezunu olanlar arasinda istatistiksel olarak
anlaml farklilik tespit edilmistir. Universite mezunu olan GHDE puanlari, ilkdgretim ve alti,
ortadgretim, lise mezunu olan kadinlara gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde daha yiiksek
bulunmugtur. Ayni sekilde, lise mezunu olanlar ile ortadgretim mezunu olanlar arasinda
istatistiksel olarak anlamli farklilik tespit edilmistir. Lise mezunu olan kadinlarin GHDE
puanlari, ortadgretim mezunu olan kadinlara gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde daha
yiiksektir. Kadinlarin ¢alisma durumlarina gére GHDE puanlar agisindan istatistiksel olarak
anlamli farklilik tespit edilmistir (Z=-7,809; p<0.001). Calisan kadinlarin GHDE puanlari,
caligmayanlara gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde daha yiiksek bulunmustur (Akdogan
ve ark., 2020). Geng yasta olan, egitim ve gelir diizeyi yiiksek olan kadinlarin digerlerine gore
genital hijyen davranilsar1 daha olumludur. Arastirma bulgularimiz diger ¢alisma sonuglari ile
benzerlik gostermektedir.

Arastirma bulgularimiza gore, menstruasyon doneminde ayakta banyo yapan ( t= -7.744,
p=0.000), daha 6nce genital bir enfeksiyon gegirmeyen (t= -2.467, p=0.014), genital hijyen
bilgisi olan (t= -2.467, p=0.014) kadmlarin digerlerine gore genital hijyen davraniglar1 6l¢ek
puanlar1 daha ytiksektir. Banyo yapma siklig1 arttik¢a, genital hijyen davraniglar1 6l¢ek puanlar
artmaktadir (F=62.188, p=0.000). Ayrica ayakta banyo yapanlarin oturarak banyo yapanlara
gore genital hijyen davranislar1 6lgek puanlar1 daha yiiksektir (F=28.752, p=0.000). Bu alanda
yapilan bir baska arastirma olan Tiirkmen ve Karagiizel’in Genglerin Genital Hijyen
Tutumlarini Etkileyen Faktorler isimli devlet yurdunda kalan kiz 6grencilerle yapmis oldugu
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arastirmasinda genital hijyen egitimi ve menstruasyon sirasinda banyo yapma ile adet hijyeni
arasinda anlaml iligki oldugu belirlenmistir (p < 0,001). Genital hijyen egitimi, vaginal akinti
hakkinda egitim ve diizenli jinekolojik muayene ile anormal bulgu farkindalig1 arasinda anlaml
iliski oldugu saptanmistir (p < 0,05) (Tiirkmen ve Karagiizel, 2021). Bu sonuglar genital hijyen
davraniglar1 konusunda bilgi sahibi olmanin yada egitim almanin dnemini ortaya koymaktadir.
Arastirmada kadinlarin ¢cogunlugu genital hijyene iliskin bilgisi oldugunu bildirirken (%73.1),
genital hijyen bilgi kaynagi olarak sirasiyla aile, saglik personeli, internet ve arkadaslarindan
bilgi edindikleri belirlenmistir. Genital hijyen konusunda ailesinden bilgi edinen katilimcilarin,
saglik personeli ve internet kaynakli bilgi edinenlere gére genital hijyen davranislar1 6lgek
puanlar1 daha disiiktiir (F=16.616,p=0.000).Literatiir taramasi sonucunda ulasilan bir baska
arastirma olan Karabulutlu ve Askin’in hemsirelik ve ebelik dgrencilerinin genital hijyen
hakkindaki bilgi diizeyleri ve genital hijyen davraniglarinin belirlenmesi konulu arastirmasinda
caligmaya katilan 6grencilerin genital hijyen ile ilgili bilgi durumlar1 ve davraniglarina yonelik
sorulan sorulara verilen cevaplarm dagilimlari incelendiginde; Ogrencilerin %83.1°1 bilgi
aldiklarmni, bilgi kaynagi olarak %52’si okuldan, %9.4’i aileden bilgi aldiklarin1 ve %96.9°u
genital hijyenle ile ilgili bilgi alinmas1 gerektigini diisiindiiglinii ifade ettigi belirlenmistir
(Karabulutlu ve Agkin, 2023). Genital hijen konusunda bilgi sahibi olanlarin oraninin yiiksek
olmasi kadin saglig1 agisindan ¢cok énemli bir bulgudur. Ancak bilgi kaynaklarinin degiskenlik
gostermesi caligilan 6rneklemlerin farkliligindan kaynaklanmaktadir.

GHDO toplam 6lgek puan ile yas (r=-0.433), evlilik siiresi (r=-0.522), gebelik sayis1 (-0.523),
yasayan ¢ocuk sayist (-0.554) arasinda negatif ve orta diizeyde iliski elde edilmistir (p<0.01).
Benzer sekilde Genel Hijyen Alt Boyutu ile yas, evlilik siiresi, gebelik sayisi, yasayan ¢ocuk
sayis1 arasinda negatif ve orta diizeyde; Adet Hijyeni Alt Boyutu ile yas, evlilik siiresi, gebelik
sayis1, yasayan ¢cocuk sayisi arasinda negatif ve orta diizeyde; Anormal Bulgu Farkindaligi Alt
Boyutu ile yas, evlilik siiresi, gebelik sayisi, yasayan ¢ocuk sayist arasinda negatif ve zayif
diizeyde korelasyon oldugu saptanmistir (p<0.01).

Ancak kadinlarin ilk dogum yas1 ile GHDO toplam 6lgek puam (r=0.425), Adet Hijyeni Alt
Boyutu (1=0.412) arasinda pozitif yonlii ve orta diizeyde iliski vardir. Kadinlarin ilk dogum yas1
ile Genel Hijyen Alt Boyutu (1=0.392) ve Anormal Bulgu Farkindalig1 Alt Boyutu (r=0.353)
arasinda pozitif yonlii ve zayif diizeyde iliski vardir. Kadinlarin yasi, evlilik siiresi, toplam
gebelik sayis1, toplam yasayan c¢ocuk sayisi arttikca, GHDO toplam ve alt boyut puanlari
azalmaktadir. Ancak ilk dogum yas1 arttikga GHDO toplam ve alt boyut puanlar1 artmaktadar.
Bizim arastirmamizla benzerlik gdsteren bir bagka arastirma olan Cankaya ve Dereli Yilmaz’in
aragtirmasinda kadinlarin yas ortalamasinin 31,06 (SS 4,89), evlilik yili ortalamasinin 10,19
(SS 6,44) yil, gebelik sayist ortalamasinin 2,84 (SS1,45), dogum sayilarinin 1,94 (SS 1,13),
toplam aylik gelirlerinin 1423,29 (SS 980,14) TL oldugu saptanmistir. GHDE (Genital Hijyen
Davraniglar1 Envanteri) puani ile calismaya katilan kadinlarin yas, evlilik yil1 arasinda negatif
yonde anlamli bir iligki saptanmistir (p>0,05).Yine ayni sekilde arastirmada gebelik ve dogum
sayist ile GHDE'den alinan puanlar incelenmis istatistiksel olarak negatif yonde anlamli iligki
bulunmustur (p<0,05) (Cankaya ve Dereli Yilmaz, 2013).

Sonug olarak arastirmaya katilan kadinlarin egitim diizeyi arttik¢a genital hijyen puanlar
artt1g1, genital hijyen davranislar: ve aliskanliklar iyilestigi, arastirmada; ¢alisan kadinlarin, 30
yas ve altinda, bekar, menstural sikluslar1 diizenli olanlarin, gebelik deneyimi olmayanlarin,
diger gruptaki kadinlara kiyasla genital hijyen davranislar1 ve aligkanliklarinin daha iyi diizeyde
oldugu bu gibi faktorlerin genital hijyen davraniglarini olumlu etkiledigi saptanmigtir. Ayrica
geliri giderden fazla olan kadinlarin diger gruplara kiyasla genital hijyen davranislarinin daha
iyi diizeyde oldugu bulunmustur.
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Arastirmaya katilan kadinlarin yasi, evlilik siiresi, gebelik sayisi, cocuk sayisi arttikca genital
hijyen davranislar1 ve aligkanliklarinin olumsuz yonde etkilendigi ancak ilk dogum yasi arttik¢a
genital hijyen davraniglar1 ve aligkanliklarinin olumlu yonde etkilendigi saptanmustir.

Biitiin bu bulgular 1s181nda aragtirmaya katilan fertil donemdeki kadinlar genital hijyene iliskin
olumlu davranig sergilemektedir. Kadmnlarda farkindalik olusturmak, dogru hijyen
aligkanliklarini arttirmak i¢in 6zellikle birinci basamak saglik hizmetlerinde ¢alisan ebe ve
hemsireler olmak iizere biitiin saglik c¢alisanlarinin bireysel anamnez alarak danigmanlik
vermesi, genital hijyen davranislarina yonelik eksiklerin giderilmesi igin egitim programlarinin
planlanmasi ve ilgili egitime iligskin bigileri igeren brosiirler verilmesi onerilmektedir.
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Ozet

Bu arastirmada, ebelik bolimii 6grencilerinin uzaktan egitime yonelik tutumlar ve biligsel
farkindaliklar1 arasindaki iligskinin incelenmesi amaglanmistir. Kesitsel tipte tasarlanan bu
calisma 13-31 Temmuz 2023 tarihleri arasinda 242 ebelik boliimii Tiirkiye’nin dogusundaki bir
devlet iiniversitesinin ebelik boliimii Ogrencileri ile yiiriitiildii. Arastirma verileri, anket
formlarmin ilgili tiniversitenin ebelik bolimi WhatsApp gruplarindan paylagilmasi ile
topland1. Veriler, Tanimlayic1 Ozellikleri Belirleme Formu, Okuma Stratejileri Ustbilissel
Farkindalik Envanteri (OSUFO), Uzaktan Egitim Ogrencilerinin Uzaktan Egitime Y®&nelik
Goriisleri Olgegi (UEYGO) kullanilarak toplandi.  Ogrencilerden 3. Smmiflarm, ilde
yasayanlarin, anne ve baba egitim diizeyi iiniversite ve iistii olanlarin OSUFO ve UEYGO puan
ortalamalarinin 1. ve 2. Sinif dgrencilerine gore daha yiiksek oldugu belirlendi. Ogrencilerin
siiflara gore uzaktan egitimi faydali bulma puanlart 1. Siniflarda en diisiik ortalama 3.42, 2.
Siniflarda ortalama 3.44 puan, 3. Siniflarda 4.11 puan oldugu belirlendi. Ogrencilerin OSUFO
puani ile siniflari, yasadiklart yer ve anne / babalarinin egitim diizeyi puanlar1 arasinda pozitif
ve anlaml1 bir iligki bulundu (sirasiyla r=0.446, r=0.173, r=0.143 ve r=0.133; tiimii i¢in p<0.05).
OSUFO puan1 ve EUYGO puanlari arasinda da pozitif ve ¢ok yiiksek diizeyde anlamli bir iligki
bulunmustur (r=.0178, p<0.001). Bu arastirma sonuglarina gore okuma stratejileri iist bilissel
farkindalik ile uzaktan egitime yonelik goriisler arasinda pozitif yonde iliski oldugu belirlendi.
Uzaktan egitim siirecindeki Ogrencilerin okuma stratejileri st biligsel farkindaliklart
yiikseldikge uzaktan egitim siirecinde karsilastiklart zorluklara karst uygun strateji
gelistirebildikleri, 6z dilizenleme mekanizmalarin1 kullanabildikleri ve daha fazla bas
edebildikleri sOylenebilir

Anahtar kelimeler: Ebelik, 6grenci, uzaktan egitim, okuma, tstbilis, farkindalik.

Abstract

In this study, it was aimed to examine the relationship between midwifery students' attitudes
towards distance education and their cognitive awareness.

This cross-sectional study was conducted between 13-31 July 2023 with 242 midwifery
students from a state university in the east of Turkey. The research data were collected by
sharing the questionnaires from the WhatsApp groups of the midwifery department of the
relevant university. The data were collected using the Descriptive Characteristics
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Determination Form, Reading Strategies Metacognitive Awareness Inventory (MARSI), and
Distance Education Students' Views on Distance Education Scale.

It was determined that the 3rd grade students, those living in the province, and those with a
university or higher education level of mother and father, had higher MARSI and Distance
Education Students' Views on Distance Education Scale scores than 1st and 2nd year students.
It was determined that the students' scores for finding distance education useful according to
their classes were 3.42 on average in the 1st grades, 3.44 points in the 2nd grades, and 4.11
points in the 3rd grades. A positive and significant relationship was found between students'
MARSI scores and their grades, place of residence, and education level of their parents
(r=0.446, r=0.173, r=0.143 and r=0.133 for all; p<0.05 for all). . A positive and very high level
of significant correlation was also found between the MARSI score and the Distance Education
Students' Views on Distance Education Scale scores (r=0.178, p<0.001).

According to the results of this research, it was determined that there was a positive relationship
between reading strategies, metacognitive awareness and views on distance education. It can
be said that as the metacognitive awareness of the reading strategies of the students in the
distance education process increases, they can develop appropriate strategies against the
difficulties they encounter in the distance education process, use their self-regulation
mechanisms and cope better.

Keywords: Midwifery, student, distance education, reading, metacognition, awareness.

GIRIS

Ebelik meslegi; klinik uygulama, teorik 6grenme ve degerlendirme bilesenlerinden olusan
uygulamaya dayali profesyonel bir meslektir [1]. Ebelik egitiminde amag, ebe 6grencilerin
ebelik rollerini, sorumluluklarin1 kazanarak, yetkin bilgi, tutum ve klinik beceriye sahip
donanimli 6grenciler yetistirmektir [2]. Ebelik 6grencileri bu amaca ulasirken 6grendikleri
teorik bilgiyi klinik uygulamada, is birligi i¢cinde 6grendiklerini uygulama firsat1 bulurlar. Bu
stirecte bireysellestirilmis bakimu, krizleri yonetmeyi, klinik karar vermeyi, sorumluluk almayz,
ekip olarak ¢aligmay1 6grenirler. Bu siire¢ mesleki profesyonellesme yolunda, mesleki kimlik
kazanimina katk1 saglamasi agisindan onemlidir [1]. Bu nedenle ebelik boliimii 68rencilerinin
ogrenim stiresi i¢inde klinik uygulamada mesleki beceri kazanmalarini saglayacak bir 6grenme
ortami olusturulmasi dnemlidir. Ancak 2019 yilinda COVID-19 salgini siirecinde, 2023 yilinda
6 Subat depremi ile liniversiteler uzaktan egitime ge¢mis, ebelik boliimii 1., 2., 3. ve 4. Simf
ogrencileri teorik dersleri uzaktan yiiriitiilmek zorunda kalinmstir [3, 4]. Uygulama dersleri ise
bir¢ok tiniversitede 4. Smif olan son sinif 6grencileri haricinde uzaktan yiiriitiilmiistir [3, 5-7].
Subat 2023 depreminden yaklasik bir buguk ay sonrasinda deprem yasamayan illerde devam
zorunlulugu 6grencilere birakilmis, deprem yasayan Malatya, Adiyaman, Elaz1g gibi illerde ise
uzaktan egitime devam edilmistir. Uzaktan egitim siire¢lerinde hem egitimciler hem de
ogrenciler alisik olmadig siirecle basa ¢ikmak zorunda kalmislar, hem de degisen egitim
sistemine ayak uydurmaya calismislardir[6]. Bu degisim bazi avantaj ve dezavantalar birlikte
getirmigtir. Uzaktan egitim, egitimciler ve 6grenciler agisindan zamandan ve maliyet agisindan
tasarruf saglamaktadir [8]. Bununla birlikte egitimin uzaktan olmasin da 6zellikle 6grenci
memnuniyetinde artistan bahsedilmistir [9]. Bu nedenlerden dolay1 teknolojinin getirdigi
kolayliklar nedeniyle ileride daha yayginlasacagi, uzaktan egitimin, yiiz yiize egitime gore daha
cok tercih edilecegi Ongoriilmektedir [10]. Uzaktan egitimin bazi dezavantajlar1 da soz
konusudur. Uzaktan egitimde egitimci ve 6grenciler internete erisim, bir bilgisayara sahip
olmama gibi sorunlarla basa ¢ikmalar1 gerekebilmektedir [11]. Ayrica uzaktan egitim sirasinda
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ogrencilerin hazirbulunuslugunun olmamasi, smif ortaminda egitime alismis olma gibi
dezavantajlar1 da bulunmaktadir [12].

COVID-19 siirecinde uzaktan egitime yonelik bircok calisma yapilmustir. Uzaktan egitimin
etkinligi ve teknolojiye entegre edilmesine yonelik Oneriler paylasilmistir. Deprem dahil
uzaktan egitime gegilen donemler icinde egitim alan ebelik 6grencileri agisindan uzaktan
egitime iliskin tutumlar ve okuma stratejileri {istbilissel farkindaliklar ile iliskisine yonelik
degerlendirme yapilmamistir [13]. Ogrencilerin egitim ortami nasil olursa olsun gdrevi
ogrenmek ve ogrenmeye istekli olmaktir. Ogrencilerin uzaktan egitim siirecine yonelik
tutumlar1, 6grencilerin okumalarinda, siireci yonetebilme becerilerini agiga cikarmalarinda
onemli olabilir. Ciinkii anlama ile i¢ i¢ce olan okuma, insanin dogru yargilara ulasmasinda bir
aragtir [14]. Okuma sirasinda 6grencinin ne i¢in okudugunu belirlemesi, elestirel bir bakis agis1
ile degerlendirmesi ise bilissel farkindalik siireclerini ifade eder [15]. Ust bilissel farkindalik
ise, Ogrenme siirecinin tamamlanmasinda, plan yapma, takip etme ve degerlendirmede yardim
eden, “yonetici” siireclerdir [16]. Ogrenciler iistbilissel farkindalik aracihigiyla gorevlerini
yerine getirmek i¢in, sorunun ne oldugunu tanimlar, uygun zihinsel tasarimi seger, en uygun
stratejiyi belirler, uygun kaynaklar1 edinir ve nasil islem yapacagina odaklanir [17, 18].

Uzaktan egitim siirecinde 6grencilerin uzaktan egitme yonelik tutumlarinin, okuma stratejileri
iist biligsel farkindaliklarini etkileyebilecegi diisiiniilmektedir. Zorunlu uzaktan egitime gecilen
bu donemlerde 6grencilerin okuma stratejileri iist biligsel farkindaliklarinin belirlenmesi,
biligsel farkindaliklarinin artirilmasina yonelik girisimlerin planlanmasi ve gelecekte
gelisebilecek ayni olaylarda 6nlem alinmasi agisindan onemlidir [18].

Ogrencilerin uzaktan egitim siireci icinde okuma becerileri ve okuma stratejilerini kullanip
kullanmadiklart veya ne kadar kullandiklarinin belirlenmesi, beceri ve uygulamada stratejik
kararlar almay1 gerektiren ebelik boliimii 6grencilerine verilecek egitim stratejilerinin
belirlenmesi, uzaktan egitime yonelik gorisleri esliginde degerlendirilmesi amaciyla,
calismada ebelik boliimii Ogrencilerinin uzaktan egitime yoOnelik goriisleri ve bilissel
farkindaliklar1 arasindaki iligkiyi belirlemek amaglanmistir.

Arastirma sorulart:
1.Ebelik Boliimii 6grencilerinin uzaktan egitime yonelik tutumlart nasildir?

2.Ebelik Boliimii 6grencilerinin uzaktan egitime yonelik tutumlari ile okuma stratejileri
uistbiligsel farkindaliklar1 arasindaki iliski nasildir?

YONTEM
Evren ve Orneklem

Kesitsel tipte tasarlanan bu g¢alisma 13-31 Temmuz 2023 tarihleri arasinda Tiirkiye nin
dogusundaki bir devlet liniversitesinin ebelik boliimii 6grencileri ile ylriitildii. Arastirmanin
evrenini arastirmanin yapildigi tarihte boliimde kayitli olan 320 6grenci olusturdu. Calismada
orneklem segimine gidilmeyip evrenin tamamina ulasilmak hedeflendi. Ogrencilerden 37’si
formu eksik doldurdugu icin degerlendirme kapsamina alinmamis olup, arastirmaya katilmay1
kabul eden 242 goniillii 6grenci ile ¢alisma tamamlandi. Katilim orani1 %75,6 olarak belirlendi.
Arastirma verileri, anket formlarinin ilgili tiniversitenin ebelik bolimii resmi sosyal medya
hesab1 ve WhatsApp gruplarindan paylasilmasi ile toplandi. Anket formlar1 Google Formlar
araciligtyla olusturularak, 6grencilerle ¢cevrimigi paylasildi. Aragtirmaya baglanmadan dnce etik
kurul ve kurum izinleri alindi. Arastirmaya alinma kriterleri: 18 yas ve lizerinde olma, Tiirkce
konusmak ve anlamakti. Arastirmadan eksik verisi olan veya yanlis cevap verdigi belirlenenler
caligmadan dislandi. Arastirma formlarinin doldurulma siiresi yaklasik 10 dakikadir.
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Veri Toplama Araclar

Veriler, Tanimlayic1 Ozellikleri Belirleme Formu, Okuma Stratejileri Ustbilissel Farkindalik
Envanteri, Uzaktan Egitim Ogrencilerinin Uzaktan Egitime Yonelik Goériigleri Olgegi ile
toplandi.

Tanimlayici Ozellikleri Belirleme Formu: Bu formda &grencilerin yasi, bulundugu sinif,
yasadig1 yer, anne egitim diizeyi, baba egitim diizeyi, uzaktan erisime ulasim araci 6zelliklerini
sorgulayan sorular ve uzaktan egitimi ne kadar faydali bulduklarini1 sorgulayan likert tipinde (
1 en diisiik, 10 en yliksek olmak iizere) bir sorudan olusturulmustur.

Okuma Stratejileri Ustbilissel Farkindalik Envanteri (OSUFE): Mokhtari ve Reichard
tarafindan gelistirilen olcegin [19], Tiirkce gecerlilik ve giivenirligi Oztiirk tarafindan
yapilmistir [20]. Olgek 30 maddeden olusmakta ve 5°li likert tipindedir. Sorulara verilen
yanitlar (1) Asla ya da neredeyse hi¢ (2) Nadiren (3) Ara sira (4) Genellikle ve (5) Daima ya da
neredeyse her zaman) seklindedir [19]. Olgekten alinabilecek en diisiik puan 30, en yiiksek puan
150°dir. OSUFE’nin 6lgegin geneli igin Cronbach alfa kat sayis1 0,93, olarak belirlenmistir. Bu
caligmada Cronbach alfa kat sayis1 0.91 olarak belirlenmistir

Uzaktan Egitim Ogrencilerinin Uzaktan Egitime Yonelik Goriisleri Olgegi (UEYGO): Olgek
2014 yilinda Yildinnm ve arkadaslari tarafindan uzaktan egitim goren O0grencilerin, uzaktan
egitime ydenlik goriislerini belirlemek amaciyla gelistirilmistir [21] Olgek 18 madde ve 4 alt
boyuttan (Olgegi olusturan faktorler, Kisisel Uygunluk, Etkililik, Ogreticilik ve Yatkinlik)
olusmaktadir. Olgek 5°1i likert titpindedir. Olgek maddelerine verilen yanitlar, (1) higbir zaman
katilmiyorum, (2) nadiren katiliyorum, (3) bazen katiliyorum, (4) genellikle katiliyorum ve (5)
her zaman katiliyorum seklindedir. Olgek uzaktan egitim alan kisilere uygulanabilmektedir.
Olgekten almabilecek en diisiik puan 18, en yiiksek puan ise 90°dir. Olgekten alinan puan
arttikca bireylerin uzaktan egitime yonelik olumlu goriis bildirdikleri kabul edilmektedir
Olgegin biitiiniiniin Cronbach’s alpha katsayis1 0,86 olarak belirlenmis, bu ¢alismada 0,85
olarak belirlenmistir.

Verilerin Analizi

Arastirmanin verileri SPSS 26.0 for Windows yazilim1 (SPSS, Chicago, 1, USA) ile
degerlendirildi. Sonuglar1 bildirirken, tanimlayic istatistikler say1, ylizde ve ortalama olarak
verildi. Olgek puan ortalamalarmin karsilastirilmasinda ikiden fazla gruplarda One-Way
ANOWA testi, ikili gruplarda Independent samples t-testi kullanildi. Degiskenler arasinda ki
iliski pearson korelasyon analizi ile belirlendi. Istatistiksel anlamlilik p<0.05 olarak belirlendi.

Veriler toplanmadan énce XXX Universitesi biinyesinde yer alan Sosyal ve Beseri Bilimler
Arastirmalart Etik Kurulu’ndan etik onay1 alindi (Karar No: 2023/13, Tarih: 13.07.2023).
Arastirmaya Saglik Bilimleri Fakiiltesi ve Ebelik Boliimiinden kurum onay1 alindiktan sonra
baslandi. Ayrica anket formlarindan Once arastirma ve veri toplama araglari hakkinda
bilgilendirilme yazis1 olusturularak 6grencilerin onamlari alindi. Caligmaya katilim goniilliiliik
esasina gore gerceklestirildi.

BULGULAR

Ogrencilerin tanitici  6zelliklerine gore OSUFO ve UEYGO puan ortalamalarmin
karsilastirilmasi Tablo 1'de sunulmustur. Katilimcilarin yas ortalamasinin 18.64+ 0.93 oldugu
belirlendi. Ogrencilerin siniflar1, yasadiklar1 yer, anne egitim diizeyi, baba egitim diizeyi ve
uzaktan erisime ulasimda kullanilan araglarma gére OSUFO ve UEYGO’den aldiklar1 puan
ortalamalar1 karsilastirildiginda gruplar arasinda istatistiksel olarak oOnemli fark oldugu
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belirlendi (p<0.05) (Tablo 1). Buna gore 3. Siiflarin, ilde yasayanlarin, anne ve baba egitim
diizeyi {iniversite ve iistii olanlarn OSUFO ve UEYGO puan ortalamalarinin 1. Ve 2. Smif
ogrencilerine gére daha yiiksek oldugu belirlendi. Uzaktan egitime ulasamayanlarin, UEYGO
puan ortalamasi daha yiliksekken, uzaktan egitime telefon ve tablet/bilgisayar ulasanlarin
OSUFO puan ortalamasinin yiiksek oldugu belirlendi (p<0.05) (Tablo 1)

Tablo 1. Ogrencilerin tamtict &6zelliklerine gére OSUFO ve UEYGO puan ortalamalarinin

karsilagtirilmasi (n=242)

OSUFE UEYGO

Ozellikler n % Ort.£ SS Istatiksel ~ Ort.+ SS Istatiksel

Analiz Analiz
Yas (y1l) (Ort.+£ SS) 18.64+ 0.93
Simf
1.Simf? 83 34.3 102,42+10.97  F=33,692 44,09+11,75 F=5,304
2.S1muf? 89 36.8 106,01+12.84  p<0,001 45,69+9,17 p=0,001
3.Smf® 70 28.9 117,74+£11.77 c>a 49,70+11,61 c>a
Yasadig: yer
112 127 52.5 110,09+13.54  F=3,713 49,22+11,33 F=5,630
Tlge® 83 34.3 107,09+11.43  p=0,026 47,21+11,54 p=0,004
Koy*® 32 13.2 103,34+16.44  a>c 44,16+£10,27 a>c
Anne egitim diizeyi
Lise ve alt1 207 85.5 107,38+13.17  t=-2,112 44,92+10,63 t=-5,260
Universite ve tizeri 35 14.5 112,82+14.25 p=0,040 54,45+9,78 p<0,001
Baba egitim diizeyi
Lise ve alt1 163 67.4 106,93+13.11  t=-2,040 45,14£11,20  t=-2,371
Universite ve tizeri 79 32.6 110,73+13.81 p=0,039 48,69+10,29 p=0,019
Uzaktan erisime
ulasim araci
Telefon 187 77.3 108,64+12.41 F=8,381 47,85+11,36 F=5,380
Tablet/Bilgisayar 49 20.2 104,14+15.50  p<0,001 46,34£10,66  p=0,005
Ulasamiyorum 6 2.5 126,50+9.31 c>a>b 32,50+11,50 a>c, b>c

OSUFO: Okuma Stratejileri Ustbilissel Farkindalik Envanteri, UEYGO: Uzaktan Egitime Yonelik Goriisleri
Olgegi, F: One-Way ANOWA, t: Bagimsiz gruplarda t-test

Sekil 1, ogrencilerin egitime erisim sekli ve siniflara gore uzaktan egitimi faydali bulma
puanlarim gostermektedir. Ogrencilere “Uzaktan egitimi faydali bulma derecenizi 1°den 10’a
kadar ( 1 en diisiik, 10 en yiiksek olmak {izere) puanlamaniz gerekirse kag puan verirsiniz?”
seklinde uzaktan egitimi faydali bulma diisiincelerini puanlamalar1 istenmistir. Buna gore
uzaktan egitime erisim sekli ile uzaktan egitimi faydali bulmak agisindan gruplar arasindaki
fark istatistiksel olarak anlamli bulundu (F=-3.305 p=0.038). Uzaktan egitime ulasamayanlarin
uzaktan egitimi faydali bulma puani ortalama 2.5 puan, telefonla ulasanlarin ortalama 3.74
puan, tablet ve bilgisayarla ulasanlarin ortalama 4.61 puan oldugu belirlendi. Ayn1 zamanda
ogrencilerin siniflar1 ile uzaktan egitimi faydali bulmak agisindan gruplar arasindaki fark 3.
Siniflar lehine istatistiksel olarak anlamli bulundu (F=10.914, p<0.001) (Sekil 1). Yine siniflara
gore uzaktan egitimi faydali bulma puanlar1 1. Siniflarda en diisiik ortalama 3.42, 2. Siniflarda
ortalama 3.44 puan, 3. Siniflarda 4.11 puan oldugu belirlendi (Sekil 1).
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Erisemiyorum  Telefon Tablet/

Bilgisayar

Sekil 1. Ogrencilerin egitime erisim sekli ve smiflara gore uzaktan egitimi faydali bulma puanlari

OSUFO, UEYGO ve dgrencilerin tanitic1 dzellikleri arasindaki iliski Tablo 2'de verilmistir.
Ogrencilerin OSUFO puant ile simiflari, yasadiklar: yer ve anne / babalarinm egitim diizeyi
puanlar1 arasinda pozitif ve anlamli bir iligki bulundu (sirastyla r=.446, r=.173, r=.143 ve
r=.133; tiimii icin p<0.05), Ancak dgrencilerin OSUFO puan ile uzaktan erigime ulagim araci
puanlar1 arasinda anlamli bir iliski bulunamadi (r=-.022, p=0.739). OSUFO puani ve EUYGO
puanlar1 arasinda da pozitif ve ¢ok yiiksek diizeyde anlamli bir iligki bulunmustur (r=0.178,
p<0.001). (Tablo 2).

Tablo 2. OSUFO, UEYGO ve dgrencilerin tanitict 6zellikleri arasindaki iligki (n=242)

oere cele Uzaktan .
. Anne egitim Baba egitim . . UEYGO
Smif Yasadig1 yer .. . erisime
diizeyi diizeyi
ulasim araci
r ,446™ 173" ,143™ ,133™ ,022 ,178™
OSUFO

p p<0,001 p=0,007 p=0,026 p=0,039 p=0,739 p<0,001

** Correlation is significant at the 0,01 level (2-tailed).

TARTISMA VE SONUC

Ebelik boliimii 6grencilerinin uzaktan egitime yonelik tutumlar1 ve biligsel farkindaliklar:
arasindaki iligkinin incelendigi bu calismada, 3. Smif 6grencilerinin uzaktan egitime yonelik
goriislerinin 1. ve 2. Smif Ogrencilerine gére daha olumlu oldugu ve orta diizey oldugu
belirlendi. Durgun ve ark’larmin hemsirelik o6grencilerinde yaptigi calismada 3. Simif
ogrencilerinin uzaktan egitime yonelik goriislerinin ortalamasi ¢alismamizla benzer olarak orta
diizey bulunmus ve 1. Sinif 6grencilerinin uzaktan egitime yonelik goriislerinin daha olumsuz
oldugu belirlenmistir [22]. Uygulamali egitim goren miizik O6grencilerinde yapilan bir
caligmada Ogrencilerin uzaktan egitime yonelik goriigleri orta diizeyken, sinif diizeyleri
arasinda fark bulunamamistir [23]. Ebelik boliimii dgrencilerinde uzaktan egitime yonelik
tutumun farkli 6lgeklerle degerlendirildigi bir calismada 6grencilerin, uzaktan egitime yonelik
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orta diizeyde olumlu bir tutum sergiledigi bildirilmistir [24]. Calismanin bu bulgusu, 1. Simif
ogrencilerinin hem uygulama hem de teoriye yonelik yeterli bilgiye sahip olmamasi ve bir {ist
sinifa gegtiklerinde uygulamaya yonelik pratik eksikliklerinin olacagini disiinmelerinden
kaynaklandig1 diigtintilmektedir.

Calismada ebelik boliimii 6grencilerinden ilde yasayanlarin, anne ve baba egitim diizeyi
iiniversite olanlarin uzaktan egitime yonelik goriislerinin, diger gruplara gére daha olumlu
oldugu ancak, uzaktan egitime yonelik goriislerinin orta diizeyde oldugu sdylenebilir. Ebelik
ogrencilerinde yapilan bir ¢alismada uzaktan egitime yonelik tutum ile yasanilan yer agisindan
gruplar arasinda fark bulunamamistir [24]. Calismada ilde yasayanlarin uzaktan egitime yonelik
gorilislin daha olumlu olmasi, ilde yasayanlarin uzaktan egitime katilma imkanlarinin daha fazla
olmasindan kaynaklanmig olabilir [25]. Ayrica anne ve baba egitim diizeyleri ylikseldikce
cocuklarin uzaktan egitime yonelik goriislerinin daha olumlu olmasi, ebeveynlerin her kosulda
cocuklariin egitimini daha ¢ok desteklemelerinin veya ailelerin ruhsal olarak ¢ocuklarini
desteklemelerinin [26] bir sonucu olabilir.

Calismada Ebelik boliimii 3. Smif 6grencilerinin, anne ve baba egitim diizeyi liniversite ve listii
olanlarin, ilde yasayanlarin ve uzaktan egitime ulasamayanlarin istbiligsel farkindaliklarinin
daha yiiksek oldugu belirlendi. Ustbilissel farkindahig: yiiksek olan Ogrenci gérev ve
sorumluluklarinin farkindadir. Problemleri belirleyebilir ve problemi ¢ézmek i¢in en uygun
stratejiyi belirleyerek ne yapacagina odaklanabilir [18]. Calismada 3. Smiflarin {istbilissel
farkindaliklarinin yiiksek olmasi okuduklar1 boliime yonelik bilgi ve egitim diizeyinin yiiksek
olmasinin bir sonucu olabilir. Ayrica bu siiregte imkanlara ulasmada ilde yasamanmasi daha
avantaj saglamis olabilir. Ogrencilerin ebeveynlerinin egitim diizeyi yiikseldikge iistbilissel
farkindaliklariin yiikselmesi, egitimin farkindaliklart artirmasinin bir sonucu oldugu
distintilmektedir [27].

Calismada siif diizeylerin uzaktan egitimi faydali bulma diizeylerinin diisiik oldugu ve 3.
Siniflarin ise diger siniflara gore uzaktan egitimi daha faydali buldugu belirlendi. Yine uzaktan
egitime ulagsma sekli ile uzaktan egitimi faydali bulma diizeyleri arasinda iliski oldugu ve
uzaktan egitime ulasamayanlarin uzaktan egitimi faydali bulma puanlarinin oldukga diisiik
oldugu, 3. Smiflarin uzaktan egitimi faydali bulma puanlarinin daha yiiksek oldugu ancak bu
ortalamanin, 6grencilerden 1 en diislik ila 10 en yiiksek arasinda bir puanlama yapmalari
istendigi gbéz onilinde bulunduruldugunda, uzaktan egitimi faydali bulma puanlarinin diistik
oldugu sdylenebilir. Karatepe ve ark.’larinin yaptiklar1 ¢alismada {iniversite dgrencilerinin
uzaktan egitimi faydali bulma diizeylerinin diisiik oldugu bildirilmistir [28]. Yapilan
caligmalarda uzaktan egitime yonelik tutumlari, bazi avantaj ve dezavatajlarin etkiledigi
bildirilmistir.[29, 30]. Baz1 6grenciler uzaktan egitimi ekonomik yonden avantajli bulmaktadir.
Uzaktan egitime ulagsamama gibi teknik nedenler uzaktan egitime yonelik tutumu olumsuz
etkilemektedir [29, 30]. Uzaktan egitimde yapilan smavlarin kolay olmasi avantaj olarak
goriilebilmektedir.

Calismada okuma stratejileri iist biligsel farkindalik ile sinif diizeyi, yasanilan yer, anne ve baba
egitim diizeyi ve uzaktan egitime yoOnelik goriisler arasinda pozitif yonde iliski oldugu
belirlendi. Buna gore okuma stratejisi iist biligsel farkindalig: yiliksek olan bireylerin uzaktan
egitime yonelik goriislerinin daha olumlu oldugu sdylenebilir. Canan ve arkadaslarinin
ogrencilerde okuma stratejileri st bilissel farkindaliklarini degerlendirdigi calismada anne ve
baba egitim diizeyi ve sinif diizeyi arasinda iligski oldugunu belirlemistir [31]. Okuma stratejisi
ist biligsel farkindaligt yiiksek olan birey kendi kendini ve bildigi seyleri
degerlendirebilmektedir [32]. Ust bilis farkindaligi ile bireyler dikkat, bellek, problem ¢dzme,
yeteneklerini daha fazla kullanmakta, okudugunu anlama, yorumlama noktasinda uygun
stratejileri segmektedirler. Ayrica iist bilis farkindaligr yiliksek bireyler yaptiklar iglerde daha
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isteklidirler [32]. Uzaktan egitim siirecinde ise O0grencilerin daha fazla sorumluluk almasi
gerekmektedir [33]. Calisma sonuglarina gore okuma stratejileri iist biligsel farkindaliklar ile
uzaktan egitime yonelik goriisler arasindaki pozitif iligkinin, 6grencilerin {ist biligsel
farkindaliklarinin yiiksek olmasi, 6grenmek icin uygun stratejileri gelistirme becerilerinin
olmas1 ve uzaktan egitim siirecinde 06z diizenleme becerilerini kullanabilmelerinin sonucu
oldugu diistiniilmektedir. Buna gore calismada uzaktan egitim siirecindeki 6grencilerin okuma
stratejileri st biligsel farkindaliklari yiikseldik¢ce uzaktan egitim silirecinde karsilastiklar:
zorluklara karst uygun strateji  gelistirebildikleri, 0z diizenleme mekanizmalarini
kullanabildikleri ve daha fazla bas edebildikleri sdylenebilir.

Smirliliklar

Calismanin yalnizca bir devlet {iniversitesinin ebelik bolimii 6grencilerinde yapilmasi, sadece
kadin 6grencilerin bulunmasi arastirmanin kisithiligini olusturmaktadir. Calismada kullanilan
veri toplama yOnteminin online olmasi, arastirmada kullanilan anket formunun kapsadigi
boyutlarla sonuglarin degerlendirilmesi, sadece ebelik bdliimii Ogrencilerinin ¢alismaya
alinmas1 nedenleri ile bu calisma genellenemez. Anket formunda uluslararasi gecerliligi
giivenirligi yapilmis olan iilkemize uyarlanmis 6lgeklerin kullanilmis olmasi, 6grencilerin anket
formlarin1 doldururken herhangi bir bask1 yagsamadan ¢evrim i¢i doldurabilmeleri arastirmanin
iistiin yonlerini olusturmaktadir.

Ebelik bolimii 6grencilerinin uzaktan egitime yonelik tutumlar1 ve biligsel farkindaliklart
arasindaki iligskinin incelendigi bu calismada, ebelik boliimii 6grencilerinin uzaktan egitime
yonelik goriislerinin orta diizeyde olumlu oldugu ve uzaktan egitim sirasinda okuma stratejileri
iist biligsel farkindaliginin artmasi ile uzaktan egitime yonelik olumlu goriislerin arttig
belirlendi. Buna gore uzaktan egitim siire¢lerinde okuma stratejileri iist bilissel farkindaliginin
gelistirilmesinin faydali olabilecegi sdylenebilir. Bu nedenle ebelik egitiminde, ebelik bolimii
ogrencilerinin iist biligsel okuma farkindaliginin artinlmasina yonelik becerilerin
gelistirilmesine yer verilmesi Onerilebilir. Ayrica uzaktan egitim yapilmasi gereken
durumlarda, 6grencilerin uzaktan egitime yonelik goriislerinin olumlu olabilmesi verimliligi
artirabilir. Bu nedenle uzaktan egitim siirecinde ihtiyaglarin belirlenmesi 6nemli olabilir.

Cikar Catismasi: Calismada herhangi bir ¢ikar ¢atigsmasi yoktur.
Finansal Destek: Bu calismada herhangi bir finansal destek alinmamustir.

Etik Kurul Onay1: Calisma icin XXX Universitesi Sosyal ve Beseri Bilimler Arastirmalar1 Etik
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AMELIYAT SONRASI ERKEN MOBILiZASYONUN AGRI DUZEYINE ETKISi:
SISTEMATIK DERLEME
EFFECT OF EARLY POST-OPERATIVE MOBILIZATION ON PAIN LEVEL:
SYSTEMATIC REVIEW
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Ozet

Ameliyat sonras1 agr1 hastalar iizerinde komplikasyonlara yol agan yaygin bir sorundur. Cerrahi
hastalarinda ameliyat sonrasi agrinin non-farmakolojik yontemlerle etkin yonetilebilmesi
komplikasyonlarin azalmasini saglayacaktir. Erken mobilizasyon ameliyat sonrasi agriyi
azaltacak non-farmakolojik yontemlerinden biridir. Bu sistematik derlemede “ameliyat sonras1
erken mobilizasyonun agr1 diizeyine etkisi nedir?”’ sorusuna yanit arandi. Bu derlemede, “erken
mobilizasyon”, “agr1” ve “cerrahi” anahtar kelimeleri ile Pubmed, EBSCO, ScienceDirect ve
Ulakbim Tiirk Tip Dizini veri tabanlarinda en son 31 Aralik 2023 tarihinde tarama yapildi.
Sistematik derlemeye yetigkin hastalar lizerinde 2013-2023 yillar1 arasinda yayinlanan, yayin
dili Tiirkce ya da Ingilizce olan ve tam metin erisimine agik 13 calisma dahil edildi. Bu
derlemede, ameliyat sonrasi erken mobilizasyonun agri diizeyine etkisini incelemek ve
raporlamak igin Sistematik Derlemeler i¢in Tercih Edilen Raporlama Ogeleri ve Meta-Analiz
Protokolleri (PRISMA) kilavuzu kullanildi. Literatiir incelemesi sonucunda, ¢alismalarin
cogunda ameliyat sonras1 uygulanan erken mobilizasyonun ameliyat sonrasi agr1 diizeyinde
azalma sagladigi belirlendi.  Bunun yani sira caligmalarda yiiriitilen mobilizasyon
programlarinin ve ameliyat sonrast agrinin 6l¢iim zamanlarinin farklilik gésterdigi bulundu. Bu
bulgulara dayanarak postoperatif agrinin azaltilmasina yonelik hemsireler tarafindan
uluslararasi standart mobilizasyon programlarinin gelistirilmesi 6nerilmektedir. Bu programlar
uygulanan cerrahi islemin tipine ve hastalarin bireysel 6zelliklerine gore uyarlanabilir olmali
ve etkileri ¢ok merkezli randomize kontrollii ¢calismalarla degerlendirilmelidir.

Anahtar kelimeler: Erken mobilizasyon, cerrahi, ameliyat sonras1 agr1, hemsirelik.
Abstract

Postoperative pain is a common issue leading to complications in patients. Effectively
managing postoperative pain in surgical patients through non-pharmacological methods
will reduce complications. Early mobilization is one of the non-pharmacological methods
that can reduce postoperative pain. In this systematic review, the question "What is the
impact of early mobilization on pain levels after surgery?" was investigated. The review
included a search of the PubMed, EBSCO, ScienceDirect, and Ulakbim Turkish Medical
Index databases up to December 31, 2023, using the keywords "early mobilization,"
"pain," and "surgery." Thirteen studies published between 2013 and 2023, in Turkish or
English, and with full-text accessibility, were included in the systematic review. Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) guidelines were
used for examining and reporting the impact of early mobilization on postoperative pain
levels. The literature review revealed that in most studies, early mobilization implemented
postoperatively resulted in a decrease in postoperative pain levels. Additionally, variations
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were found in the mobilization programs and the measurement times for postoperative pain
in the studies. Based on these findings, it is recommended that international standard
mobilization programs be developed by nurses to reduce postoperative pain. These
programs should be adaptable to the type of surgical procedure and individual patient
characteristics and should be evaluated through multicenter randomized controlled trials.

Keywords: Early mobilization, surgery, postoperative pain, nursing.
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CERRAHI MUDAHALELER BAKIMINDAN HEKIiM VE YARDIMCI SAGLIK PERSONELI{
ARASINDAKI i$ BiRLiGi VE HUKUKi SONUCLARI
COOPERATION BETWEEN PHYSICIANS AND AUXILIARY HEALTH PERSONNEL
IN TERMS OF SURGICAL INTERVENTIONS AND ITS LEGAL CONSEQUENCES
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Ozet

Tibbi miidahale, ekip halinde gergeklestirilen bir faaliyet oldugundan, bir tibbi miidahalenin
gerceklestirilmesi sirasinda hekim disindaki saglik personelinin (ebe, hemsire vs.) katilimi ¢ogu
kez zorunludur. Ozellikle cerrahi miidahaleler bakimindan, yardimeci saglik personelinin
katilim1 olmaksizin pek c¢ok cerrahi miidahalenin tam ve/veya geregi gibi icra edilebilmesi
neredeyse imkansizdir.

Genel olarak tibbi miidahaleler 6zel olarak ise cerrahi miidahaleler bakimindan, miidahalenin
asil sorumlusu miidahaleyi gergeklestiren hekim olmakla birlikte, miidahaleye katilan yardimci
saglik personelinin kendi eksik ve/veya hatali eylemi nedeniyle -hekimden ayri- bir hukuki
sorumlulugunun bulunup bulunmadig: tartigilmaktadir.

Amerikan uygulamasinda, tibbi miidahalenin (6zellikle cerrahi miidahalenin) asil sorumlusu
(“geminin kaptan1”) hekim olarak goriildiiglinden, yardimet saglik personelinin hukuki agidan
sorumlu olup olmadig1 ¢ogu kez ayr1 bir tartiymaya konu edilmemektedir. Ancak Tiirk
hukukunda (ve Kara Avrupa’sinda) tibbi miidahaleden kaynaklanan tazminat ve ceza
sorumlulugu “kusur sorumluluguna” dayandigindan, hekimin kusurunun mevcut olup
olmadigina bakilmaksizin (bundan bagimsiz olarak) yardimci saglik personelinin kusurlu
eyleminden dolay1 sorumlu oldugu kabul edilmektedir.

Dikey is birligi sisteminde, asil sorumlu olan hekim olmakla birlikte, ekip halinde ytiriitiilen
tibbi miidahaleye katilan yardimci saglik personelinin hekim tarafindan verilen biitiin
talimatlar1 kosulsuz bir sekilde yerine getirmesi gibi bir zorunluluk mevcut olmadig gibi tibbi
talimat1 (order’1) kendi bilgisi ve mesleki tecriibesi kapsaminda degerlendirerek olasi bir
eksiklik veya hata hususunda hekimi bilgilendirmesi zorunlulugu bulunmaktadir. Aksi halde
hukuki ve cezai sorumluluktan kurtulamaz. Yine yardimci saglik personelinin kendi gorev
alanina iligkin tibbi is ve islemler bakimindan da gerekli dikkat ve 6zen gostermesi hem mesleki
hem de hukuki bir gerekliliktir.

Calismamizda, hekim ile yardimci saglik personeli (6zellikle ebe ve hemsire) arasindaki is
birliginin mahiyeti, is birliginin hukuki sonuglari ve ekip halinde yiiriitillen faaliyetler
bakimindan tibbi uygulama hatasinin gergeklestigi durumlarda yardimer saglik personelinin
hukuki ve cezai sorumlulugu konular ele alinacaktir.

Anahtar Kelimeler: Tibbi miidahale, hekim, yardimci saglik personeli, is birligi, dikey is
birligi tibbi uygulama hatasi, hukuki sorumlulugu, ceza sorumlulugu.

Abstract

Medical interventions and majority of medical practices are team activicty which are carried
out as a team, the participation of auxiliary health personnel than physicians (midwives, nurses,
etc.). These corporation is often mandatory in performing a medical intervention. Especially in
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terms of surgical interventions, it is almost impossible to perform many surgical interventions
completely and/or properly without the participation of auxiliary health personnel.

In general and surgical interventions in particular, although the primary responsibility of the
intervention is the physician who performs the intervention in terms of medical interventions.
Nonethelesss, the legal (criminal and compansation) responsibility of auxiliary healthcare
personnel participating is controversial when made up with the own medical malpractices in
addition or seperately from physicians.

In American practice, it is often not discussed whether auxiliary healthcare personnel are legally
responsible, since the physician is considered to be the main responsible (“the doctrine of
captain of the ship”) for medical intervention (especially surgical intervention). However, in
Turkish law (and in Continental Europe), since the liability for compensation and criminal
arising from medical intervention is grounding on the "culpability principle”, it is accepted that
the auxiliary healthcare personnel are responsible for own medical malpractices in seperately
physician responsibility.

In the “vertical collaboration system”, although the physician is the main responsible person,
there is no obligation for the auxiliary health personnel participating in the medical intervention
carried out as a team to unconditionally fulfill all the instructions given by the physician. And
also,they can also carry out the medical order within the scope of their own knowledge and
professional experience. It is obligatory to evaluate and inform the physician about a possible
medical error. Otherwise, they cannot be freed from legal and criminal liability. It is both a
professional and legal requirement for the auxiliary health personnel to exercise due care and
attention in terms of medical work and procedures related to their duty which are in the scope
of own responsibility.

In our study, the nature of the cooperation between the physician and the auxiliary health
personnel (especially midwives and nurses), the legal consequences of the cooperation, and the
legal and criminal liability of the auxiliary health personnel in cases where medical malpractice
occurs in terms of activities carried out as a team will be discussed.

Keywords: Medical intervention, physician, health personnel team, collaboration, vertical
collaboration, medical malpractice, liability for compansation, criminal liability.
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KRONIK HEMODIYALIZ TEDAViSI ALAN HASTALARDA INTRADIYALITIK
BESIN ALIMININ SEMPTOM SIDDETI UZERINE ETKIiSi: KARSILASTIRMALI
BiR CALISMA
EFFECT OF INTRADIALYTIC NUTRIENT INTAKE ON SYMPTOM SEVERITY IN
PATIENTS RECEIVING CHRONIC HEMODIALYSIS TREATMENT: A
COMPARATIVE STUDY
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Ozet

Amag: Bu arastirma, kronik hemodiyaliz (HD) tedavisi alan hastalarda intradiyalitik besin
aliminin semptom siddeti lizerine etkisini belirlemek amaciyla yapildi.

Yontem: Karsilastirmali tipte yapilan bu arastirma, Mart-Nisan 2023 tarihleri arasinda
Tiirkiye’nin Kuzeydogusu’nda yer alan bir ildeki hastaneye bagli HD merkezinde tedavi alan
48 hasta ile yiiriitiildii. Aragtirmanin verileri, COVID-19 pandemisi siirecinde intradiyalitik
beslenmenin verilmedigi donem ile pandemi sonrasi siiregte intradiyalitik beslenmeye gecildigi
dénemde “Tanitic1 Bilgiler Formu” ve “Diyaliz Semptom Indeksi (DSI)” kullanilarak yiiz yiize
gorlisme teknigi ile toplandi.

Bulgular: Bu ¢alismada kadin, ¢alismayan, evli/bekar, ¢ekirdek aileye sahip, gelir durumu orta
seviye, haftada ii¢ kez hemodiyaliz alan, ilaglarim1 diizenli kullanan, diyetini diizensiz
uygulayan, sekonder hastaligi bulunan ve hicbir zaman egzersiz yapmayan hastalarin DSI
Olcegi toplam puan ortalamasi intradiyalitik beslendigi donemde beslenmedigi doneme gore
anlamli derecede yiiksek bulundu (p<0.05). Hastalarmm DSI toplam puan ortalamalar:
beslenmedigi donemde beslendigi doneme gore daha diisiik ve iki donemde gruplar arasinda
anlamli farklilik bulundu (p<0.05). Tespit edilen farkin etki degeri biiyiiktii (d=-0.84).
Hastalarin yasi ile beslenme olmadigi donemde (R=0.354, R2adjusted=0.086) ve beslenilen
donemde (R=0.367, R2adjusted=0.096) DSI toplam puani arasinda anlamli bir iliski tespit
edildi. Yas, beslenme oncesi DSI’ ndeki degisimin %8.6’s1n1, beslenme 6ncesi DSI 6l¢egindeki
degisimin %9.6’sin1 agiklamaktadir

Sonu¢: HD tedavisi sirasinda hastalarin beslendigi donemde yasadigi semptomlarin ve
siddetinin daha fazla oldugu belirlendi. Ozellikle ileri yas grubundaki hastalarin semptom
siddetinin daha yiliksek oldugu saptandi. HD tedavisi alan hastalarda semptomlarin ortaya
c¢ikmasini onlemek ya da semptom siddetini azaltmak i¢in intradiyalitik gida tiiketiminden
kacinilmasi onerilmektedir.

Anahtar kelimeler: Hemodiyaliz, intradiyalitik besin alimi, semptom, semptom siddeti
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Abstract

Objective: This study was conducted to determine the effect of intradialytic nutritional intake
on symptom severity in patients receiving chronic hemodialysis (HD) treatment.

Method: This comparative study was conducted with 48 patients who received treatment at the
HD center affiliated with a hospital in a province in the Northeast of Turkey between March
and April 2023. The data of the study were collected by face-to-face interview technique using
the "Introductory Information Form™ and "Dialysis Symptom Index (DSI)" during the period
when intradialytic nutrition was not given during the COVID-19 pandemic and during the
period when intradialytic nutrition was switched to after the pandemic.

Results: In this study, the DSI scale total score average of the patients who were female,
unemployed, married/single, had a nuclear family, had a moderate income, received
hemodialysis three times a week, used their medications regularly, had an irregular diet, had a
secondary disease, and never exercised was intradialytic. It was found to be significantly higher
in the period when it was fed compared to the period when it was not fed (p<0.05). DSI total
mean scores of the patients were lower in the period when they were not fed than in the period
when they were fed, and a significant difference was found between the groups in the two
periods (p <0.05). The effect value of the detected difference was large (d=-0.84). A significant
relationship was detected between the age of the patients and the DSI total score in the non-
feeding period (R = 0.354, R2adjusted = 0.086) and in the feeding period (R = 0.367,
R2adjusted = 0.096). Age explains 8.6% of the variation in pre-feeding DSI and 9.6% of the
variation in pre-feeding DSI scale.

Conclusion: It was determined that the symptoms and their severity experienced by the patients
during the HD treatment period were greater. It was determined that symptom severity was
higher, especially in patients in the older age group. It is recommended to avoid intradialytic
food consumption in patients receiving HD treatment to prevent the emergence of symptoms
or reduce the severity of symptoms.

Keywords: Hemodialysis, intradialytic food intake, symptom, symptom severity
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KRONIK HEMODIYALIZ TEDAVIiSi ALAN HASTALARDA
KONSTIiPASYON PREVALANSI, CIDDIYETI VE RiSK FAKTORLERI:
TURKIYE’DEN BiR ORNEK
PREVALENCE, SEVERITY AND RISK FACTORS OF CONSTIPATION IN PATIENTS
RECEIVING CHRONIC HEMODIALYSIS TREATMENT: A CASE FROM TURKEY
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Ozet

Amag¢: Bu aragtirma, kronik hemodiyaliz tedavisi alan hastalarda konstipasyon prevalansini,
ciddiyetini ve risk faktorlerini belirlemek amaciyla yapildi.

Yontem: Tanimlayici ve kesitsel tipte olan bu arastirma, Nisan-Haziran 2023 tarihleri arasinda
Tiirkiye’nin Kuzeydogu’sunda bir ilde yer alan dort hemodiyaliz merkezinde tedavi alan 227
hasta ile yiriitiildii. Arastirmanin verileri “Hasta Bilgi Formu”, “Bristol Digki Skalas1t” ve
“Konstipasyon Ciddiyet Olgegi (KCO)” kullanilarak, yiiz yiize goriisme teknigi ile toplandi.

Bulgular: Kronik hemodiyaliz tedavisi alan hastalarda konstipasyon prevalansi %27.8 idi.
Hastalarn KCO toplam puanmin 15.8+11.9 ile orta diizeyin altinda oldugu belirlendi.
Konstipasyonu gidermeye yonelik herhangi bir uygulama yapanlar ile Diabetes Mellitiis
hastaligi olanlarin Diski Tikanikligi ve Agr alt boyut toplam puan ortalamalari anlamli
derecede yiiksek bulundu (p<0.05). Kadin cinsiyette, ¢alisanlarda, Kronik Bobrek Hastalig
disinda ek hastalig1 olanlarda, yatak pedi/siirgii kullananlarda, hi¢ egzersiz yapmayanlarda,
hemodiyaliz ile iligkili bireysel diyete uyanlarda ve konstipasyonu gidermeye yonelik herhangi
bir uygulama yapanlarda Kalin Bagirsak Tembelligi alt boyut puan ortalamasinin anlamli
derecede yiiksek oldugu saptandi (p<0.05). Kadin cinsiyette, calisanlarda, hemodiyaliz ile
iliskili bireysel diyete uyanlarda, konstipasyonu gidermeye yonelik herhangi bir uygulama
yapanlarda ve Diabetes Mellitiis hastalig1 olanlarda KCO toplam puan ortalamasi diger gruplara
gore anlamli derecede yiiksekti (p<0.05).

Sonu¢: Hemodiyaliz tedavisi alan hastalarda iicte bir oraninda ve diisiikk ciddiyette
konstipasyon goriilmektedir. Kadinlar, calisanlar, hemodiyaliz ile iliskili bireysel diyete
uyanlar, konstipasyonu gidermeye yonelik herhangi bir uygulama yapanlar ve diyabeti olanlar
ciddi diizeyde konstipasyon yasamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Hemodiyaliz, konstipasyon, prevalans, risk faktorleri.
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Abstract

Objective: This study was conducted to determine the prevalence, severity, and risk factors
of constipation in patients receiving chronic hemodialysis treatment.

Method: This descriptive and cross-sectional study was conducted between April and June
2023 with 227 patients receiving treatment in four hemodialysis centers in a Northeastern
Turkey province. Data were collected by face-to-face interviews using the "Patient
Information Form", "Bristol Stool Scale" and "Constipation Severity Scale (CSS)".

Results: The prevalence of constipation in patients receiving chronic hemodialysis treatment
was 27.8%. It was determined that the patients’ CCS total score was below the intermediate
level at 15.8+11.9. The total score averages of the Fecal Obstruction and Pain subscales were
found to be significantly higher in those who made any application to relieve constipation and
in those with Diabetes Mellitus disease (p<0.05). It was found that the average Colon Laziness
subscale score was significantly higher in female gender, in employees, in those with
comorbidities other than Chronic Kidney Disease, in those who used bed pads/bed bedpans,
in those who did not exercise at all, in those who followed an individual diet related to
hemodialysis, and in those who did any practice to relieve constipation (p<0.05). The mean
CCS total score was significantly higher in female gender, in employees, in those who
followed an individual diet related to hemodialysis, in those who performed any practice to
relieve constipation, and in those with Diabetes Mellitus disease (p<0.05).

Conclusion: One-third of patients receiving hemodialysis have constipation of low severity.
Women, workers, those who adhere to a hemodialysis-related individual diet, those who do any
practice to relieve constipation, and those with diabetes experience severe constipation.

Keywords: Hemodialysis, constipation, prevalence, risk factors.
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PERIPARTUM KARDIYOMIYOPATI TANISINDA HEMSIRELIK BAKIMI
NURSING CARE IN THE DIAGNOSIS OF PERIPARTUM CARDIOMYOPATHY

o } Filiz SELEN!
Dr. Ogr. Uyesi, Hitit Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Hemgirelik Boliimii, Corum,
Tirkiye

Ozet

Kardiyomiyopati, gozlenen miyokard anormalligine neden olabilecek baska hastaliklarin
yoklugunda kalp kasinin yapisal ve islevsel olarak anormal oldugu bir patolojik durumdur.
Peripartum kardiyomiyopati (PPKM) ise bilinen kalp hastalig1 olmayan kadinlarda hamileligin
sonlarina dogru veya dogum sonrasi ilk aylarda gelisen sol ventrikiil ejeksiyon fraksiyonunun
(LVEF) <45% olmasi ile karakterize idiyopatik bir kardiyomiyopatidir. Seyrek goriilmekle
birlikte gebelikteki kardiyovaskiiler komplikasyonlarin agir seyreden nedenlerini
olusturmaktadir. Presipitan faktorler arasinda ¢ogul gebelik, ¢cogul dogum, genetik yatkinlik,
etnik koken, sigara/alkol kullanimi, hipertansif ve metabolik bozukluklar, ileri maternal yas
gebeligi ve uzun siireli beta bloker kullanimini oldugu bildirilmektedir. Gebeler nefes darligi,
carpint1 hissi, bag donmesi, ortopne, paroksismal noktiirnal dispne ve 6dem dahil olmak {izere
kalp yetmezligi semptomlart ile klinige bagvurmaktadir. Bu semptomlar birgok yonden son
trimestir veya peripartum donemin normal bulgularina benzemesi nedeniyle tanida gecikmeler
goriilmektedir. Fetal ve maternal etkileri nedeniyle erken tani, tedavi ve bakim siirecinin
baglatilmasi 6nerilmektedir. Gebelik sonrasinda ya da ardil gebeliklerde de olas1 komplikasyon
olasiligin yiliksek olmasi nedeniyle bireylerin 6z bakim becerilerinin artirilmasi ve yagam bigimi
diizenlemelerine iliskin hemsireler tarafindan profesyonel bir danigsmanlik destegi almasi
gerekmektedir. Alanyazinda, olas1 komplikasyon riski yiiksek olan peripartum kardiyomiyopati
tanist olan bireylere yonelik kanita dayali hemsirelik girisimlerinin incelendigi kaynaklarin
kisithligr nedeniyle bu caligmada, sistematik ve profesyonel bir hemsirelik bakim plani
aktarilmas1 amaglanmustir.

Anahtar Kelimeler: Kardiyomiyopati, peripartum, hemsirelik, kronik hastalik.

Abstract

Cardiomyopathy is a pathological condition in which the heart muscle is structurally and
functionally abnormal in the absence of other diseases that could cause the observed myocardial
abnormality. Peripartum cardiomyopathy (PCPC) is an idiopathic cardiomyopathy
characterized by a left ventricular ejection fraction (LVEF) <45% that develops late in
pregnancy or in the first months postpartum in women without known heart disease. Although
it is rare, it is the leading cause of severe cardiovascular complications in pregnancy.
Precipitating factors include multiple pregnancy, multiple births, genetic predisposition,
ethnicity, smoking/alcohol use, hypertensive and metabolic disorders, advanced maternal age
pregnancy and long-term beta blocker use. Pregnant women present to the clinic with symptoms
of heart failure, including dyspnea, palpitations, dizziness, orthopnea, paroxysmal nocturnal
dyspnea and edema. Because these symptoms resemble in many ways the normal findings of
the last trimester or peripartum period, there is a delay in diagnosis. Because of the fetal and
maternal effects, early diagnosis, treatment and initiation of care are recommended. Due to the
high likelihood of possible complications after pregnancy or in subsequent pregnancies,
individuals should receive professional counseling support by nurses to increase their self-care
skills and lifestyle arrangements. Due to the limited literature on evidence-based nursing
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interventions for individuals diagnosed with peripartum cardiomyopathy with a high risk of
possible complications, this study aimed to provide a systematic and professional nursing care

plan.
Keywords: Cardiomyopathy, peripartum, nursing, chronic disease.
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CEVRENIN EBE VE HEMSIRELERIN MESLEKI DOYUM UZERINE ETKILERI:
ARDAHAN iLi ORNEGI
EFFECTS OF THE ENVIRONMENT ON THE PROFESSIONAL SATISFACTION OF
MIDWIVES AND NURSES: THE CASE OF ARDAHAN PROVINCE

Deniz PARLAK!
1Géle Devlet Hastanesi, Ardahan, Tiirkiye.
1ORCID ID: 0000-0001-5721-3689

Cemalettin AYVAZOGLU ?
2 Dog.Dr., Ardahan Universitesi, Lisansiistii Egitim Enstitiisii, Cevre Saglig1 Anabilim Dals,
Ardahan, Tiirkiye.
20ORCID ID: 0000-0003-2064-0657

Ozet

Bu c¢aligma; Ardahan ilinde gorev yapan ebe ve hemsirelerin ¢evresel faktorler nedeni ile
yasadiklar1 igsel i3 doyumunun tespiti amaciyla yapilmistir. Calisma verileri; 20.12.2023 -
31.12.2023 tarihleri arasinda Ardahan ili kamu hastanelerinde aktif gérev yapan 16 ebe ve 35
hemsire olmak {izere toplam 51 goniillii kisiye uygulanan 18 soruluk bir anket calismasi ve
Minnesota is doyum 6l¢egi kullanilarak elde edilmistir. Elde edilen verilen istatistik analizi i¢in
SPSS 20 paket programinda normalite testi yapilmistir. Verilerin normal dagilim gosterdigi
tespit edildikten sonra t-testi uygulanmistir. Calismamiza katilan ebe ve hemsirelerin %62.7
(32/51)’sinin 25-30 yas aralifinda oldugu, %70.6 (36/51)’sinin lisans mezunu oldugu ve %82.4
(42/51) bulundugu kurumda 5 yil ve daha az bir siiredir ¢alistiklar1 tespit edilmistir. Yapilan
caligmada ebe ve hemsirelerin %37.3 (19/51)’linlin mesleklerini is garantisi oldugundan dolay1
sectigi, ancak %56.9 (29/51)’unun tekrar meslek se¢me firsatlart oldugunda aynm1 meslegi
sececekleri tespit edilmistir. Calismamiza katilan ebe ve hemsirelerin %58.8 (27/51)’inin aylik
gelirini yeterli bulmadigi ve %45.1 (23/51)’ine gore gorev yapilan il/ilgenin sosyal aktivitelere
katilmalarin1 olumsuz etkiledigi tespit edilmistir. Ebe ve hemsireler iizerinde il/ilge
imkanlarinin sosyal aktivitelerini kisitlamasi, mesleklerinin tizerinde olumlu ya da olumsuz etki
olusturup olusturmadigi konusunda da %41.2 (21/51)’sinin kararsiz kaldig tespit edilmistir.
Ayni ebe ve hemsirelerin baska bir sehirde mesleki doyuma ulasip ulasamayacaklar1 konusunda
da %62.7 (32/51) oraninda karasiz olduklar1 belirlenmistir. Sonug olarak; yapilan calismada
Ardahan ilinde gorev yapan ebe ve hemsirelerin is doyum diizeylerinin ortalamanin iizerinde
oldugu ve yasadiklar1 il/ilgenin ¢evre kosullar1 bu kisilerin yasam kaliteleri ve mesleki
doyumlar1 {izerine 6nemli bir etkisinin olmadigi belirlenmistir.

Anahtar Kelimeler: Ebe, hemsire, ¢evre, mesleki doyum.

Abstract

The present study aimed to determine the intrinsic job satisfaction of midwives and nurses
working in Ardahan province based on environmental factors. The study data were obtained
through an 18-item questionnaire and the Minnesota Job Satisfaction Scale applied to a total of
51 volunteers, including 16 midwives and 35 nurses actively working in Ardahan province
public hospitals between 20.12.2023 and 31.12.2023. The normality test was performed using
the SPSS 20 package program to analyze the statistical data obtained. A T-test was conducted
after determining that the data were normally distributed. It was found that 62.7% (32/51) of
the midwives and nurses who participated in our study were between the ages of 25 -30 years,
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70.6% (36/51) had undergraduate education level, and 82.4% (42/51) were employed in their
institution for 5 years or less. In the study, it was determined that 37.3% (19/51) of midwives
and nurses preferred their profession due to employment assurance, and 56.9% (29/51) of them
would prefer the same profession if they had the opportunity to make a career choice again. It
was determined that 58.8% (27/51) of the midwives and nurses who participated in our study
considered their monthly income insufficient, and 45.1% (23/51) stated that the
province/district where they were employed negatively affected their participation in social
activities. It was also found that 41.2% (21/51) of the midwives and nurses were undecided
about whether the limitation of provincial/district facilities on their social activities caused a
positive or negative impact on their profession. It was determined that 62.7% (32/51) of the
same midwives and nurses were undecided about whether they could reach professional
satisfaction in another city. In conclusion, the study revealed that the job satisfaction levels of
midwives and nurses employed in Ardahan province were above average, and the
environmental conditions of the province/district in which they resided did not significantly
affect their quality of life and professional satisfaction.

Keywords: Midwife, nurse, environment, professional satisfaction.
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YENIDOGANLARDA AGRININ AZALTILMASI: GENTLE HUMAN TOUCH
REDUCTION OF PAIN IN NEWBORN: GENTLE HUMAN TOUCH

Derya YILDIRIM
'Hemsire, Giiven Hastanesi, Ankara, Tiirkiye
'ORCID ID: https://orcid.org/0000-0003-2215-939X

Elif Tuba KOC?
2 Dr. Ogr. Uyesi, Kirsehir Ahi Evran Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik
Boliimii, Kirsehir, Tiirkiye
20ORCID ID: https://orcid.org/0000-0001-9465-9890

Ozet

Saglikl1 bir yenidoganin bakimi, tan1 ve korumaya yonelik ¢esitli invaziv prosediirleri igerir ve
erken ekstrauterin adaptasyonun saglanmasi ve sagligin korunmasinda énemli bir rol oynar. Bu
invaziv prosediirler arasinda kas i¢i enjeksiyon uygulamasi, topuk kani ve periferik vendz kani
alma gibi islemler yer alir. Agr gercek veya potansiyel doku hasarinin neden oldugu hos
olmayan duyusal ve duygusal deneyimlerdir. Sanilanin aksine yenidoganlarin agr1 algisi daha
hassastir ve yenidoganlar iizerinde kisa ve uzun vadeli etkileri bulunmaktadir. Bu etkiler
fizyolojik parametrelerde degisiklikler, beslenme ve uyku sorunlari, kronik agr1 sendromlari,
konsantrasyon bozuklugu, bilissel davranis bozukluklari, anksiyete ve biiyiime geriligidir. Her
yenidogan agrinin dindirilmesi ve azaltilmasi hakkina sahip oldugu da gbz Oniinde
bulunduruldugunda agrinin azaltilmasinda hemsirelere 6nemli gorevler diismektedir.
Arastirmalar, yenidoganin invaziv prosediirlerinde kullanilan non-farmakolojik yontemlerin
ajitasyonu, rahatsizlig1 ve agriy1 etkili bir sekilde kontrol ettigini ve iyilik hissini artirdigini
gostermistir. Bu amagla invaziv olmayan bir¢cok yontem kullanilmaktadir. Emzirme, terapotik
dokunus, Nazik Insan Dokunusu (Gentle Human Touch-GHT), Yakson, kanguru, kundaklama,
miizik terapisi, beyaz giiriiltii bu yontemlerden bazilaridir.

Gentle Human Touch, oksama eylemleri veya masajlar olmadan cildin hassas temasin ifade
eder. Bir el bebegin basindayken diger el bebegin gogilis ve karin bolgesinden uzakta bel ve
kalgasini kapsayan dokunma teknigidir. Yapilan ¢alismalarda GHT sirasinda genel aktivitede
azalma, sessizlik, daha az irkilme tepkisi ve olumlu davranigsal degisiklikler bildirilmistir.
Dahasi diisiik serum kortizol seviyeleri, daha fazla kilo alimi, daha diisiik morbidite skorlari,
daha az oksijen tedavisi ve daha kisa hastanede kalig siireleri oldugu bulunmustur.

Temel hemsirelik uygulamalarinin dogasinda olan tamamlayict bakim uygulamalar1 invazif
girisimlerin agrisin1 hafifletebilir. Bu nedenle hemsirelik alaninda gelecekte yapilacak
yenidoganlara uygulanan rahatlatict dokunmalarin agrili islemler ile ilgili miidahalelere yol
gosterecegi diisliniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: agri, dokunma, hemsgire, yenidogan

Abstract

Care of a healthy newborn includes various invasive procedures for diagnosis and prevention
and plays an important role in ensuring early extrauterine adaptation and maintaining health.
These invasive procedures include intramuscular injection, heel blood and peripheral venous
blood collection. Pain is unpleasant sensory and emotional experiences caused by actual or
potential tissue damage. Contrary to popular belief, newborns' perception of pain is more

Congress Book

47


https://orcid.org/0000-0003-2215-939X

International Erciyes Midwifery and Nursing Sciences Congress
22 January, 2024/ Kayseri, TURKIYE

sensitive and it has short and long-term effects on newborns. These effects include changes in
physiological parameters, nutrition and sleep problems, chronic pain syndromes, concentration
impairment, cognitive behavioral disorders, anxiety and growth retardation. Considering that
every newborn has the right to relieve and reduce pain, nurses have important duties in reducing
pain. Research has shown that non-pharmacological methods used in neonatal invasive
procedures effectively control agitation, discomfort, and pain and increase feelings of well-
being. Many non-invasive methods are used for this purpose. Breastfeeding, therapeutic touch,
Gentle Human Touch (GHT), Yakson, kangaroo, swaddling, music therapy, white noise are
some of these methods.

Gentle Human Touch refers to delicate contact of the skin without caressing actions or
massages. It is a touching technique where one hand is on the baby's head while the other hand
covers the baby's waist and hips, away from the chest and abdomen. Studies have reported a
decrease in general activity, silence, less startle response and positive behavioral changes during
GHT. Moreover, they were found to have lower serum cortisol levels, greater weight gain,
lower morbidity scores, less oxygen therapy, and shorter hospital stays.

Complementary care practices inherent in basic nursing practices can alleviate the pain of
invasive procedures. For this reason, it is thought that comforting touches applied to newborns
in the future in the field of nursing will guide interventions related to painful procedures.

Keywords: pain, touch, nurse, newborn
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KEMOTERAPI ALAN HASTALARDA TAD ALMA DEGISIiKLIGININ
MALNUTRISYON RiSKi VE YASAM KALITESI UZERINE ETKIiSI
THE EFFECT OF TASTE ALTERATION ON RISK OF MALNUTRITION AND
QUALITY OF LIFE IN PATIENTS UNDERGOING CHEMOTHERAPY

Zeynep PEHLIVAN KOKSAL!
! Aragtirma Gérevlisi, Recep Tayyip Erdogan Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi,
Hemysirelik Boliimii, Rize, Tiirkiye, 05316241144, ORCID ID: 0000-0002-7318-9153.

Nesrin NURAL?
2Profesdr Doktor, Karadeniz Teknik Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik
Boliimii, Rize, Tiirkiye, ORCID ID: 0000-0003-2100-7386.

Ozet

Amagc: Bu calisma, ayaktan kemoterapi alan hastalarda tad alma degisikliginin malniitrisyon
riski ve yasam kalitesi lizerine etkisini belirlemek amaciyla tanimlayici ve kesitsel olarak
yapildi.

Materyal ve metod: Arastirmanin drneklemini bir tiniversite hastanesinin ayaktan kemoterapi
iinitesinde Mart-Mayis 2023 tarihleri arasinda kemoterapi alan 330 hasta olusturdu. Veriler
“Tanitic1 Bilgiler Formu”, “Kemoterapiye Baglh Tat Alma Degisikligi Olcegi (K-TADO)”,
“Malnutrition Universal Screening Tool (MUST)” ve “Diinya Saglk Orgiitii Yasam Kalitesi
Olgegi (WHOQOL-Tr 8)” kullanilarak yiiz yiize goriisme teknigi ile toplandi. Arastirmaya
baslamadan 6nce arastirmanin yapildigi kurumdan yazili izin ve etik kurul (Tarih/Karar
n0:30.03.2023/29) onay1 alindu.

Bulgular: Hastalarin %67.6’s1 tad alma degisikligi yasamaktadir. Hastalarin K-TADO toplam
puan ortalamalariin 2.45+1.17, WHOQOL-Tr 8 toplam puan ortalamalarinin 26.01£5.75
oldugu ve %21.8’inin malniitrisyon agisindan orta risk grubunda yer aldig1 belirlendi. K-TADO
ile MUST ve WHOQOL-Tr 8 arasinda anlaml iliski olup, K-TADO’niin MUST ve WHOQOL-
Tr 8 iizerine yordayici etkisi oldugu saptandi (R%agjusted=0.014, R%gjusted=0.105).

Sonug¢ ve Oneriler: Tad alma degisikliginin hastalarin iigte ikisinde ve orta siddette goriildiigii,
yarisindan fazlasinin kemoterapi sonrasi kilo kaybettigi, beste birinin malniitrisyon agisindan
orta risk grubunda yer aldig1 ve yasam kalitelerinin orta diizeyde oldugu belirlendi. Hastalarda
tad alma degisikligi siddeti arttikga malniitrisyon riskinin arttig1 ve yasam kalitesinin azaldigy,
sonu¢ olarak tad alma degisikliginin malniitrisyon ve yasam kalitesini etkileyen onemli bir
semptom oldugu saptandi. Kemoterapi alan kanser hastalarinda tad alma degisikligini 6nlemek
veya siddetini azaltmak i¢in hemsirelik bakimi planlanmas1 onerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Kemoterapi; malniitrisyon; tad alma degisikligi; yasam kalitesi

Abstract

Objective: This descriptive and cross-sectional study was conducted to determine the effect of
taste alteration on risk of malnutrition and quality of life in patients undergoing outpatient
chemotherapy.

Materials And Methods: The sample consisted of 330 patients who underwent chemotherapy
in the outpatient chemotherapy unit of a university hospital between March and May 2023. Data
were collected through face-to-face interview technique using the “Descriptive Characteristics
Form”, “Chemotherapy-Induced Taste Alteration Scale (CI-TAS)”, “Malnutrition Universal
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Screening Tool (MUST)” and “World Health Organisation Quality of Life Questionnaire
(WHOQOL-Tr 8)”. Before beginning the study, written permission and ethics committee
approval (Date/Decision No. 30/03/2023-29) were obtained from the institution where the
research was conducted.

Findings: It was found that 67.6% of the patients experienced a change in taste. The CI-TAS
and WHOQOL-Tr 8total mean scores of the patients were 2.45+1.17 and 26.01£5.75,
respectively, and 21.8% of them were included in the moderate risk group for malnutrition. A
significant correlation was found between CI-TAS and MUST and WHOQOL-Tr 8, and CI-
TAS had a predictive effect on MUST and WHOQOL-Tr 8 (RZ%adjusted=0.014, R%agjusted=0.105).

Conclusion and recommendations: It was determined that taste alteration was observed in
two-thirds of the patients with moderate severity; more than half of them lost weight after
chemotherapy; one-fifth of them were included in the moderate risk group for malnutrition; and
their quality of life was moderate. As the severity of taste alteration intensified in patients, the
risk of malnutrition rose, and their quality of life diminished. Consequently, taste alteration was
an essential symptom that affects malnutrition and quality of life. Nursing care planning is
recommended to prevent or reduce the severity of taste changes in cancer patients receiving
chemotherapy.

Keywords: Chemotherapy; malnutrition; taste alteration; quality of life
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KRONIK HEMODIYALIiZ TEDAViSI ALAN HASTALARDA KASINTININ
YORGUNLUK VE YASAM KALITESI UZERINE ETKIiSi: TANIMLAYICI VE
KESITSEL ARASTIRMA
THE EFFECT OF ITCHING ON FATIGUE AND QUALITY OF LIFE IN PATIENTS
RECEIVING CHRONIC HEMODIALYSIS TREATMENT: DESCRIPTIVE AND CROSS-
SECTIONAL RESEARCH
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Ozet

Amagc: Bu arastirma, kronik hemodiyaliz tedavisi alan hastalarda kasintinin yorgunluk ve
yasam kalitesi lizerine etkisini belirlemek amaciyla yapilmistir.

Yontem: Arastirma, Mart-Mayis 2023 tarihleri arasinda Tiirkiye’nin Karadeniz Bdlgesi’'nde
yer alan iki ildeki hastanelere bagli dort diyaliz merkezinde hemodiyaliz tedavisi alan 190 hasta
ile yiiriitiilmiistiir. Arastirmanin verileri “Tanitic1 Bilgiler Formu”, “5-D Kasmnt1 Olcegi”,
“Yorgunluk Siddet Olgegi” ve “WHOQOL-Tr 8 Diinya Saglik Orgiitii Yasam Kalitesi Olgegi”
kullanilarak yiiz yiize goriisme teknigi ile toplanmustir. Arastirmaya baslamadan once
aragtirmanin yapildig1 kurumlardan yazili izin ve etik kurul onayi (Tarih/Karar no:2023/4)
alinmustir.

Bulgular: Calismada, hemodiyaliz tedavisi alan hastalarin %93.7’sinde kasnti1 goriildigii
saptanmistir. Hastalarin %3 1.4 iiniin kasintiya bagli yorgunluk yasadig1 ve %37.6’sinin kasint
nedeniyle yasam kalitesinin olumsuz etkilendigi belirlenmistir. Hastalarin 5-D Kasint1 Olgegi
toplam puan ortalamasi 9.77+3.60, Yorgunluk Siddet Olcegi 47.06+12.42 ve WHOQOL-Tr 8
25.77+4.70 olarak bulunmustur. Hastalarin 5-D Kasint1 Olgegi toplam puan ortalamasi ile
Yorgunluk Siddet Olgegi toplam puan ortalamasi arasinda pozitif yonlii ve Yasam Kalitesi
Olgegi toplam puan ile negatif yonlii bir iliski saptanmustir (p<0.05). 5-D Kagmnt1 Olgegi’nin
Yorgunluk Siddet ve WHOQOL-Tr 8 Yasam Kalitesi Olgegi iizerine yordayici etkisi vardir
(R2adjusted:0.094, R2adjusted:0.034).

Sonug: Bu calismada, hastalarin biiyiik cogunlugunun (%93.7) kasint1 yasadigi, kasint1 siddeti
arttikca yorgunluk siddetinin arttifi ve yasam Xkalitesinin azaldigi saptanmistir. Kasinti,
hemodiyaliz tedavisi alan hastalarda yorgunluk ve yasam kalitesini olumsuz etkileyen bir
yordayici olarak belirlenmistir.

Anahtar Kelimeler: Hemodiyaliz, Kasint1, Yasam Kalitesi, Yorgunluk
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Abstract

Aim: The aim of this study is to determine the effect of itching on fatigue and quality of life in
patients receiving chronic hemodialysis treatment.

Method: The study was conducted with 190 patients receiving hemodialysis treatment in four
dialysis centers affiliated with hospitals in two provinces located in the Black Sea Region of
Turkey between March and May 2023. The data were collected by using the face-to-face
interview technique using a “Descriptive Characteristics Form”, the “5-D Itch Scale”, the
“Fatigue Severity Scale”, and the “WHOQOL-Tr 8 World Health Organization Quality of Life
Questionnaire”. Before starting the study, ethics committee approval (Date/Decision no:
2023/4) as well as written permission from the institutions where the study was conducted were
obtained.

Findings: In the study, it was found that 93.7% of the patients undergoing hemodialysis had
itching. 31.4% of the patients experienced fatigue due to itching and 37.6% had a negative
effect on their quality of life due to itching. The total mean score of the patients was 9.77+3.60
on the 5-D Itch Scale, 47.06+12.42 on the Fatigue Severity Scale, and 25.77+4.70 on the
WHOQOL-Tr 8. While a positive correlation was found between the patients’ total mean scores
on the 5-D ltch Scale and Fatigue Severity Scale, a negative correlation was found between
their total mean scores on the 5-D Itch Scale and WHOQOL-Tr 8 Quality of Life Questionnaire
(p<0.05). 5-D ltch Scale had a predictive effect on Fatigue Severity Scale and WHOQOL-Tr 8
Quality of Life Questionnaire (R2adjusted:0.094, R2adjusted:0.034).

Conclusion: In this study, it was found that a great majority of the patients (93.7%) had itching,
and as the severity of itching increased, the severity of fatigue increased and the quality of life
impaired. Pruritus was determined as a predictor that negatively affected fatigue and quality of
life in patients receiving hemodialysis treatment.

Keywords: Hemodialysis, Pruritus, Quality of Life, Fatigue
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Ozet

Arastirma hemsirelerin izolasyon dnlemlerine uyumlarinin belirlenmesi amaciyla kesitsel ve
metodolojik olarak yapilmustir. Aragtirma Istanbul’da bulunan T.C. Sultanbeyli Devlet
Hastanesi’nde Ocak 2023-Haziran 2023 tarihleri arasinda yapilmistir. Evrenini, hastanede
calisgan 400 hemsirenin olusturdugu calismanin 6rneklemini kriterlere uygun ve c¢alismaya
katilmay1 kabul eden 293 hemsire olusturmustur. Arastirmanin yiiriitiilebilmesi igin etik kurul
onay1, kurum izni, dl¢gek kullanim izni ve ¢aligmaya katilmay1 kabul eden hemsirelerden sozlii
onamlar1 alinmistir. Aragtirmada kullanilmak iizere literatiir bilgileri dogrultusunda arastirmaci
tarafindan hazirlanan “Demografik Veri Formu” ve Tayran ve Ulupinar tarafindan 2011
yilinda gelistirilen “Izolasyon Onlemlerine Uyum Olgegi (IOUO)” kullanilmustir.
Arastirmadan elde edilen veriler SPSS Windows 18.0 paket programinda, uygun istatistiksel
yontemler kullanilarak degerlendirilmistir. Arastirmaya katilan hemsirelerin yas ortalamalari
27,7344,96, %724 iniin kadin, %58,4’linlin bekar, %91,5’inin lisans mezunu oldugu,
%33,8’nin acil serviste ¢alistigi, toplam ¢alisma siiresinin ortalama 5,90+5,09 y1l ve kurumda
toplam ¢alisma siiresinin 4,55+3,51 yil oldugu belirlenmistir. Calismaya katilan hemsirelerin
IOUO toplam puan ortalamasi1 90 puan iizerinden 77,13+8,29 olarak belirlenmistir. Calismaya
katilan hemsirelerin cinsiyet faktdriine gére IOUO toplam puan ortalamasi ve Calisan ve Hasta
Giivenligi alt boyutu ile egitim durumuna gére IOUO Cevre Kontrolii alt boyutu arasinda
anlaml1 bir fark oldugu saptanmistir (p<<0,05). Hemsirelerin yas, calisma poziyonu ve kurumda
caligma siirelerine gore izolasyon Onlemlerine uyum puanlar1 arasinda istatitstiksel agidan
anlamli olmayan bir fark oldugu goriilmiistiir. Sonu¢ olarak; hemsirelerin izolasyon
onlemlerine uyumlarinin iyi diizeyde oldugu; kadin hemsirelerin, lise ve lisans mezunu
hemsirelerin izolasyon 6nlemlerine uyumlarimin daha yiiksek oldugu bulunmustur. Literatiirde
yer alan diger ¢alismalar incelendiginde, calismamizin sonucunun ortalamanin tistiinde oldugu
goriilmektedir. Hemsirelerin kurumsal ve cevresel faktdrler dogrultusunda hizmet ici
egitimlerinin siirekliliginin saglanmasi, calisan ve hasta giivenligi konusunda farkindalik
yaratacak egitim ve etkinliklerin planlanmasi ve aragtirmanin farkli illerde ve daha fazla
orneklemle, kanit diizeyi yliksek arastirmalar seklinde planlanarak uygulanmasi 6nerilmektedir.

* *Calisma, Burak Yal¢in’in Tekirdag Namik Kemal Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Hemsirelik Anabilim Dal1
“Hemgirelerin Izolasyon Onlemlerine Uyumlarinin Degerlendirilmesi ve Bir Devlet Hastanesi Ornegi” isimli yiiksek lisans
tezinden tretilmistir.

* *The study was produced from Burak Yalgin's master's thesis titled "Evaluation of Nurses' Compliance with Isolation
Measures and a State Hospital Example" in Tekirdag Namik Kemal University Institute of Health Sciences, Department of
Nursing
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Anahtar Kelimeler: Hemsire, Izolasyon, izolasyon Onlemlerine Uyum.

Abstract

The study was conducted cross-sectionally and methodologically to determine the compliance
of nurses with isolation measures. The study was conducted in Sultanbeyli State Hospital in
Istanbul between January 2023 and June 2023. The population of the study consisted of 400
nurses working in the hospital and the sample consisted of 293 nurses who met the criteria and
agreed to participate in the study. In order to conduct the study, ethics committee approval,
institutional permission, permission to use the scale and verbal consent were obtained from the
nurses who agreed to participate in the study. The "Demographic Data Form" prepared by the
researcher in line with the literature information and the "Scale of Compliance with Isolation
Measures (SCIM)" developed by Tayran and Ulupinar in 2011 were used in the study. The data
obtained from the study were evaluated using appropriate statistical methods in the SPSS
Windows 18.0 package program. It was determined that the mean age of the nurses participating
in the study was 27.73+4.96 years, 72.4% were female, 58.4% were single, 91.5% were
undergraduate graduates, 33.8% worked in the emergency department, the average total
working time was 5.90+5.09 years and the total working time in the institution was 4.55+3.51
years. The mean total score of the nurses participating in the study was 77.13+£8.29 over 90
points. It was found that there was a significant difference between the total mean score of the
HTSS and the Employee and Patient Safety sub-dimension according to the gender factor and
the HTSS Environmental Control sub-dimension according to the educational status of the
nurses participating in the study (p<0.05). There was a statistically insignificant difference
between the scores of nurses' compliance with isolation measures according to age, working
position and working time in the institution. As a result, it was found that nurses' compliance
with isolation measures was at a good level; female nurses, nurses with high school and
undergraduate degrees had higher compliance with isolation measures. When other studies in
the literature are examined, it is seen that the result of our study is above the average. It is
recommended to ensure the continuity of in-service training of nurses in line with institutional
and environmental factors, to plan trainings and activities that will raise awareness about
employee and patient safety, and to plan and implement the study in different provinces and
with more samples in the form of studies with high level of evidence.

Keywords: Nurse, Isolation, Compliance with Isolation Measures.
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FROM THEORY TO PRACTICE: BRIDGING THE GAP IN PARENTAL
KNOWLEDGE ON COMPLEMENTARY FEEDING

Arushi Jain

Arushi Jain is a prospective postgraduate student at Australian National University in the field
of Public Health.

Introduction

Complementary feeding is described as “the process starting when breast milk alone is no
longer sufficient to meet the nutritional requirements of infants, and therefore other foods and
liquids are needed, along with breast milk” (WHO, 2003) This includes the introduction of safe
and nutritionally-balanced soft, semi-solid foods in addition to breast milk for children aged 6—
23 months (PAHO/WHO, 2003)

The transition from exclusive breastfeeding to incorporating family foods typically occurs
between 6 and 23 months of age. At approximately six months, the nutritional demands of the
baby escalate beyond what breast milk can provide. Consequently, the baby requires
supplemental nourishment, referred to as complementary food. Developmentally, after the
completion of 6 months, the baby becomes ready to incorporate these complementary foods
into their diet. This stage is known as complementary feeding, and failure to initiate it can result
in malnutrition.

The latest findings from the National Family Health Survey (NFHS-5) shows improvement in
early infant feeding practices in India from NFHS-4. The initiation of breastfeeding within the
first hour after birth has risen to 41%, while exclusive breastfeeding rates to 49%.
Complementary feeding, which is a crucial aspect of infant nutrition, is 46% of infants aged
6-8 months.

Maternal factors like maternal knowledge and education, attitudes and beliefs, nutritional
status, mental health, work constraints, role modelling, social support, and health literacy
greatly influence complementary feeding practices (Fatima et al, 2021). Addressing these
factors through education, counselling, and support can promote optimal complementary
feeding and meet the nutritional needs of infants and young children.

Information factors are influential in shaping complementary feeding practices. Caregivers'
access to accurate and reliable information, along with health education and counselling,
plays a vital role. Nutrition education programs and peer support networks provide valuable
knowledge and guidance (Jeyakumar et al, 2023). The use of digital platforms and social
media can amplify information dissemination (Herman et al, 2023). Continuous support and
follow-up ensure caregivers receive ongoing guidance and help them in making informed
decision

Socio-environmental factors, like socioeconomic status, food availability, cultural practices,
social norms, marketing, family support, healthcare access, and food security, influence
complementary feeding practices (Fatima et al, 2021, Herman et al, 2023). Addressing these
factors through interventions and policies can promote optimal complementary feeding and
ensure infants and young children receive adequate nutrition

Nutritional Needs of Infants during Complementary Feeding

Understanding the essential nutritional requirements of infants during the complementary
feeding stage is important for the healthy growth and development. As infants transition

from breastfeeding to incorporating semi-solids and solid foods, it's crucial to ensure that
their dietary needs are met to support their physiological and cognitive development. The
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table 3 outlines some of the key essential nutrients required during this critical phase. This
information will provide parent/s and caregivers information that will help in promoting
infants' overall well-being. Each nutrient has its own function to play in the body and has
specific requirement.

When to start complementary feeding

Around six months, the baby’s nutritional requirements increase, and breastmilk cannot
fulfil these dietary needs (World Health Organization: WHO, 2019b). The baby needs
additional food, which is called complementary food. After the completion of 6 months,
the baby is developmentally ready to take the complementary foods in their diet
(NGIYCF, 2004).

Characteristics of good CF according to WHO report (2003):

» Timely: This refers to introducing complementary foods at the right time when
the child's energy and nutrient requirements surpass what exclusive
breastfeeding can provide i.e after completion of 6 months.

» Adequate: Complementary foods must offer sufficient energy, protein, and
essential micronutrients to meet the growing child's nutritional needs
adequately.

» Safe: The safety aspect ensures that complementary foods are stored and
prepared hygienically. It should be fed to the child using clean hands and
utensils, avoiding the use of bottles.

> Properly Fed: This means that complementary foods are given to the child 56
according to their hunger and fullness cues. Meal frequency and feeding
practices should also be appropriate for the child's age.

» Age-wise Complementary Feeds

» Meeting the nutritional needs of a growing child during the
complementary feeding phase requires careful attention to the quantity,
consistency, and frequency of meals and snacks. This stage is crucial for
introducing a diverse range of nutrient-rich foods that align with the
child's developmental milestones and increasing dietary requirements.
Balancing these factors ensures that the child receives adequate energy,
protein, vitamins, and minerals essential for their optimal growth and
development. The table 4 outlines the quantities of food, consistency, the
number of meals required per day for infants aged 6-24 months.

» Table 4. Meeting nutritional needs of the child

6-9 months 9-12 months 13-23 months
Quantity of food Start with 2-3 Y, katori % katori

spoons & increase to

V4 katori of food
Frequency of meals | 2-3 meals per day 3 or 4 meals per day | 3 or 4 meals per day
Frequency of 1 to 2 snacks 1 to 2 snacks 1 or 2 snacks
snacks
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(Figure 6)

Consistency of food | Mashed, thick and Mashed or finely Mashed or chopped,

consistency that chopped, some some items the child
stays on spoon chewable items that | can hold.
child can hold

Source: Infant and Young Feeding- One Day Sensitization Module (MoHFW)

The proportion size of complementary feeding refers to the recommended quantities of different
food groups that should be included in an infant's daily diet. This ensures a well-rounded and
balanced intake of essential nutrients necessary for their overall health. The charts below depict
the recommended proportion sizes of various food groups for infants aged 6-12 months
(Figure7) and 1-3 years (Figure 8) in Indian Dietary Guidelines manual. Following these
guidelines will helps caregivers in providing infants with the right amounts of cereals, pulses,
milk, roots and tubers, green leafy vegetables, other vegetables, fruits, sugar, and fats,
promoting optimal nutrition and healthy development.

Food safety and hygiene measures

Proper hygiene, preparation, and storage of complementary foods are essential to
prevent contamination. When feeding infants, maintaining cleanliness is crucial, as
failure to do so may introduce infections and be more harmful than beneficial to the

child.

There are some key considerations for preparing foods for infants given by NGIYCF,

2004:

Before handling food, ensure that hands are thoroughly washed with soap and
water. This prevents the transferring of invisible germs from dirty hands to the
food (World Health Organization, 2009).

Utensils used for food preparation should be diligently scrubbed, washed, dried,
and kept covered (Zeleke et al, 2022).

Adequate cooking of the food is essential, as proper cooking ensures that any
harmful bacteria present in the food are destroyed.

After cooking, minimize handling of the food and store it in a covered container,
protecting it from dust and flies (World Health Organization, 2009, Zeleke et al,
2022).

In hot climates, cooked food should not be left unrefrigerated for more than one
or two hours, unless appropriate refrigeration facilities are available (Jones et al,
2013).

Both the mother's and child's hands should be washed before feeding to the child
to maintain hygiene

Dealing with Feeding Challenges ()

Congress Book

Acceptance of New Foods:
- Challenge: Some babies may be hesitant to try new foods, leading
to frustration for parents.
- Solution: Be patient and persistent. Offer a variety of flavours and
textures. It may take several tries before a new food is accepted.
Avoid pressuring the baby; instead, make feeding a positive
experience.
Texture Issues:
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- Challenge: Babies might reject foods with unfamiliar textures.

- Solution: Gradually introduce different textures. Start with smooth
purees and then progress to mashed and finely chopped foods.
Allow the baby to get used to each texture before moving on.

iii.  Allergies and Reactions:

- Challenge: Concerns about allergies and adverse reactions can
cause anxiety.

- Solution: Introduce one new food at a time and wait a few days
before introducing another. This makes it easier to identify any
potential allergens. Consult the paediatrician if concerned about
allergies.

iv.  Refusal of Certain Foods:

- Challenge: Babies may reject certain foods or food groups.

- Solution: It's normal for babies to have preferences. Continue
offering a variety of foods, and don't give up on a food after a
single rejection. Try offering the rejected food in different forms or
mixed with familiar foods.

v. Inconsistency in Appetite:

- Challenge: Some days, babies may eat a lot, while other days, they
may eat very little.

- Solution: Babies' appetites can vary. Trust baby's cues. If the baby
shows signs of fullness, don't force them to eat more. Continue to
offer a balanced variety of foods.

vi.  Mealtime Struggles:

- Challenge: Babies may become fussy during mealtime or refuse to
eat.

- Solution: Maintain a positive mealtime environment. Avoid
distractions (TV, gadgets) and create a calm atmosphere. Sit with
the baby during meals, model eating, interact with baby and provide
encouragement.

vii.  Digestive Issues:

- Challenge: Some foods may cause digestive discomfort.

- Solution: Start with easily digestible foods and gradually introduce
new ones. Avoid highly seasoned or spicy foods initially. If a
particular food consistently causes discomfort, consult the
paediatrician.

Similar challenges have also been reported by Ahishakiye et al., 2019, Dearden et al.,
2009, Eshel et al., 2006 and Zahiruddin, 2016.

Do’s and Don’ts of Complementary Feeding

Understanding the Do's and Don'ts of complementary feeding is essential to ensure that the
child receives the right nourishment while also promoting healthy eating behaviours. These are
as following:

i) Do’s

e Introduce Food Items Gradually: Begin by offering food items in small
amounts, one at a time. As the baby gets used to different foods alongside
milk, one can gradually increase the amount and variety.
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Choose Local Staple Foods: Identify a basic homemade food that includes a
mix of grains and legumes that are locally and seasonally easily available the
area.

Feed Frequently: Give the baby food around 5-6 times a day to ensure they
get enough nutrition.

Create Balanced Meals: Prepare meals that include a mix of different types of
foods in various combinations. This ensures a well-rounded diet for the baby.
Add Healthy Fats: Include a bit of healthy fat in some of the foods. Avoid
excessive fat, salt, and sugar in their diet.

Encourage Fortified Foods: Offer foods that have added nutrients like iron,
iodine, and vitamin A.

Prioritize Hygiene: Make sure to follow safe food practices when preparing,
storing, and feeding the baby's food to prevent any contamination.
Responsive Feeding: Encourage the baby to eat by showing enthusiasm for
both them and their food. Interact with the baby while feeding like playing
games or telling a story, talking, naming foods, and describing tastes and
textures Let them try self-feeding even if there's some mess. Avoid using
threats or punishments related to food.

ii) Don’ts

e Start Too Early: Avoid introducing solid foods before the baby is at 6
months of age. Their digestive system might not be ready, and it's essential
to continue breastfeeding or formula feeding exclusively during this time.

e Offer Choking Hazards: Avoid foods that could pose a choking risk, such
as whole grapes, nuts, popcorn, and hard candies. Cut food into small,
manageable pieces to prevent choking incidents.

e Force Feed: Never force the baby to eat or finish a meal if they're not
interested. This can create negative associations with eating and lead to
feeding problems in the future.

e Avoid Unhealthy Foods: Say no to unhealthy snacks and processed foods
from the store, such as canned foods, sugary drinks, and commercial health
drinks.

e Avoid Pacifiers and Bottles: It's best not to use pacifiers or bottles as they
can be harmful to the baby's health.

e Leave Food Out: Don't let the baby's food sit out for too long. Bacteria can
grow, which can make the child sick.

e Avoid Gadgets- Avoid distractions (TV, gadgets) and create a calm
atmosphere while feeding the baby.

Conclusions

To further improve these trends, a multi-faceted approach is recommended like
increasing awareness campaigns that emphasize the importance of breastfeeding within
the first hour after birth and exclusive breastfeeding for first 6 months. Providing
counselling to the parents or caregivers, family and stakeholders about complementary
feeding which will enhance the understanding of introducing diverse and nutritious
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foods at the appropriate age. Strengthening healthcare systems and collaboration with
community leaders, healthcare professionals, and non-governmental organizations can
amplify the dissemination of accurate and practical information.

Despite numerous government initiatives like Saksham Anganwadi Program and
Poshan Abhiyan, there exists an opportunity to enhance infant dietary practices in India
further. This can be achieved by addressing various aspects such as raising awareness
through effective dissemination of information, respecting and incorporating cultural
practices, improving access to resources, ensuring the efficient implementation of
policy frameworks and strong monitoring and evaluation the schemes.
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AYDAN GULIYEVA KAMRAN
Baku city, The Republic of Azerbaijan,
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Abstract

The purpose of the article is to examine the importance of the nursing profession and its place
in the field of medicine. Thus, nurse is the name given to a person who creates conditions for
the treatment of the patient by cooperating with health personnel such as a doctor, laboratory
assistant, patient nurse. The first Turkish nurse was Govhar Nasib, who lived in the Seljuk
period.

The founder of the modern nursing profession is: Florence Nightingale. Florence Nightingale
is famous for these words: God's most precious gift, life, is often left in the hands of a nurse.
So, for more than 50 years, training of nurses has been carried out in higher educational
institutions in North America, European countries, Australia and Turkey. Since 2020, education
in the field of nursing has been carried out at the Azerbaijan Medical University. The main goal
of this education is to train specialists who meet modern requirements. It is also the creation of
new opportunities for our nurses and medical brothers. These possibilities are discussed in the
article.

Nurses make up more than half of all healthcare workers providing vital services in the
healthcare system. In the European Region of the World Health Organization, 57% of health
workers are nurses.

Keywords: nursing, medicine, hospital, covid 19

Ozet

Mogqalonin moagsadi tibb bacisi ixtisasinin énomini vo tibb sahasindoki yerini arasdirmaqdir.
Tibb bacis1 — ixtisas1 lizra tohsil almis hokim, laborant, xasto baxicisi kimi sagliq personali ilo
is birliyi edorok xostonin miialicosine sorait yaradan soxso verilon addir. Ilk Tiirk tibb
bacist: Salcuq dovriinds yasamis olan Govhor Nasibadir.

Miasir tibb bacisi pesasinin qurucusu: Florens Naytingeldir. Florens Naytingel bu sozloriylo
mashurdur: Tanrinin on doyarli hadiyyasi olan hoyat, cox vaxt tibb bacisinin sllorino hovals
olunmusdur.

Belo ki, 50 ilden artiqdir ki praktiki olaraq biitiin diinyada Simali Amerika, Avropa 6lkalorinds,
Avstraliya vo Tiirkiyods tibb bacilarinin hazirlanmasi ali tohsil miiassisolorinde hoyata
kegirilir. 2020 —ci ildon Azarbaycan Tibb Univesitetinds tibb bacisi isi ixtisast tizra tohsil hayata
kecirilir. Bu tohsilin osas mogsadi miiasir tolobloro cavab veron miitoxassislorin
yetigdirilmasidir. Hom do bizim tibb bacilar1 va tibb qardaglari {i¢iin yeni imkanlarin
yaradilmasidir. Bu imkanlar haqqinda maqalads danisilir.

Tibb bacilar sohiyya sistemindoe hoyati xidmotlor gdstaran biitiin tibb ig¢ilorinin yaridan coxunu
toskil edir. Umumdiinya Sohiyys Toskilatinin Avropa Regionunda sohiyyo is¢ilorinin 57% -i
tibb bacilaridir.

Acar sozlar: tibb bacisi, tibb, xostoxana, COVID 19
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Giris

COVID-19 pandemiyasi global sahiyys is¢i qiivvasinin giiclondirilmasinin vacibliyini bir daha
gostordi. Umumdiinya Saglamliq Giinii miinasibetilo yayimlanan “2020-ci ilde diinyada orta
tibb iscilorinin voziyyati” adl1 hesabat diinyada tibb bacilarinin ¢atismazligini, onlarin tohsili,
foaliyyati vo liderlik bacariglarinin inkisafina yonoaldilmis investisiya ii¢lin prioritet sahalori
miuoyyonlosdirdi. 50 ilden artiqdir ki praktiki olaraq biitiin diinyada Simali Amerika, Avropa
Olkolorindo, Avstraliya vo Tiirkiyodo tibb bacilarinin hazirlanmasi ali tohsil miiossisalorindo
hoyata kegirilir. 2020 —ci ildon Azarbaycan Tibb Univesitetinda tibb bacisi isi ixtisasi tizra tohsil
hoyata kegirilir. Bu tohsilin asas moqsodi miiasir tolobloro cavab veron miitoxossislorin

yetisdirilmosidir. Hom do bizim tibb bacilar1 vo tibb gardaslar1 {i¢iin yeni imkanlarin
yaradilmasidir. Bu imkanlara asagidakilar daxildir:

Birinci, mozunlarimiz bakalavr olduglarina géro magistr vo doktorantura pillolorinds 6z
tohsilini davam edo bilorlor. Golocokdo dissertasiya islorini miidafio edorok - folsofo
doktoru, elmlor doktoru doracalorini ala bilorlor. Novboti morholodo dosent vo professor
vozifolori tutmaq imkanlar1 qazanirlar.

Ikinci imkan, ali tohsilli tibb bacisi tadris foaliyyatini hoyata kegira bilor. Ciinki beynolxalq
soviyyada tibb bacisi tohsilinin asas suari: Tibb bacisini tibb bacisi dyratmolidir!

Vo iliglincti, karyera baximindan bizim mozunlarimiz liderlik, idaragilik bacariqlarina malik
olduglarina goro golocokdo miioyyon ictimai sohiyyo qurumlarinda hotto rohbor vozifolori
tutmaq imkanlarin1 qazanacaq]lar.

Va ogar kimso gonclardon bu ixtisasda 6ziinii goriirso, tibb universiteti on gézal se¢im ola bilor.

Bu giin tibb bacilarinin milli vo global sohiyyads rolu sshiyye xidmatinin biitiin saholordo
yiiksok soviyyado todbiq edilmasi, yoluxucu vo geyri-infeksion xostoliklorlo miibarizo,
fovgolado hallarda tibbi komoyin toskili vo hayata kegirilmasi, insanlarin tolabatlarina uygun
kompleks xidmatin yerina yetirilmasidir.

Umumdiinya Sohiyyo Assambleyasinin 72-ci sessiyast 2020 ili Tibb bacist vo mamalarin
Beynoalxalq ili elan etmisdir. Umumdiinya Sohiyys Toskilati (UST) torafindon hazirlanmis
«Tibb bacisi isinin diinyada vaziyyati, 2020 il» maruzasinds geyd olunmusdur ki, sohiyyanin
hal-hazirki voziyysti hom tibb bacist isgilorinin saymin, hom do onlarin vazifo va
funksiyalarinin ohato dairasinin genislonmosini talab edir.

50 ildon artiqdir ki Simali Amerika, Avropa 6lkalarinds, Avstraliya vo Yaponiyada ali tohsilli
(bakalavr) tibb bacilarinin hazirlanmas1 ugurla totbiq olunur. UST ekspert komitosinin
tovsiyalorino uygun olaraq, ali tohsilli tibb bacilar1 bu ixtisasda foaliyyat gostoranlorin timumi
sayinin an azi 10%-ni togkil etmalidir.

Biitiin bunlar miiasir dovriin talablorindan irali galir. XXI asrin tibb bacist 6z pess vozifalorini
yering yetirmoys hazir olmaqla yanasi, tibbdo innovativ doyisikliklors tez uygunlagsmaq
qabiliyyatino malik olmalidir, qrup lideri kimi foaliyyot gdstormoyi bacarmalidir. Tibbi
komandanin koordinatoru olaraq tibb bacisi, hor bir xostonin ehtiyaclarin1 doqiq
qiymatlondirmak, fordi baxim planim1 qurmagq, biitiin komanda tizvlorinin arasinda aydin
linsiyyati tomin etmoyi bacarmalidir. Bundan slavo, elmin siiratlo inkisaf etdiyi dovrdo tibb
bacisi1 todqgigat aparmagq, bu todqigatlarin naticolorini asasandirmaq vo comiyyato toqdim etmok
qabiliyyatino malik olmalidir. Bunu da yaddan ¢ixarmaq olmaz ki, tibb bacisi tohsilinin osas
stari: “Tibb bacisini tibb bacis1 dyratmalidir!” oldugunda, pedaqoji bacariqlari olan ali tohsilli
tibb bacilarina ehtiyac qat-qat ¢coxalir.
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Azorbaycanda da ali tohsilli tibb bacisi (bakalavriat) ixtisasinin yaranmasi qlobal tendensiyalara
reaksiya idi. Tocriibo gostordiyi kimi, ali tohsil tibb bacisinin isinin keyfiyyatino tosir edir vo
tibb bacisinin yeniliklore tez uygunlagmasi vo yeniliklordon moharatls istifado etmasi {igiin
zoruridir. Bir ¢ox Olkolordoki kimi, Azorbaycanda da tibb bacisi lizro bakalavriatin yaradilmasi,
Bolonya sistemino uygun olaraq mozunlara magistr vo doktorantura pillorinds tohsilin
davamliligini tomin etmokdo genis imkanlar veron amillordon olacagq.

Azorbaycan Tibb Univesitetinin nozdindo “Tibb bacisi isi” ixtisasi tizro tohsil 2020 —ci ildon
AR Tohsil Nazirliyinin 28.08.2020 il tarixli T386 Ne-1i qorarina osason hoyata kegirilir. Bu qisa
dovr arzinda tibb bacisi ixtisasinin tadrisi ticiin ATU-nun rohbarliyi torafindon shomiyyatli iglor
gorlliib: Tiirkiyonin Gazi vo EGE universitetlorinin bu sahado todris ilo mosgul olan
miitoxassislori ilo six alagalor yaradilib, programlarin tokmillosdirilmasi tizra treninglor toskil
edilib, UST va digor beynolxalq qurumlarla daima omokdasliq hayata kegirilir. Miibadilo
programi ¢ar¢ivasinda tibb bacist ixtisasinda tohsil alan tolobamiz, Rona Cumayeva, Tiirkiyonin
Gazi Universitetindo bir semestr orzinda tohsil alib vo miiveffaqiyyatli noticalor niimayis edib.

Natica

Tibb bacisi ixtisasinda ¢alisanlar1 vo bu pesays hoyatini hasr etmoys hazirlagan tolobalori 12
may Tibb bacis1 giinii bayramin1 tontonali geyd edirlor. Inaniriq ki, ATU mazunlarinin arasinda
O0lkomizds  sohiyyo  xidmaotlorinin  tokmillosdirilmosine,  ohalinin  saglamliginin
yaxsilasdirilmasina 6z tohfasini veran va beynolxalq soviyyado Azorbaycanin adini yiiksaldon
miitoxassislor olacagq.

“Tibb bacilari istonilon tibbi heyatin aparici qlivvasidir. Bu giin bir ¢ox tibb bacisit COVID-19-
a qars1 miibarizads On siralarda yer tutur. Bu hesabat tibb bacilarinin oynadigi bonzarsiz rolu
layiginca diggats ¢atdirir vo diinyani saglam saxlamaq magsadils tibb isgilorine lazimi dastoyi
tomin etmak iiciin bir oyanis ¢agirisidir” — Umumdiinya Sohiyya Toskilatinin Bas direktoru Dr
Tedros Adhanom Qebreyesus sozlori ilo magalomi bitirmak istoyirom.

Qaynaglar

1. Qalina Qoniyeva. 2020-CI ILDON ATU-DA TIBB BACISI iSI IXTISASI UZRO
TOHSIL HOYATA KECIRILIR. 21/08/2023

2. UST élkolori tibb bacilarmin foaliyyatine va inkisafina investisiya qgoymaga cagirir. 07
aprel, 2020. UST 6lkolori tibb bacilarinin faaliyyating vo inkisafina investisiya goymaga
cagirir | BMT Azorbaycanda (un.org)
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RECENT ADVANCEMENT ON MICROFLUIDIC TECHNOLOGIES FOR CANCER
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Abstract

There are a significant number of deaths that are related with cancer since there are not enough
effective diagnostic and therapeutic options. In the field of cancer detection and therapy,
microfluidic systems, which can analyse a small number of samples, provide a method that is
accurate, speedy, and user-friendly. In addition to generating nanoparticles that are suitable for
medication delivery, microfluidic devices can detect a wide variety of cancer-diagnostic
variables via biological fluids. Considering this, microfluidics may prove to be advantageous
in the field of cancer research because to its high sensitivity, high throughput, and cheap
operating cost. Regarding the application of microfluidic devices for the diagnosis and
treatment of a variety of malignancies, the purpose of this article is to provide a review of
current accomplishments in this field. Even though microfluidic platforms have not yet been
implemented in clinical settings, it is anticipated that they will eventually become the primary
technology utilised for the diagnosis and treatment of cancer. For the detection of cancer
biomarkers and therapy methods, microfluidic technologies are proving to be more sensitive
and accurate than conventional assays now available. When it comes to the creation of novel
processes for cancer detection, therapy, and disease follow-up, as well as the development of
new drug delivery systems for cancer treatment, microfluidic lab-on-a-chip platforms have
demonstrated extraordinary potential over the past few years.

Keywords: Microfluidic, Laminar flow, Cancer, Metastasis
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BIOPHYSICAL MODELLING OF THE NEUROTENSIN RECEPTORS NTS2 IN
Rattus Norvegicus And R. Rattus

Andrey Popatanasov?, Luybka Tancheva?, Reni Kalfin?

YInstitute of Neurobiology, Bulgarian Academy of Sciences, Sofia, Bulgaria

Neurotensin was discovered 51years ago and shortly afterwards it became evident that it has
quite powerful action over the nervous system and some researchers thought it may serve as
possible panacea for some of the neurologic diseases. However as more data of its effects were
acquired and it got clear that the picture of neurotensin neural networks and functions is much
more complex than initially thought. The recent years marked increased interest from the
researchers towards the neurotensin receptor type 2 (NTS2 or NTSR2) as possible target for
pain management in still very challenging conditions as chronic pain. Howbeit knowledge of
NTS2 receptor structure is still lacking. Therefore as tasks for the present study were placed to
model and compare the structures of the neurotensin receptors in two of the common rats with
some strains used as lab animals — Rattus norvegicus and R. rattus - with the tools of the
computational molecular physics, chemistry and biology.

We analyzed the available protein variants of the receptor and its close relatives which have
available structural data and selected the most appropriate ones for the further computations.
The resulted receptor models were compared and analyzed and some of the biophysical
parameters computed. Comparing the receptors of the both species to the human one have
multiple amino acid substitutions and lesser inserts. Comparing the full length proteins R. rattus
has lower percentage of identity to the human receptor by 1%. However when taking into
account only the overlapping regions the results get reversed - R. rattus has higher similarity to
the human NTS2 receptor. Further exploring the structure most of the mutations are outside the
binding site however the R. norvegicus receptor differs more than the R. rattus one compared
to the human one which probably makes it less suitable target for drugs developed for human
use.

Keywords: neurotensin, neurotensin receptor 2, NTS2 receptor, molecular modelling, Rattus
rattus, Rattus norvegicus, central analgesic, chronic pain management

INTRODUCTION

Neurotensin was discovered a little more than half century ago and shortly afterwards it became
evident that it has quite powerful action over the brain and the nervous system and some
researchers thought it may serve as possible panacea for some of the neurologic diseases (lyer,
& Kunos, 2021; Boules, et al., 2005). However as more data of its effects were acquired and it
got clear that the picture of neurotensin neural networks and functions is much more complex
than initially thought (Ferraro, et al., 2014; Lazarova, et al., 2018; Popatanasov, et al., 2020).
The recent years marked increased interest from the researchers towards the neurotensin
receptor type 2 (NTS2 or NTSR2) as possible target for pain management in still very
challenging conditions as chronic pain (Obeng, et al., 2021). Howbeit knowledge of NTS2
receptor structure is still lacking.
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The genus Rattus diverged approximately 2.7 million years ago and afterwards 1.2 million years
ago diverged the groups of the two of the most common rats used in research i.e. the groups of
Rattus norvegicus and R. rattus (Verneau, et al., 1998; Fritz, et al., 1969).

Since R. norvegicus and R. rattus are two of the most common rats with some strains used like
lab animals as tasks for the present study were placed to model and compare the structures of
their neurotensin receptors NTSR2 — with the tools of the computational molecular physics,
chemistry and biology.

MATERIALS AND METHODS

For the present study were used the reference sequences of the neurotensin receptor type 2
orthologues in the corresponding studied species found and downloaded from the NCBI
database (https://www.ncbi.nlm.nih.gov/). Their accession codes and some characteristics are
given in table 1.

Table 1: Used protein sequences of NTSR2 orthologues from the NCBI database.

Species NCBI Reference code | Gene ID Sequence length
Homo sapiens NP_036476.2 23620 410
Rattus norvegicus NP_073186.1 64636 416
Rattus rattus XP_032763387.1 116904892 416

The evaluation and analysis of the protein sequences were done with the tools available in the
software package BioEdit (Hall, et al., 2011; Larkin, et al., 2007). For the construction of the
3D models for the NTSR2 orthologues were used the workflow and the tools of the webserver
for protein homology modeling SWISS-MODEL (Bienert, et al., 2017; Waterhouse, et al.,
2018;  Steinegger, et al, 2019) as guided in the  help  section
(https://swissmodel.expasy.org/docs/help). The consequent evaluation and analysis of the built
3D models of NTSR2 orthologues was done with the tools and functions of the software
package Biovia Discovery Studio 2016 (BIOVIA, Dassault Systémes, San Diego, USA, [2016];
Bhagyashree, et al., 2021) and SuperPose webserver (Bauer, et al., 2008).

RESULTS AND DISCUSSION

The results of the alignment of the protein sequences of the NTSR2 orthologues from the
studied species were obtained with the default parameters of ClustalW and are presented in
figure 1.
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Figure 1: Alignment of the protein sequences of the NTSR2 orthologues from the studied species

The comparison of the full length NTSR2 orthologue proteins from the studied here rodent
species to the human receptor showed that the one from R. rattus has lower percentage of
identity by 1%. However when taking into account only the overlapping regions the results get

reversed - R. rattus has higher similarity to the human NTS2 receptor. Most of the mutations

and differences are located in the least conservative C-terminus.

Afterwards for each sequence was performed search for template model to be used for the
construction of the 3D models. There was no readily available structure of NTSR2 so only
structures of NTSR1 with crystallographic coordinates were proposed as templates. Among
them were selected the NTSR1 structures from R. norvegicus with codes 4XEE, 4XES and
4GRV to build 3D model of NTSR2 receptors. From the resulting 3D models were selected the
ones built from 4GRV template since they had least structural issues. The selected template
structure was artificially modified in order to solve some of the problems encountered during
the preparation for the crystallographic data acquisition and had to be corrected (White, et al.,

2012).
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Figure 2: Ramachandran plots of the protein models of the NTSR2 orthologues from the studied
species

The quality of the resulted models was evaluated using the data of their corresponding
Ramachandran plots, based on the phi—psi torsion angles of all the residues in the specific model
(Figure 2). There are two Ramachandran outliers for the NTSR2 model for Homo sapiens —
A149 PRO, A186 GLU, A187 PRO, A271 THR, A324 PRO, while for the rat species there are
as follows: for R. norvegicus - A149 PRO, A186 GLU, A187 PRO, A199 SER, A251 PRO,
A324 PRO and for R. rattus - A149 PRO, A187 PRO, A199 SER, A251 PRO, A274 LEU,
A281 VAL, A285 ASP, A324 PRO. All of the Ramachandran outliers are located on one of the
loops outside the membrane area on the respective proteins which permits greater flexibility.
The percentages of Ramachandran favored for R. rattus is 91.55% and for R. norvegicus is
92.38%, while for H. sapiens is 92.13%.

H. sapiens R. norvegicus R. rattus

Figure 3: Protein models of the NTSR2 orthologues from the studied species
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The similarity of the structures to the used template was evaluated with the SuperPose
webserver and the trimmed from the artificial insert 4GRV template. The global RMSD values
for R. rattus is 1.14A and for R. norvegicus is 1.01A, while for H. sapiens is 1.14A. These
values seem to be acceptable for good homology model according to Reva, et al. (Reva, et al.,
1998). The evaluation and the superposition of the acquired 3D models with the human model
showed that most of the mutations and structural differences are outside the conservative
transmembrane alpha-spiral domains (figure 3).

CONCLUSION

The exploration and analysis of the NTSR2 orthologues protein sequences and 3D models
revealed that most of the mutations and differences are outside the binding site however the R.
norvegicus receptor differs more than the R. rattus one compared to the human orthologue
which probably makes it less suitable target for drugs developed for human use.
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Abstract

Health systems are faced with a difficult problem characterized by increasing demand and cost,
insufficient funding. In this regard, it is appropriate to consider innovation as the main tool for
obtaining sustainable and efficient solutions based on fundamental values for the provision of
universal, equal, solidarity, quality, effective and safe health care services. The article examines
the content, types of healthcare innovations, health technologies and application directions,
while the main focus is on justifying the relevance of the topic, the effectiveness of new
technological opportunities and digital healthcare services. The research work put forward ideas
based on the study and improvement of international experience for the effective application of
technological novelties and innovations in health care. Conducted analyses and evaluations, the
opinions expressed are aimed at improving the innovation environment in health care.

The article talks in detail about ensuring the safety of patients and preventing wastage during
medical care, and also talks about the training and preparation programs of residents and
students in medical centers to improve the service provided to patients, as well as strategic
planning for the purpose of personnel management and quality and long-term operation of
hospitals. importance was emphasized.

Importance of application: It is a useful material for those who work in health care and those
interested in the medical field.

Keywords: health innovations, quality, hospitals, innovations, health technologies.
Ozet

Sahiyya sistemlari tolobin va doyarin artmasi, maliyyalosdirmonin yetoarsizliyi ilo xarakterizo
olunan ¢atin problemls {izlosmisdir. Bu baximdan universal, barabor, hamray, keyfiyyatli,
effektiv va tohliikasiz sahiyya xidmatlorinin gostorilmasi tigiin fundamental doyarlars asaslanan
davamli vo samarali hallorin oldo edilmasinds innovasiyalara osas vasito kimi baxilmasi
mogsadouygundur. Moqgalodo sshiyys innovasiyalarinin  mozmunu, ndvlari, Sshiyys
texnologiyalart vo tothigi istigamotlori arasdirilmig, bu zaman osas diggot mdévzunun
aktualliginin, yeni texnoloji imkanlarm vo rogomsal sohiyys xidmatlorinin effektivliyinin
osaslandirilmasia yonaldilmisdir. Tadqiqat isindo Sahiyys sahasinda texnoloji yeniliklarin,
innovasiyalarin effektiv totbiqi liglin beynalxalq tocriibonin 6yranilmasi va tokmillosdirilmasi
osasinda fikirlor irali siiriilmiisdiir. Aparilan tahlil vo giymotlondirmolar, irali siiriilon baxislar
sohiyys sahasinds innovasiya miihitinin tokmillagdirilmasine yonsldilmisdir.

Mogqalods xastolorin tohliikasizliyinin tomin olunmasi, tibbi xidmot zamani israf¢iligin
qarsisinin alinmasi haqqinda otrafli bohs edon miitoxassis xostoloro gostorilon xidmaotin
yaxsilagdirilmasi iiglin rezidentlorin vo tolobolorinin tibb ocaqlarindaki tolim vo hazirliq
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programlarindan da danisilib, eloco do kadrlarin idars olunmasi, xostoxanalarin keyfiyyatli vo
uzunmiiddot foaliyyot goOstormosi moqsodilo strateji planlasdirma aparilmasinin vacibliyi
vurgulanib.

Totbigi shomiyyati: sahiyyads ¢alisanlar, tibb sahasi ilo maraqlananlar {igiin faydali materialdir.

Acar sozlor: sohiyyo innovasiyalari, keyfiyyot, Xostoxanalar, innovasiyalar, sshiyya
texnologiyalari.

Giris

Azorbaycan sohiyyasina homisa dovlat gaygisinin yiiksok olmasina baxmayaraq, respublikanin
qarsilasdigi social-igtisadi va siyasi problemlor tibbi sahanin foaliyyatino do ciddi tasir edirdi.
Azoarbaycan sshiyyasi bir ¢ox ¢otin marhalslordon kega-kega bugiinkii saviyyays dogru inkisaf
edirdi. Umummillli lider Heydor Oliyevin hakimiyyoto goldiyi dévrdon sonra sohiyya
sferasinda ciddi inkisaf dovrii basladi. 1993-cii ildon sahiyyado radikal islahatlarin hoyata
kegirilmoasi ti¢iin zoruri olan ganunvericilik bazasi tokmillogdirildi. 1993- 2000-ci illords
sahiyyas sahoasindos bir sira fundamental ganunlar qobul edildi [4]. Hazirki dovrdo tibbi sferada
0lka basgisinin sosial yonimlii siyasoti miivoffogiyystlo hoyata kegirilir. Sohiyyads yeni
islahatlar, qganunverici bazanin tokmillogdirilmosi, miivafiq sahalorindo milli faaliyyot
programlarinin gobul edilmasi, 6lkonin elmi-tibbi potensialinin giiclondirilmasi Azorbaycan
sohiyyasinin osas inkisaf istiqgamatlorindondir. Yeni tibb miiossisalorinin tikilmasi, biitiin
movcud xastoxana va poliklinikalarin yenidon qurulmasi vo modernlagdirilmasi, onlarin yeni
avadanliglarla tomini sshiyyanin yeni inkisaf marhalasins daxil oldugunu gostarir.

TELE-TIiBB VO TiBBI INFORMASIYA SISTEMLORI

Teletibb sistemlori sohiyys sferasinda xiisuson todris prosesindo daha genis totbiq olunur.
Aparilan miisahids vo tohlillor gdstarir ki, respublikanin tibb markozlorinds IT infrastrukturun
qurulmasi islorina 2008-ci ildo baslanmigdir. Tibbi morkazlorin bir ¢oxu fiberoptik kabel
vasitosilo olagolondirilmisdir. Teletibb texnologiyasinin totbiqi sahasinde morkazlords
omoliyyat prosesini birbasa izlomok mogsadi ilo todris otaqlar1 vo amaliyyat zallar1 arasinda
genis zolaqli kompiiter sobokasi yaradilib, todris otaqlarinda boyiik ekran vo omoliyyat
zallarinda xtisusi kameralar qurasdirilmisdir. Bununla da istanilon zaman bu vo digar tibbi
goriintiilori Internet {izorindan uzagdan izlomok imkani yaradilmisdir. Sahiyys miiassisalarinin
faaliyyatini tomin edon niimunavi tibbi-informasiya sisteminin hazirlanmasi va totbigine 2007-
ci ildon baslanmigdir. Sohiyys miisssisalorinin faaliyyatini tomin edon niimunavi tibbi-
informasiya sisteminin totbigi mogsadilo miixtalif Xxostoxana informasiya sistemlori tohlil
edilmisdir. Toahlillorin vo analizlorin naticasinds on miiasir taloblora va tibbi informasiya
sahasinds totbiq edilmis biitiin standartlara cavab veran tibbi informasiya sistemi se¢ilmisdir
[3]. Sistem tibb miiassisalorinin tibbi, inzibati, tosorriifat vo digor foaliyyatini shato edon
proseslorin vo proseduralarin kagiz dasiyicilardan elektron informasiya sistemina kegirilma
vasitosi ilo daha doagiq toqib olunmasi, analitik vo hesabat molumatlarinin operativ aldo
olunmasi, uzun miiddst arzinds toplanan molumatlarin arxivloesdirilmasi, istanilon zaman
votondaslarin tibbi miiayina Vo miialico malumatlarinin operativ sakilds alds olunmasina imkan
yaradir [4].

Sistemin mogsadi votondaslarin saglamligi ii¢lin aparilan miiayyan tibbi proseslorin naticalori
lizro vahid morkozlogdirilmis vo lokal malumat bazalarinin yaradilmasi, proseslords istirak edon
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qurumlar arasinda molumat miibadilosinin somoraliliyinin artirilmasi, votondaslara daha
keyfiyyatli vo miiasir tibbi xidmat gostarilmasidir [5].

Sahiyyonin va xastoxanalarin idars olunmasi1 movzusunda respublikamizda seminarlar,
tolimlar kegirilir. Bu qobildon olan tadbirlor haqqinda arasdirma edarak bazilorini
diqqgoatinizs catdirmaq istayirom.

Icbari Tibbi Sigorta iizro D&vlot Agentliyi (Agentlik) ilo Ankara Universiteti arasinda
imzalanmis “Tohsil xidmatlorinin gostorilmasi vo elmi omokdagliga dair Protokol” ¢argivasindo
cari ilin 14 — 17 noyabr tarixlorindo “Xastoxanalarin idaraedilmasi” mdvzusunda tolim togkil
olunur.

Ulu ondor Heydor Oliyevin anadan olmasimin 100-cii ildoniimiine hosr olunmus tolimin
kegirilmasindo moqgsad xostoxanalarin inzibati heyatinin bilik vo bacariqlarini inkisaf
etdirmokls icbari tibbi si§ortanin totbiq edildiyi tibb miisssisalorinin idaroetmo mexanizmini
beynolxalq tocriiboys uygunlasdirmaqdir.

Ankara Universiteti vo Tiirk ©mokdasliq vo Koordinasiya Agentliyinin (TIKA) toskilat¢ilig
ilo bas tutan tolimin acilis morasimindo Agentliyin Idaro Heyatinin sadri Zaur Dliyev vo Idaro
Heyoti sodrinin miiavini Nigar Bayramova, Tibbi Orazi Bolmolorini idareetmo Birliyinin
(TOBIB) icragi direktoru Viigar Qurbanov, Tiirkiyo Respublikasmin Azorbaycan
Respublikasindaki fovgalado vo solahiyyatli sofiri Cahit Bagc1, TIKA-nin koordinatoru Fatih
Yilmaz, Ankara Universitetinin rektoru Necdet Uniivar vo universitetin Saglamliq Elmlori
fakiiltosinin dekan1 ®mina Ozmete, hamginin dovlat tibb miisessisalarinin rohbar heyati istirak
ediblor.

Tadbirds agilis nitqi ilo ¢ix1s edon Agentliyin Idaro Heyatinin sodri Zaur Dliyev Umummilli
Lider Heydor Oliyevin uzaqgoron siyasotinin naticosindon danisib: “Azorbaycanin dovlot
miistoqilliyi borpa olunandan sonra ali tibbi tohsil almaq vo miivafiq ixtisasartirma kurslari
kecmok {iclin Tirkiyoys gondorilon yiizlorlo hokim uzman bu giin 6lkomizdo ohalinin
saglamliginin kesiyindo dayanir. Bu anononin davami olaraq Agentlik ilo Ankara Universiteti
arasinda imzalanan Protokol ¢org¢ivasindo 6ton il imumilikds 27 dovlot tibb miiossisosinin
rohbar heyati Ankarada kecirilon tolimlords istirak edib. Daha ¢ox xastoxana rohbarini tolimlora
calb etmok mogsadilo Bakida taskil edilon 4 giinliik talimda dovlat tibb miiassisalarindan
60 nofar istirak edacok. Umid edirom ki, sizlor tolim miiddotindo aldo etdiyiniz biliklori 6z
foaliyystinizds ugurla totbiq edacok, tibb miiassisalorinin foaliyystinin tokmillogdirilmasi tigiin
soylorinizi asirgomayacaksiniz”.

TOBIB-in icragi direktoru Viigar Qurbanov xostoxanalarin idara olunmasi {isulunun
tokmillogdirildiyini bildirib: “Xostoxanalar sohiyyo sistemindo miihiim rol oynayir, elo buna
goro do onlarin foaliyyatini doyison tolobloro uygunlasdirmaq istigamotindo davamli islor
goriilmolidir. Xostoxana sektorunda osas problemlorin aradan qaldirilmasi, idareetmonin
tokmillogdirilmasi ehtiyaclarini miioyyon etmok vacibdir. Hazirda xostoxanalarin idaro
olunmasi iisulunun tokmillosdirilmasi istiqgamstinds ¢aligiriq. Mdveud proseslor icbari tibbi
sigorta sistemi c¢orcivasindo yeni texnologiyalarin  totbigini, yeni maliyyslosmao
mexanizmlorinin miioyyon olunmasini, infrastrukturun tokmillogdirilmasini, ig¢i heyati {i¢iin i
yiikiiniin azaldilmas1 va resurslardan somorali istifadoni ohato edir”.

Necdet Uniivar iso 6z ndvbesinda universitetin miiollim heyati torofindon aparilan tolim
programinin yerli xostoxanalar ii¢clin faydali olacagimi vurgulayib: “Hesab edirom ki,
xostoxanalarin idarsedilmosine hasr olunan 4 giinliik tolim bu iso 6z tohfasini veracok. Bu
miinasibatlo 6lkomizin vo universitetimizin potensialini azorbaycanli idaragilorlo boliisocok
olan talimgilorimiza va tadbiri arsoya gatiron biitlin qurumlara togokkiir edirom”.

Fatih Yilmaz iki qardas Olkonin miivafiq qurumlar1 vo miitoxassislori arasinda tacriibo
miibadilosi istigamotindo aparilan islorin ohomiyyatli oldugunu agiqlayib: “Sohiyyo
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infrastrukturunun giiclondirilmosing, tibb iscilorinin bilik vo bacariglarinin artirilmasina
yonolmis layiholor hor zaman TIKA-nin diqqet morkozindadir. Digor saholorde oldugu kimi,
sohiyyo sahosindo do Azorbaycan vo Tirkiyo olagolorinin bundan sonra da inkisaf edorok
mohkomlonacoyino tam ominik™.

Qeyd edak ki, Ankara Universitetinin Saglamliq Elmlori fakiiltasinin Sohiyyonin idarsedilmasi
bélmasinin professorlart vo Ankara Bilkont Sohor Xostoxanasinin miitoxossislori torofindon
kegirilon tolimdo xostoxanalarin idaroedilmosi vo toskili, korporativ kommunikasiya vo
ictimaiyyatlo olagoler, maliyyo menecmenti, keyfiyyatin, tochizat zoncirinin idaroedilmasi kimi
mdvzular todris olunur.

Bununla yanagi, program ¢orgivosindo tolim istirak¢ilar1 todris edilon mdvzular {izro oyani
taniglig {liglin Abseron Rayon Morkozi Xostoxanasinit ziyarot edocoklor. Xostoxananin
Qeydiyyat vo Tacili Tibbi Yardim bdlmaolori, stasionar vo reanimasiya sobolori ilo tanig olan
istirak¢ilara xostoxananin foaliyyoti haqqinda moalumat verilocok.

Sohiyys Nazirliyinin Ictimai Sohiyyo vo Islahatlar Morkozindo (ISIM) Amerika Birlosmis
Statlarinin Migiqan statinda regional sohiyys qurumunun idaro heystinin ilizvii vo vitse-
prezidenti Voren Vaytin istiraki ilo seminar kegirilib. Regional sohiyye sisteminin va
xostoxanalarin idara edilmasinds 35 ildon artiq tocriiboyo malik miitoxassis iki giin davam edon
seminarda sahiyya sistemi vo xostoxana idaragiliyi movzusunda ¢ixis edib.

Seminarda Sohiyys Nazirliyinin miivafiq qurumlari, Azorbaycan Tibb Universitetinin
niimayandalori, Azorbaycan Dovlot Hokimlori Tokmillosdirmo Institutunun miisllim heyati,
sosial gigiyena vo sohiyyanin toskili ixtisaslar1 iizro rezidentura kegonlor, homginin ISIM-in
omokdaslar istirak ediblor.

Amerikali miitoxossis todbir istirak¢ilarina foaliyyot gostordiyi tibb miiossisolorindo
xostoxanalarin keyfiyyotli idars olunmasi sahosindo gazandigi tocriibodon danisib, regional
sohiyya ilo olagodar 15 tendensiya haqqinda ostrafli molumat verib.

Seminarda xostolorin tohliikesizliyinin tomin olunmasi, tibbi xidmot zamani israf¢iligin
qarsisinin alinmasi haqqinda otrafli bohs edon miitoxassis xostoloro gostorilon xidmaotin
yaxsilagdirilmasi {igiin rezidentlorin vo tolobolorinin tibb ocaqlarindaki tolim vo hazirliq
programlarindan da danisib. O, kadrlarin idaro olunmasi, xostoxanalarin keyfiyyotli vo
uzunmiiddat foaliyyot gdstormosi moqgsadile strateji planlagdirma aparilmasinin vacibliyini
sOyloyib.

Natica\Sonug. olarag geyd etmak lazimdir ki, Sahiyyanin va Xastoxanalarin idars olunmasinan
effektivliyinin artirilmasi tigiin sorgularin  kecirilmasi zoruridir. Votondaslarin arasinda
kegirilocok electron anonym sorgular keyfiyyotin dl¢iilmasine xidmat edacok, golocokds daha
effektivli idaroetms tigiin faydali alot olacaqdir.

KAYNAKLAR

1. Ahmadova T. (2022). Innovative directions for the development of modern health care.
Economic Growth and Social Welfare, Issue 1V, pp. 27-36. Article history: Received —
02.10.2022; Accepted — 02.11.2022.

2. 9.Q.0liyev, S..Agazads, Sohiyys miiossisolorinin foaliyyatinin toskili vo idars
olunmasinda miiasir IKT-nin tosirinin dyronilmasi vo perspektiv totbigi haqqinda ,
“Yeni informasiya texnologiyalarmin ETI tohlilina totbiqi” III Elmi-Praktiki Seminar
materiall, AMEA Dovlat Qeydiyyatt Moarkoazi, 2008, s.09-94

3. ©.Q.0liyev, S.I.Agazads, Sohiyys sferasinda miiasir informasiya sistemlorinin
islonilmasi va tathigi masalalori, 3rd IEEE International conference "Application Of
Information and Communication Technologies”, 14-16 october, Baku, 2009, pp. 34-39.

Congress Book

75



International Erciyes Midwifery and Nursing Sciences Congress
22 January, 2024/ Kayseri, TURKIYE

4. S.Aghazadeh, A.Aliyev, Ebrahimnezhad M. Comprehensive Review of Information
Systems Medical Institutions, International Journal of Computer Theory and
Engineering, 2012, vol. 4, no 6, pp. 862—865.

5. S.Aghazadeh, A.Aliev, Pirnejad H. Study the effect of Hospital Information Systems
(HIS) on Communication Improvement and Service Quality among Nursing Staff, Life
Science Journal, 2013, vol. 10, no 1010s, pp. 307-310.

6. www.president.az/articles/11312- Azorbaycan Respublikasinin inkisafi namina IKT
tizra Milli Strategiya (2003-2012-ci illor

Congress Book

76



Evrak Tarih ve Sayisi: 06.02.2024-E.694139

T.C.
SELCUK UNIVERSITESI REKTORLUGU 1‘ , X
Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dekanlig1 ~

TURKITE COMHUSIVETININ YO20NED vILL

Say1 :E-60249463-900-694139 06.02.2024
Konu :Gorev Yazisi (Dog. Dr. Seyhan
CANKAYA)
ILGILI MAKAMA

Fakiiltemiz Ebelik Bolimii Ogretim Uyesi Dog. Dr. Seyhan CANKAYA, IKSAD Enstitiisii
tarafindan desteklenen ve 22.01.2024 tarihinde Kayseri'de diizenlenen "Uluslararasi Erciyes ve
Hemsirelik Bilimleri Kongresi" baslikli Kongrede Diizenleme Kurulu Bagkani olarak gérev yapmustir.

Bilgilerinize arz/rica ederim.

Prof. Dr. Emine ARSLAN

Dekan
Bu belge, giivenli elektronik imza ile imzalanmistir.
Belge Dogrulama Kodu :*BSACACBMJZ* Pin Kodu :21692 Belge Takip Adresi : https://www.turkiye.gov.tr/selcuk-universitesi-ebys
Adres : Selguk Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi No:299/1 Alaeddin Keykubat Yerleskesi Bilgi i¢in : Fatma OZDEMIR
Selcuklu/KONYA Unvant : Sef
e-Posta:sbf@selcuk.edu.tr Web:www.selcuk.edu.tr ' 5

Kep Adresi : selcukuniversitesi@hs01.kep.tr



