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Ozet

Bu arastirma, Covid-19 pandemi siirecinde hemsirelik 6grencilerinin saglik algisi ve etkileyen
faktorlerin incelenmesi amaciyla gerceklestirildi. Arastirma, Tirkiye’de, Ocak-Nisan 2021 tarihleri
arasinda kartopu Ornekleme yontemi ile tanimlayici olarak gerceklestirildi. Arastirmanin 6rneklemini
belirtilen tarihler arasinda arastirmaya katilmayi kabul eden, arastirma kriterlerine uyan ve kartopu
ornekleme yontemi ile segilen hemsirelik &grencileri olusturdu. Arastirma verilerinin toplanmasinda
“Sosyodemografik Ozellikler Formu” “Saghk Algist Olgegi” kullamldi. Ogrencilerin “Saglik Algist
Olgegi” ve alt boyutlar1 puan ortalamalari incelendiginde, “Kontrol Merkezi Alt Boyutu”nun 18.31+3.13,
“Kesinlik Alt Boyutu”nun 12.52+2.92, “Saglhigim énemi Alt Boyutu”nun 11.21+2.00, “Oz Farkindalik Alt
Boyutu”nun 11.06+1.93 oldugu saptandi. Saglik Algis1 Olgegi toplam puan ortalamalariin ise 53.10£5.90
oldugu belirlendi. Ogrencilerin saglhk algilarmin iyi diizeyde oldugu sdylenebilir. Yas, cinsiyet, gelir
diizeyi, siif diizeyi ve sigara kullanma durumunun saglik algisini etkiledigi belirlendi. Ayrica saglik
durumunun, beslenme aligkanliginin ve egzersiz yapma durumunun da saglik algisini etkiledigi saptandi.
Covid 19 siiphesi veya tanisi almis kisilerle temas durumu, yakin gevresinde Covid 19 tani varligi ve Covid
19°a yonelik asilanma durumunun da saglik algisini etkiledigi bulundu. Son olarak sagligimi “cok iyi”
olarak tanimlayan 6grencilerin saglik algilarinin daha yiiksek oldugu belirlendi.
Anahtar Kelimeler: Covid-19 pandemi siireci, saglik algisi, hemsirelik 6grencileri

Examining of Nursing Students' Health Perception And Affecting Factors in The Covid-19
Pandemic Process

Abstract

This research was carried out to examine the health perception of nursing students and the affecting
factors during the Covid-19pandemic process. The research was carried out descriptively with snowball
sampling method between January-April2021 inTurkey.The sample of the study consisted of nursing
students who agreed to participate in the study between the specified dates,who met the research criteria
and were selected by snowball sampling method.“Sociodemographic Characteristics Form”and“Health
Perception Scale”were used to collect research data. When the students” Health Perception Scale” and its
sub-dimensions mean scores were examined, it was found that the"Control Center Sub-
Dimension"was18.31+£3.13,the "Precision Sub-Dimension*was12.52+2.92, the"Importance of Health Sub-
Dimension"was 11.21+2.00,and the"Self-Awareness Sub-Dimension"was found to bel8.31+3.13.1t was
found to bel1.06+1.93.The mean score of the Health Perception Scale was determined to be 53.10+5.90. It
can be said that students' health perceptions are at a good level.It was determined that age, gender, income
level, class level and smoking status affected health perception.In addition, it was determined that health
status, eating habits and exercise status also affected the perception of health. It was found that the contact
with people suspected or diagnosed with Covid-19, the presence of a diagnosis of Covid-19 in the
immediate environment, and the vaccination status for Covid-19 also affected the perception of health.
Finally, it was determined that students who defined their health as “very good” had higher health
perceptions.
Keywords: Covid-19 pandemic process, health perception, nursing students
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GIRIS

Glinlimiizde Cin’in ~ Wuhan
sehrinde ortaya ¢ikan ve hizli bir sekilde
yayilim gostererek diinyay: etkisi altina
alan yeni koronaviriis salgini
toplumlarin yasantisini 6nemli Olgiide
etkilemistir.(Zhu ve ark., 2020) Yapilan
birgok arastirma, COVID 19 gibi salgin
hastaliklarin insanlarda hem fiziksel,
hem psikolojik, hem de sosyal sagligi
etkiledigini gostermistir.(Zhang ve ark.,
2020).

DSO Hemsirelik mesleginin dort
temel kavramlarindan biri olan saglik
kavramint "yalnizca hastalilk ya da
sakatligin  bulunmamas1 degil, ayni
zamanda bedensel, ruhsal ve sosyal
yonlerden tam bir iyilik hali" olarak
tammlamistir.(WHO, 2020) Bireyin
kendi sagligina iliskin olumlu inanglar
tagimasi “iyi saglik”; olumsuz inanglar
tasimas1 durumu ise “kotii saglik algist”
olarak adlandirilmaktadir.
Bireyin/hastanin sagliginin
degerlendirilmesi olarak tanimlanan
saglik algisinin  Olclilmesi;  saghigin
biyolojik boyutlarina iliskin
degerlendirmeleri igerdigi gibi algilanan
tyilik halinin, fiziksel, ruhsal ve sosyal
fonksiyonelligin degerlendirilmesini de
icermektedir (Kadioglu ve Yildiz, 2012).

Saglik algisini 6l¢mek i¢in tek bir
soru sorulur. Kisiden saglik durumunu
kotii, orta, iyi veya ¢ok 1iyi olarak
belirtmesi istenir. Hastalarin rapor
ettikleri  hastaliklarin =~ muayenelerle
dogrulanmasi, genel olarak saglk
algisinin ayrilmaz bir saglik
gostergesidir(Temel ve Cimen, 2017).
Saghk Inang Modeli'ne gore saglik
algisi, saglhk davranislarimi ve saglik
sorumlulugunu  etkiler  (Ozdelikara,
Alkan ve Mumcu, 2018). Kisa siirede
tim diinyada etkili olan Covid-19

pandemisi  kisilerin  davranislarini,
yasam tarzlarint ve aliskanliklarim
degistirmelerine neden oldugu

diisiiniilmektedir (Akbas ve Dursun,
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2020). Bireylerin saglik durumuna
iliskin algilarinin, gelecekteki saglik
durumlarin1 ve saglikli yasam tarzi
davraniglarinit kontrol etme inanglarini
olumlu etkiledigi bilinmektedir
(Ozdelikara ve ark., 2018).

Bireyin saglik durumu algisi
olumlu saglik davranisint ve saglik
sorumlulugunu etkilemektedir (Cilingir
ve Aydim, 2017). Saglik algisi, sagligin
korunmasi ve gelistirilmesi siireciyle
dogrudan iliskili oldugu i¢in (Ardic ve
Esin, 2016; Ozdelikara ve ark., 2018)
genclik doneminde Onemli bir yere

sahiptir.  Genglerin  bu  donemde
edindikleri baz1 davranigsal kazanimlar,
sonraki yasamlarma da rehberlik

etmektedir (Cilingir ve Aydin, 2017). Bu
donemde 6grencilerin sagligi koruma ve
gelistirme  davraniglart  konusunda
farkindalik kazanmalar1 ve olumlu saglik
davranislart gelistirmeleri ¢ok onemlidir
(Ghanbary ve ark., 2015).

Hemsirelikte, mesleki egitimin
temel amaclarindan biri, hemsirelik
ogrencilerine hem kendilerinin hem de
bireylerin  sagligmi  koruma  ve
gelistirmelerini saglayacak bilgi, beceri
ve tutumu kazandirmaktir (Diamond,

Becker, Arenson, Chambers ve
Rosenthal, 2007). Hemsirelik egitim
stireci,  Ogrencilerin  hem  kendi

sagliklarim1 hem de bakim verdikleri
bireylerin sagligin1 korumaya yonelik
beceriler gelistirmektedir  (Aciksoz,
Uzun, ve Arslan, 2013). Profesyonel
hemsirelik rollerinden biri de hemsirenin
egitici roliidiir. Bu rol ile saglikli/hasta
birey ve ailelerine, saglikli yasam ig¢in
bilgi, tutum ve davranisg
kazandirilmaktadir.  Saglikli  toplum,
ancak saglik algist kazandirilmig ve
saglik davranisi sergileyen bireyler ile
miimkiindiir. Bu nedenle toplumsal
saglik davraniglarinin gelistirilmesinde
onemli rolii olan hemsirelerin, mesleki
ogrenim donemlerinden itibaren saglik
algilarii artirmalart gerekmektedir (Can
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ve ark., 2008). Saglik durumunu olumlu
algilayan ve saglik algis1 yiikksek olan
Ogrencilerin gelecekte saglik
durumlarim1  kontrol edebilecekleri ve
olumlu saglik davranislarini
stirdiirebilecekleri diistiniilmektedir (de-
Mateo-Silleras ve ark., 2019).

Covid-19 Pandemi siirecinde
bireyler i¢in saglik algist olusmasi;
hastanin hastalik hakkinda
bilgilendirilmesi ve bu dogrultuda
davranis degisikligi baslatmasi, hastanin
inandig1 degerlerin, inanglarin, sagliga
verilen Onem ve bunlan etkileyen
faktorlerin degerlendirilmesi, bireylerin
hastalikla uyum i¢inde yasamasi ve
yasam sekillerinde degisiklikler
planlamasi veya yapmasi, sunulan
bakima aktif cevap vermesi ve is birligi
ile mimkiin olacaktir. Hemsirelik
Ogrencilerinin kendi saglik algilarim
degerlendirmeleri, gelecekte  saglik
hizmeti sunacagi bireye yaklasimini ve
saglik yonetimini olumlu etkileyecegi
diistiniilmektedir. Hemsirelik
ogrencilerinin kendi sagliklarimi
degerlendirmeleri ve bireyin sagligini
degerlendirecek yeterlilige sahip
olmalart i¢in egitim silirecinde bu
donanimi kazanmalari gerekmektedir
(Tambag ve Turan, 2012). Saglikli ya da
hasta bireylere bakim, egitim ve
danmismanlik hizmetleri vermek {iizere
yetistirilen hemsire 6grencilerin sagligi
gelistirmeye yonelik davraniglar
konusunda yeterli bilgi ve uygulamalara
sahip olmas1 beklenmektedir.
Hemsirelik  6grencilerinin =~ sagligt
gelistirmenin Onemini anlamalar1  ve
dogru saglik uygulamalar1 yapmalari
beklenmektedir (Agiksoz ve ark., 2013).

Hemsirelik miifredatinda yer alan

ozellikle hastalik odakli derslerin
ogrencilerin  saghk algis1 {izerine
etkilerini  gbsteren  smirli  sayida

arastirma mevcuttur (Alkan, Ozdelikara,
ve Boga, 2017; Cilingir ve Aydn, 2017,
Dogu ve Atasoy, 2017). Covid-19
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pandemi siirecinde ise; hemsirelik
ogrencilerinin saglik algisint etkileyen
faktorleri belirleyen bir arastirmaya
ulasilamamistir. Bu nedenle bu arastirma
Covid-19 pandemi siirecinde hemsirelik
ogrencilerinin saglik algisinin
belirlenmesi ve etkileyen faktorlerin

incelenmesi amaciyla bu arastirma
planlanda.
MATERYAL ve YONTEM

Arastirmanin Amaci ve Tiirii:

Bu arastirma, Covid-19 pandemi
strecinde  hemgsirelik ~ dgrencilerinin
saglik algisinin belirlenmesi ve etkileyen
faktorlerin incelenmesi amaciyla
tanimlayici nitelikte gergeklestirildi.
Arastirma Sorulari:

Covid-19 Pandemi Siirecinde
Hemysirelik Ogrencilerinin Saglik Algis
nasildir?

Covid-19 Pandemi Siirecinde
Hemgirelik ~ Ogrencilerinin ~ Saglk
Algisini etkileyen faktorler nelerdir?
Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Aragtirma, Tirkiye’de, Ocak-
Nisan 2021 tarihleri arasinda kartopu
ornekleme yontemi ile tamimlayict
olarak gergeklestirildi. Arastirmanin
orneklemini ise belirtilen tarihler
arasinda arastirmaya katilmayr kabul
eden, arastirma kriterlerine uyan ve
kartopu ornekleme yontemi ile segilen
2., 3. ve 4. simuf hemsirelik 6grencileri
olusturdu. Mesleginin daha basinda olan
ve pandemi silirecinde hastalara bakim
saglamak i¢in klinik uygulamaya heniiz
cikmayan ve iiniversite yasamina heniiz
atilmayan 1. sinif 6grencileri arastirmaya
dahil edilmedi.

Arastirmaya Dahil Edilme Kriterleri

e 18 yas listli olma

e 2020-2021 egitim Ogretim yilinda
Ogrenim goérme

e Arastirmaya katilmaya goniillii olma

e 2., 3. ve 4. siif hemsirelik dgrencisi
olma
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Veri Toplama Araglar

Arastirma verilerinin
toplanmasinda “Sosyodemografik
Ozellikler Formu” “Saghk Algis
Olcegi ” kullanildi.
“Sosyodemografik Ozellikler
Formu”: Bu formda 6grencilerin yas,
cinsiyet, sinif vb. gibi sosyo-demografik
Ozelliklerini  iliskin ~ sorular  yer
almaktadir.
“Saghk Algis1 Olcegi”: “Saglik Algist
Olgegi” (SAO) 2007 yilinda Diamond ve
arkadaslar1 tarafindan  gelistirilmistir
(Diamond ve ark., 2007). Tiirkce
gecerlilik ve giivenirligi ise 2009 yilinda
Kadioglu ve  Yildiz tarafindan
yapilmistir (Kadioglu ve Yildiz, 2012).
SAO 15 madde ve dort alt faktdrden
olusan besli likert tipi bir Olgektir.
Olumlu ifadeler “Cok katiliyorum=5,
“Katiliyorum=4”, “Kararsizim=3",
“Katilmiyorum= 27, “Hig
katilmiyorum=1" seklinde
puanlanmigtir. Olumsuz ifadeler ise ters
puanlanmistir. Olgekten alinabilecek en
az puan 15, en c¢ok puan 75’dir.
Olgegi’nin Cronbach Alpha katsayisi

hemsirelik ogrencilerinde 0.77,
Ogrencilerin ailelerinde 0,70’dir
(Kadioglu ve Yildiz, 2012). Bu

arastirmada; Cronbach Alpha katsayisi
0.657°dir.
Verilerin Toplanmasi

Veriler Ocak-Subat 2020’de
arastirmacilar tarafindan toplandi. Veri
toplama formlar1 Google Docs veri
sistemine yiiklendi. Kartopu 6rnekleme
yontemi kullanilarak hemsirelik
ogrencilerine verinin linki kisa mesaj
olarak ulastirildi. Tekrarlanan veri
girislerini engellemek icin google docs

ayarlar kismindan sadece bir kez
gonderme butonu tiklanarak tekrarli
girislerin ~ Oniine  gegilerek  veri

giivenligini saglandi.
Verilerin Degerlendirilmesi

Veriler SPSS 22 Paket Programi
kullanilarak yapildu. “Verilerin
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degerlendirilmesinde frekans ve yiizde
hesaplari, ortalama ve standart sapma
degerleri, Mann Whitney U testi, t testi
ve Anova testi kullamldi.” Istatistiksel
anlamlilik diizeyi p<0.05 olarak kabul
edildi.

Etik ilkeler

Etik kurul onayr (25.02.2021
tarih ve 42 sayili karar) alindi. Arastirma
kapsamina alinan 6grenci hemsirelere
arastirmanin  amacini  ve  siirecini
aciklayan metin sisteme yiiklenerek
“Aydinlatilmis Onam” ilkesi yerine
getirildi. Ayrica; olgegin
kullanilabilirligi ~ i¢in  yazarlardan
kullanim izni alindz.

Arastirmanin Simirhiliklar

Arastirmanin sonuglari, belirtilen
zamanda kartopu 6rnekleme yontemi ile
ulasilan hemsire 6grencileri ile sinirhdir.
Arastirmanin 6rneklemini Google Docs
sistemine  girebilen  dgrencilerden
olusmasi, sisteme giremeyen
Ogrencilerin aragtirma disinda tutulmasi
ve arastirmanin verilerinin belirli tarihler
arasinda toplanmasi bu arastirmanin
sinirliliklart igerisinde yer almaktadir.

BULGULAR

Arastirmaya  katilan  Ggrencililerin
%72.2’sinin kadin, %69 unun 21 yas ve
tizerinde,  %37.7’sinin 3.  smif,
%53.6’s1mn1n ise gelirinin giderine denk

oldugu belirlendi. Bu arastirmada
ogrencilerin ~ %73.4’iiniin  BKi’nin
normal oldugu, %485.7’sinin  sigara

igmedigi, %76.4’linlin son 1 ayda saglik
problemi yasamadigi, %64.3’{iniin son 1
ayda saglik kurumlarindan herhangi
birine basvurmadigi belirlendi.
Ogrencilerin ~ %50.8’inin  beslenme
aliskanligini diizenli olarak tanimladigi,
%86.1’inin  diizenli olarak egzersiz
yaptigl, %44.9’unun ilde yasadigi,
%88.5’inin  kronik  bir rahatsizlig
olmadigi, %91.7’sinin diizenli olarak
kullandig bir ilact olmadig: belirlendi.



MAS Journal of Applied Sciences 6(3): 701-715, 2021

Tablo 1. Ogrencilerin tanimlayici ézellikleri (N=252)

DEGISKENLER N %
Cinsiyet Kadin 182 72.2
Erkek 70 27.8
Yas 19-20 78 31
21 ve lizeri 174 69
Simif 2 94 37.3
3 95 37.7
4 63 25
Ekonomik durumunuzu nasil | “Gelir giderden az” 85 33.7
degerlendiriyorsunuz? “Gelir gidere denk” 135 53.6
“Gelir giderden 32 12.7
fazla”
BKIi Zayif 38 15.1
Normal 185 73.4
1. derecede sisman 29 11.5
Sigara kullaniyor musunuz? Evet 36 14.3
Hayir 216 85.7
Son 1 ayda saghk problemi yasadimz m? | Evet 64 25.4
Hayir 188 74.6
Son 1 ayda saghk Kkuruluslarindan | Evet 90 35.7
herhangi birine basvuruda bulundunuz | Hayir 162 64.3
mu?
Beslenme aliskanhgimizi nasil | Diizenli 128 50.8
tanimlarsimiz? Diizensiz 124 49.2
Diizenli olarak egzersiz yapar misimiz? Evet 35 13.9
Hayir 217 86.1
Yasadigimz Yer? il 113 44.9
Ilge 85 33.7
Koy 54 21.4
Kronik Bir Rahatsizhgimz Var Mi? Evet 29 115
Hayir 223 88.5
Diizenli olarak kullandigimiz bir ilacimz | Evet 21 8.3
var mi? Hayir 231 91.7
Covid 19 tanis1 aldimz m1? Evet 29 115
Hayir 223 88.5
Covid-19 siiphesi veya tamsi alms Kisi | Evet 105 41.7
veya kisilerle temasiniz oldu mu? Hayir 147 58.3
Aile iiyeleri veya yakinlarimizdan covid-19 | Evet 170 67.5
tamisi alan var mi1? Hayir 82 32.5
Covid-19 'a yonelik bir as1 oldunuz mu? Evet 43 17.1
Hayir 209 82.9
Saghgimiz1 nasil tammmlarsiniz? Cok iyi 30 11.9
Iyi 122 48.4
Orta 96 38.1
Koti 4 1.6

Ayrica; Ogrencilerin %88.5’inin Covid
19 tanis1 almadigi, %58.3 iiniin Covid 19
tanis1 almis kisi veya kisilerle temasinin

olmadigi, %67.5’inin aile iiyeleri veya
yakinlarinin  Covid 19 tamis1 aldigy,
%82.9’unun Covid 19’a yonelik bir as1
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olmadigi, %48.4’linlin ise saghgini iyi
olarak tanimladigi belirlendi (Tablo 1).
Ogrencilerin “Saglik Algis1 Olgegi” ve
alt  boyutlar1 puan  ortalamalar
incelendiginde, “Kontrol Merkezi Alt
Boyutu”nun 18.31£3.13, “Kesinlik Alt

Boyutu”nun  12.52+£2.92, “Saghigin
onemi Alt Boyutu”nun 11.21+2.00, “Oz
Farkindalik Alt Boyutu”nun 11.06+1.93
oldugu saptandi. Saglik Algis1 Olgegi
toplam  puan ortalamalarinin  ise
53.1045.90 oldugu belirlendi (Tablo 2).

Tablo 2. Ogrencilerin “saglik algisi dlcegi” ve alt boyutlari toplam puan ortalamalari

Saghk Algis1 Olgegi Ortalama+SD
Kontrol Merkezi 18.31£3.13
Kesinlik 12.52+2.92
Saghgin Onemi 11.21£2.00
Oz Farkindahk 11.06£1.93
Toplam Saghk Algis1 Olcegi 53.10+5.90
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b et

Tablo 3. Ogrencilerin tanimlayici dzellikleri ile” saglik algis1 dlgegi” ve alt boyutlar1 toplam
puan ortalamalarinin karsilastirilmast

Ozellikler Degiskenle | “Kontrol | “Kesinlik” | “Saghgin “Oz SAO
r Merkezi” Onemi” Farkindahk
Yas 18-20 18.64+3.21 | 11.90+2.87 | 10.60+2.21 | 11.05+2.06 | 52.19+5.93
21 veusti | 18.16+3.09 | 12.8042.91 | 11.48+1.85 | 11.07£1.87 | 53.51+5.86
Test, p U=6214.5 | U=5651.5 | U=5304.0 U=6742.0 t=-1.639
p=0.283 p=0.033 p=0.005 p=0.933 p=0.102
Cinsiyet Kadin 18.38+3.02 | 12.36+2.89 | 11.26+£2.04 | 11.27£1.74 | 53.27+5.79
Erkek 18.13£3.41 | 12.94+2.98 | 11.07£1.90 | 10.51+2.26 | 52.66+6.19
Test, p U=6281.5 | U=57135 | U=5883.0 U=5179.5 t=0.737
P=0.864 p=0.201 p=0.341 p=0.020 p=0.462
Simf 2. smif 18.18+3.08 | 11.90+£2.79 | 11.03£2.16 | 10.80+2.19 | 52.41+6.15
3.smif 18.68+3.15 | 12.96+3.05 | 11.43£1.92 | 11.16£1.61 | 53.73+5.74
4. simf 17.95+£3.15 | 12.78+2.81 | 11.13+1.89 | 11.32+1.94 | 53.17+5.73
Test, p KW=2.543 | KW=6.484 | KW=2.074 | KW=3.539 F=1.175
p=0.280 p=0.039 p=0.354 p=0.170 p=0.310
Gelir durumu | Gelir 17.03+3.27 | 11.73+2.88 | 10.62+2.19 | 10.96+£2.03 | 52.02+6.46
giderden az
Gelir 18.36+2.93 | 12.71+2.80 | 10.97+1.79 | 11.00+£2.02 | 52.81+5.65
gidere
denk
Gelir 18.71+3.28 | 13.81+3.02 | 11.63+1.84 | 11.14+1.85 | 53.84+5.51
giderden
fazla
Test, p KW=6.306 | KW=11.88 | KW=13.18 | KW=0.138 F=2.558
p=0.043 9 7 p=0.993 p=0.080
p=0.003 p=0.001
BKi Zay1f 18.89+3.91 | 12.42+2.30 | 10.76+2.51 | 11.26+1.74 | 53.34+5.71
Normal 18.27+3.00 | 12.54+3.02 | 11.30+1.94 | 11.03+2.05 | 53.13+5.98
Sisman 17.79+2.77 | 12.55+3.10 | 11.21+2.00 | 11.03+1.45 | 52.59+5.78
Test, p KW=2,694 | KW=0.138 | KW=1.540 | KW=0.236 F=0.143
p=0.260 p=0.933 p=0.463 p=0.889 p=0.867
Sigara Evet 18.11+3.34 | 12.08+2.74 | 10.61£1.55 | 10.64+1.87 | 51.44+591
kullaniyor Hayir 18.34+3.10 | 12.59+£2.95 | 11.31£2.06 | 11.13£1.93 | 53.38+5.87
musunuz? Test, p U=3673.5 | U=1544.0 | U=2840.0 U=3348.5 t=-1,826
p=0.594 p=0.393 p=0.009 p=0.176 p=0.069
Son 1 ayda | Evet 17.58+2.92 | 11.67£2.96 | 10.98+1.75 | 10.47+2.02 | 50.70+6.16
saghk Hayir 18.56+3.16 | 12.81+2.86 | 11.28+2.08 | 11.27£1.86 | 53.91+5.60
problemi Test, p U=4785.5 | U=47455 | U=5200.5 U=4720.5 t=-3.864
yasadiniz mi? p=0.014 p=0.011 p=0.101 p=0.009 p=0.001
Son 1 ayda | Evet 18.24+2.73 | 12.24+2.85 | 11.44+1.69 | 10.78+1.95 | 52.71+5.61
saghk Hayir 18.35+3.33 | 12.67+2.96 | 11.07+2.15 | 11.22+£1.91 | 53.31+6.06
kuruluglarind | Test, p U=7049.5 | U=6798.0 | U=6859.0 U=6254.0 t=-0.778
an  herhangi p=0.663 p=0.372 p=0.430 p=0.058 p=0.438
birine
basvuruda
bulundunuz
mu?
Beslenme Diizenli 18.44+3.15 | 13.54+2.86 | 11.63+1.89 | 11.46+1.79 | 55.07+5.80
alisgkanh@mmz1 | Diizensiz 18.18+3.11 | 11.47+2.61 | 10.77+2.03 | 10.65+1.98 | 51.06.5.31
nasil Test, p U=76145 | U=4725.5 | U=5782.5 U=5998.0 t=5.717
tammlarsiniz? p=0.576 p=0.001 p=0.001 p=0.001 p=0.001
Evet 17.86+3.52 | 14.00+3.25 | 11.69+1.98 | 11.43+1.72 | 54.97+6.91
Hayir 18.38+3.06 | 12.28+2.80 | 11.13+2.00 | 11.00+1.96 | 52.80+5.68
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Diizenli olarak | Test, p U=35215 | U=2569.5 | U=3198.5 U=3348.0 t=2.035
egzersiz yapar p=0.487 p=0.002 p=0.129 p=0.254 p=0.043
misiniz?
Yasadigimz il 18.16+3.10 | 12.49+2.98 | 11.42+1.95 | 11.06+2.01 | 53.12+6.17
yer Ilge 18.15+3.25 | 12.22+2.73 | 11.05+1.88 | 10.87+1.87 | 52.29+5.13
Koy 18.87+2.99 | 13.06+3.07 | 11.02+2.27 | 11.37+1.84 | 53.10+5.90
Test, p KW=2.167 | KW=2.346 | KW=1.417 | KW=2.374 F=1.953
p=0.338 p=0.309 p=0.492 p=0.305 p=0.144
Kronik Bir | Evet 17.52+2.91 | 11.76+3.00 | 11.72+1.87 | 11.03+£2.13 | 52.03+7.04
Rahatsizhigimiz | Hayir 18.41+3.14 | 12.62+2.91 | 11.14+2.01 | 11.07+£1.20 | 53.24+5.74
Var Mi? Test, p U=2670.5 | U=2666.5 | U=2697.5 U=3185.5 t=-1.033
p=0.125 p=0.122 p=0.141 p=0.895 p=0.303
Diizenli olarak | Evet 17.86+2.46 | 12.29+2.49 | 11.24+1.84 | 10.24+1.79 | 51.62+3.84
kullandigimiz Hayir 18.35+3.18 | 12.54+2.96 | 11.20+2.02 | 11.14+1.93 | 53.23+6.04
bir ilacimz var | Test, p U=164.5 U=2325,5 | U=23325 U=2332.5 t=-1.202
m? p=0.412 p=0.756 p=0.768 p=0.768 p=0.231
Covid 19 tams1 | Evet 17.69+£3.59 | 12.66+3.03 | 11.14+1.96 | 10.79+1.86 | 52.28+6.45
aldimiz m? Hayir 18.394+3.06 | 12.50+2.92 | 11.22+2.01 | 11.10+1.94 | 53.21+5.83
Test, p U=2794.5 | U=3175,5 | U=3149.0 U=3149.0 t=-0.798
p=0.232 p=0.874 p=0.816 p=0.816 P=0.426
Covid-19 Evet 17.85+£3.20 | 12.54+3.31 | 11.03+£2.05 | 11.14+1.82 | 52.56+6.26
siiphesi  veya | Hayir 18.64+3.04 | 12.50+2.62 | 11.33+1.96 | 11.01+2.01 | 53.48+5.63
tams1  almug | Test, p U=6553.5 | U=7716.0 | U=6939.0 U=7496.5 t=-1.223
Kisi veya p=0.040 p=0.998 p=0.166 p=0.694 p=223
kisilerle
temasmiz oldu
mu?
Aile  iiyeleri | Evet 18.30+£3.07 | 12.5243.05 | 11.32£1.90 | 11.33+1.80 | 53.47+5.98
veya Hayir 18.33+3.26 | 12.514+2.65 | 10.98+2.19 | 10.51+2.07 | 52.33+5.68
yakinlarimizda | Test, p U=6756.5 | U=6909.0 | U=6241.0 U=5336.0 t=1.442
n covid-19 p=0.692 p=0.910 p=0.173 p=0.002 p=0.151
tanis1 alan var
mi1?
Covid-19 'a | Evet 18.28 12.42+2.75 | 11.53£1.65 | 11.72£1.52 | 53.95£5.15
yonelik bir as1 +2.91
oldunuz mu? Hayir 18.332+3.1 | 12.54+£2.96 | 11.14+£2.07 | 10.93£1.98 | 52.92+6.04
8
Test, p U=4466.5 | U=4361.0 | U=4203.0 U=3372.5 t=1.043
p=0.950 p=0.759 p=0.499 p=0.009 p=0.298
Saghginizi Cok iyi 19.17+£3.72 | 14.67£3.06 | 11.67£2.73 | 12.10£1.75 | 57.60+£7.04
nasil iyi 18.38+2.92 | 13.07£2.57 | 11.48+1.72 | 11.07+1.86 | 53.99+4.70
tamimlarsimz? | Orta 18.03+£3.17 | 11.21+£271 | 10.74+£2.01 | 10.75£1.99 | 50.73+5.69
Koti 16.50+2.65 | 11.25+£3.30 | 10.50+£2.08 | 10.75+1.71 | 49.00+9.06
Test, p F=1.480 F=15.910 | KwW=11.34 F=3.903 KW=30.41
p=0.220 p=0.001 5 p=0.009 0
p=0.010 p=0.001
21 yas ve lizerinde olan Ogrencilerin farkindalik  Alt Boyutu”  puan

digerlerine gore “Kesinlik Alt Boyutu”
ve “Sagligin Onemi Alt Boyutu” puan
ortalamalarinin yiiksek oldugu;

Kadmlarm  erkeklere  gore, “Oz
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ortalamalarinin yiiksek oldugu; Gelirinin
giderinden fazla oldugunu beyan eden
ogrencilerin digerlerine gore, “Kontrol
Merkezi Alt Boyutu” puan
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ortalamalarinin diisiik oldugu; Geliri
giderinden fazla oldugunu beyan eden
Ogrencilerin digerlerine gore, “Kesinlik
Alt Boyutu” puan ortalamalariin
yiiksek oldugu; Geliri gidere denk
oldugunu beyan eden &grencilerin
digerlerine gore “Saghgin Onemi Alt
Boyutu” puan ortalamalarinin yiiksek
oldugu ve aradaki farkin istatistiksel
olarak anlamli oldugu belirlendi (Tablo
3) (p<0.05).

2. smif 6grencilerin 3. ve 4. simf
Ogrencilerine  gore, “Kesinlik Alt
Boyutu” puan ortalamalariin diisiik
oldugu; Sigara kullanmayan 6grencilerin
sigara kullananlara gore, “Sagligin
Onemi” alt boyutu puan ortalamalarinin
yikksek oldugu; Son 1 ayda saglik
problemi yasamayan 6grencilerin saglik
problemi yasayanlara gore, “Kontrol
Merkezi Alt Boyutu”, “Kesinlik Alt
Boyutu”, “Oz Farkindalik Alt Boyutu”
ve “Saglik Algist Olgegi” puan
ortalamalarinin yiiksek oldugu;
Beslenme aliskanligin1 diizenli olarak
tanimlayan Ogrencilerin diizensiz olarak
tanimlayan Ogrencilere gore, “Kesinlik
Alt Boyutu”, “Sagligin Onemi Alt
Boyutu”, “Oz Farkindalik Alt Boyutu”
ve “Saghk Algist Olgegi” puan
ortalamalarinin yiiksek oldugu; Diizenli
olarak egzersiz yapan Ogrencilerin
yapmayanlara gore, “Kesinlik Alt
Boyutu” ve “Saglik Algis1 Olgegi” puan
ortalamalarinin  yiiksek oldugu ve
aradaki farkin istatistiksel olarak anlamli
oldugu belirlendi (Tablo 3) (p<0.05).

Covid 19 sliphesi veya tanisi
almis kisi veya kisilerle temasi olmayan
ogrencilerin temasi1 olanlara gore,
“Kontrol Merkezi Alt Boyutu” puan
ortalamalarinin  yliksek oldugu ve
aradaki farkin istatistiksel olarak anlamli
oldugu belirlendi (p<0.05). Aile {iyesi
veya yakinlarindan Covid 19 tanis1 alan
ogrencilerin almayanlara gore, “Oz
Farkindalhlk  Alt  Boyutu”  puan
ortalamalarinin yiiksek oldugu; Covid
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19’a yonelik as1 olan Ogrencilerin
olmayanlara gore, “Oz Farkindalik Alt
Boyutu” puan ortalamalarinin yiiksek
oldugu; Saghgmi “¢ok 1iyi” olarak
tanimlayan 6grencilerin digerlerine gore,
“Kesinlik Alt Boyutu”, “Saghigin Onemi
Alt Boyutu”, “Oz Farkindahk Alt
Boyutu” ve “Saglik Algis1 Olgegi” puan
ortalamalarinin  yiiksek oldugu ve
aradaki farkin istatistiksel olarak anlamli
oldugu belirlendi (Tablo 3) (p<0.05).

TARTISMA

Ogrencilerin ~ “Saghk  Algist
Olgegi” toplam puan ortalamalarmin
53.1045.90 oldugu belirlendi (Tablo 2).
Olgekten en yiiksek 75 ve en diisiik 15
puanin  alinabilecegi  gbz  Oniine
alindiginda 6grencilerin ortalama saglik
algilarnin iyi  diizeyde  oldugu
sdylenebilir. Ozdelikara ve ark. (2018),
hemsirelik 6grencilerinin saglik algisini
50.57£4.60; Dogu ve ark. (2017),
49,88+6,28; Cilingir ve ark. (2017)
37.9+6.6; Yalnizoglu Caka ve ark.
(2017), 49.61+£6.28; Yilmaz (2019),
50.044+6.21; Agagdiken Alkan ve ark.
(2017) 42,34+6,33 olarak
bulmuslardir.(Alkan ve ark., 2017; Caka,
Topal, Suzan, Cmar, ve Altinkaynak,
2017; Cilingir ve Aydin, 2017; Dogu ve
Atasoy, 2017; Ozdelikara ve ark., 2018;
Yilmaz, 2019) Literatiir incelemesinden
elde edilen bulgular incelendiginde en
yiksek  puanin  (53.10£5.90) bu
arastirmadan elde edildigi
goriilmektedir.  Ogrencilerin  olumlu
saglik algisina sahip olmalari, saglik
davraniglar1 kazanmalari ve saglik
diizeylerini  yiikseltmeleri ac¢isindan
onemlidir. Saglik davranislar1 kazanmis
ve saglik diizeyi yliksek olan hemsirelik
ogrencileri, hizmet sunduklar1 bireylerin
sagligina daha fazla katki saglayacaktir.
Bu aragtirmada; daha yiiksek c¢ikmasi;
pandemi  siirecinde  kitle iletisim
araclariyla siirekli viriisten korunma
yollariyla ilgili alaninda uzman kisiler
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tarafindan programlar yapilmasindan,
televizyonlarda, sosyal medyada siirekli
kamu spotlartyla karsilagmalarindan ve
Tiirkiye ~ Cumbhuriyeti  Devleti’nin
pandemi siirecinde olumlu yonde
yaptiklari uygulamalardan kaynaklanmis
olabilir. Ozellikle medya ve sosyal
aglarda sik¢a dolasan kisisel hijyen,
sosyal mesafe ve el yikama sikliina
yapilan vurgunun Ogrencilerde bu
farkindaligin olugsmasinda katkis1 oldugu
sOylenebilir.

Bu arastirmada  &grencilerin
%48.4’tinlin ~ saghgmi 1iyi olarak,
%11.9’unun ise ¢ok 1iyi olarak
tanimladig1 belirlendi (Tablo 1). Saglig
algilama big¢imi, kisinin bireysel olarak
kendi degerlendirmesine dayanir ve
sagligin ¢ok boyutlulugunu da yansitan
bir kavramdir (Tugut ve Bekar, 2008).
Bu acidan bakildiginda arastirma
orneklemine alian ogrencilerin
sagliklarma  iliskin  sorumluluklarini
tistlendikleri sOylenebilir. Kendi
sagligin1 kontrol edebildigini ifade eden
icten  kontrol ~merkezli  bireylerin
sagliklar1 ile daha ilgili olduklar1 ve
saglikla iliskili olumlu davranislar
yapmaya dikkat ettikleri sOylenebilir.
Aciksoz ve ark. (2013) yaptiklar
arastirmada 6grencilerin %74.2’s1 saghk
durumunu 1iyi olarak algiladiklarini ifade
etmiglerdir (Ag¢iksoz ve ark., 2013).
Tugut ve Bekar’in (2008) yaptiklart
arastirmada 6grencilerin %77.6’s1 saghk
durumlarim 1yi olarak algiladiklarini
bildirilmistir (Tugut ve Bekar, 2008).
Simsek Oztoprak ve ark. (2012)’nin
yurittiigii  arastirmada, Ogrencilerin
beste ikisi, saghk algisin1 “iyi” olarak
ifade etmislerdir.(Oztoprak ve ark.,
2012) Cilingir ve Aydin’in (2017)
yaptiklar1 arastirmada; 6grencilerin beste
ticiiniin kendi ifadeleri ile sagliklarini iyi
olarak belirtmislerdir.(Cilingir ve Aydin,
2017) Konda Arastirma Sirketi (2016)
tarafindan Tirk toplumu genelinde
yapilan bir arastirmada toplumun
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%79,0’u  kendisini  saglikli  olarak
degerlendirmistir.(Konda Aragtirma
Sirketi, 2016) Pandemi siirecinde
ogrencilerin olumlu saglik algisina sahip
olmalari, saglik davraniglar
kazanmalari, saglik diizeylerini
yiikseltmeleri viriisle miicadele
acisindan  Onemlidir. Saglik diizeyi
yiiksek olan bireyler, viriis ile
miicadelede iilkenin statiisiine,

ekonomisine ve gelisimine daha fazla
katk1 saglayacaktir. Bireylerin viriise
yakalanmamak, sagliklarini yiikseltmeye
ve siirdiirmeye yonelik daha fazla caba
sarf ettikleri icin saglik algilarinin
yiikksek ciktigr diistiniilmektedir. Kendi
saghgmi  degerlendirmede  yeterli
olmayan saglik personelinin yetismesi
meslek yasaminda hastanin sagliginm
dogru degerlendiremeyecegini ifade
edilmektedir. Bu nedenle &grencilerin
genel olarak sagliklarini “iyi ve ¢ok iyi”
olarak algilamalar1 sevindiricidir.
Arastirmada yas arttikca
“Kesinlik” ve “Saghgm Onemi” alt
boyutlarinin arttig1 belirlendi (Tablo 3).
Efteli ve Khorshtd’in (2016) yaptigi
arastirmada yas arttik¢a saglik algisinin
olumsuzlastigi  saptanmustir.(Khorshtd
ve Efteli, 2016) Cilingir ve Aydin (2017)
yaptiklar1 aragtirmada; yas grubu diisiik
olan ogrencilerin anlamli olarak daha
yiiksek saglik algisina sahip oldugu
bulunmustur(Cilingir ve Aydin, 2017).
Kesinlik; bireyin saglikli kalmaya ve
daha saglikli olmaya ydnelik yapmasi
gerekenler konusunda kesin bir fikre
sahip olup olmadigin1 belirlemeye
yoneliktir (Kaya ve Senturan, 2016).
Eger birey bir hastaligin kolayca
yayilabilecegi  ve  yiksek  riskli
davraniglarin sagligin1 bozacagina inanir
ve yasarsa  Onleyici  davramiglar
gelistirerek kendi sagligina kars1t bir
tehlike olarak algiladigi eylemleri birakir
(Ozdelikara ve ark., 2018). Yas diizeyi
arttikga  saglik  algisinin  artmasi,
ogrencilerin  yagla  birlikte  simuf
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diizeyinin artmasina ve buna bagli olarak
hemsirelik egitiminden daha fazla
yararlanmalarina ve daha fazla klinik
deneyimine sahip olmalarindan
kaynaklanmis olabilir.

Kizlarmn erkeklere gore “Oz
Farkindalik” alt boyutunun daha yiiksek
oldugu belirlendi (Tablo 3). Ortabag ve
ark.’nin (2011) yaptiklar1 arastirmada;
kizlarin sagligi etkileyen bir faktor olan
saglik sorumlulugu puanlarinin erkek
Ogrencilerden daha yiikksek oldugu
saptanmistir (Ortabag, Ozdemir, Bakir,
ve Tosun, 2011). Dogu ve ark.’nin
(2017) yaptiklari
aragtirmada; kadinlarda  saglik algist
genel puan ve alt puan ortalamalarinin
erkeklere  gore  yiikksek  oldugu
belirtilmektedir (Dogu ve Atasoy, 2017).
Kadinlarin karsilastiklar saglik
sorunlartyla  basa c¢ikma  yollari,
karsilagtiklar1 saglik riskleri ve saglik
hizmetinden yararlanma durumlar ile

ilgili  olarak erkeklerden farklilik
gostermesinden kaynaklanmais olabilir.
3.simf  Ogrencilerinin - daha

yiiksek saglik algisina sahip oldugu
goriilmektedir. Ayrica; “Kesinlik” alt
boyutunda anlamli farklihk vardir
(Tablo 3). Aciks6z ve ark.’nin (2013)
yaptiklar1 arastirmada; smif diizeyi
arttikca sagliklarin1 1yi algiladiklar
bildirilmistir.(A¢iks6z ve ark., 2013)
Alkan ve ark. (2017) yaptiklar
arastirmada; dordiincii sinif
ogrencilerinin en yliksek saglik algisina
sahip olduklar1 belirtilmistir.(Alkan ve
ark., 2017) Karaca ve Arslan’nin (2019)
yaptiklar1  arastirmada; iist ~ siniflara
gectikce sagiligini ‘iyi’ olarak algilayan
ogrencilerin sayis1 artmaktadir.(Karaca
ve Aslan, 2019) Cilingir ve Aydin’nin
(2017) yaptiklan arastirmada ise; ikinci
simif dgrencilerin anlamli olarak daha
yiiksek saglik algisina sahip oldugu
belirtilmektedir.(Cilingir ve  Aydin,
2017) Bu arastirmada literatiirden farkli
olarak 4.siniflarin 3.smiflardan daha
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disik c¢ikmasmnin  nedeni, pandemi
stirecinde sadece 4. smiflarin klinik
uygulamaya ¢ikmasindan ve ailelerinden
ayrilarak tiniversite yasamina
donmelerinden kaynaklanmis olabilir.
Geliri giderinden fazla olan
Ogrencilerin “Kontrol Merkezi,
Kesinlik ve Saghgin Onemi” alt
boyutlarinda daha yiiksek saglik algisina
sahip oldugu belirlendi (Tablo 3). Efteli
ve  Khorshtd’in  (2016)  yaptig1
arastirmada; sosyoekonomik diizeyi ve
yasam standartlar1 diisiik olan bireylerin
genel saglik algilarinin daha olumsuz
oldugu saptanmistir.(Khorshtd ve Efteli,
2016) Cilingir ve Aydm’m (2017)
yaptiklar1 arastirmada; gelir durumunu
kotii olarak ifade eden ogrencilerin,
saglik algis1 6l¢egi puan ortalamalarinin
yiikksek oldugu saptanmistir (Cilingir ve
Aydin, 2017). Gelir diizeyi artarken
algilanan sagligin da artmasi beklenilen
bir durumdur. Kotii ekonomik durumun
bireyler tiizerinde olusturdugu stresin

bireyleri kendilerini dinlemesi
sonucunda sagligin algilamasini
olumsuz etkilemekte ve Dbireylerin

sagliklarina daha az dnem vermesine ve
sorumluluktan  vazgegmesine neden
oldugu diistiniilmektedir.

Sigara kullanmayan 6grencilerin
“Saghigin Onemi” alt boyutunun daha
yiikksek oldugu belirlendi (Tablo 3).
“Saghigin Onemi” alt boyutu; bireyin
sagligina ne derece onem verdigini, bu
konuda ne derecede maddi fedakarlikta
bulundugunu ve sagliga verdigi 6nemin
hayatindaki onceliklerden biri olup
olmadigini belirlemeye yoneliktir (Kaya
ve Senturan, 2016). Bu durum sagligin
onemini  algiladiklar1  i¢in  sigara
icmediklerini ve kendilerinin saglikli
olarak algilayan 6grencilerin sagliklarini
yiikseltmek ve silirdiirmek i¢in daha fazla
caba sarf edecekleri diisiintilmektedir.
Dolayistyla saghigma Onem veren
bireylerin saglik sorumlulugu konusunda
duyarli olmalar1 beklenmektedir.
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Saglik problemi yasamayan
ogrencilerin  “Saghgin  Onemi” alt
boyutu hari¢ tiim alt boyutlarda ve
toplam puan ortalamalarinda saglik
algilarinin daha ytiksek oldugu belirlendi
(Tablo 3). Ozdelikara ve ark.’nin (2018)
yaptiklar1 arastirmada; son bir ayda
saglik problemi yasayan Ogrencilerin
saglik algis1 ve alt boyutlarina iligkin
puan ortalamalar1 yiiksek bulunurken,
saghigin  Onemi alt boyutu puan
ortalamalarinin diisiik oldugu
belirlenmistir.(Ozdelikara ve ark., 2018)
Pandemi stireci bu duruma sebep olmus
olabilir.

Beslenme aligkanliklart diizenli
olan dgrencilerin “Kontrol Merkezi” alt
boyutu hari¢ diger alt boyutlarda ve
toplam puan ortalamalarinda saglik
algilarinin daha yiiksek oldugu belirlendi
(Tablo 3). Saghg: etkileyen en 6nemli
faktorlerden biri de beslenmedir. Covid-
19 pandemisi ile birlikte toplumun
saglikli beslenmeye yonelik saglik algisi
da degismektedir. Bireylerin beslenme

durumu iyi oldugunda, bireylerde
Covid19'dan ve/veya hastaligin
komplikasyonlarindan korunma
olasiligin1 ve enerji, protein ve mikro
besin ihtiyaci artmaktadir (Ongan,
Bozdag, ve Cagla, 2020). Garipoglu ve
Bozar’in (2020) yaptiklari

arastirmada; Covid-19 sonrasi bireylerin
% 79,4t hazir yemek tiiketimini azalttig1
belirtilmektedir (Garipoglu ve Bozar,
2020). Covid-19 salgini sirasinda halkin
vitamin ve besin takviyelerine ilgisi de
oldukga yiiksektir (Altuntag, 2020).
Sagliga verilen Onem arttikca iyilik-
esenlik potansiyelini artirmak amacglh
bireylerin olumlu saglik davranislar
gelistirdikleri, saglik sorumluluklarin
alip yeterli ve dengeli beslendikleri,
stresten uzak ve saglikli yasamak ig¢in

saglhig gelistirme davraniglarini
benimseyip uyguladiklarimni
diistindiirmektedir.
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Diizenli egzersiz yapan
ogrencilerin “Kesinlik alt boyutunun ve
toplam saglik algis1 puan ortalamalarinin
daha yiiksek oldugu belirlendi. Ozkatar
ve ark.’nin (2018) yaptiklari
arastirmada, fiziksel aktivitenin
bireylerin yasam doyumunun yani sira
yasam kalitesi {izerinde de etkisi
oldugunu belirtmektedir (Kaya, Saritas,
Yildiz, ve Mustafa, 2018).
Ayrica; fiziksel aktivite yapan
yetiskinlerin yasam kalitesinin yiiksek
oldugunu gosteren arastirmalarda da
bulunmaktadir (Giilli ve Ciftci, 2016).
Covid-19 pandemi siirecinde evde
karantina altina alinan saglikli kisilerin
fiziksel aktivite diizeylerinin diisiik
oldugu ve bu durumun sagliga bagh
yasam kalitesini fiziksel fonksiyon, agri
ve genel saghk algisint etkiledigi
belirtilmektedir (Tural, 2020). Garipoglu
ve Bozar'm  (2020)  yaptiklarn
arastirmada; Covid-19  sonrast 26
yagindan itibaren diizenli egzersiz
yapanlarin orani %,9 ila %32,2 arasinda
oldugu ifade edilmektedir (Garipoglu ve
Bozar, 2020). Pandemi siirecinde
uygulanan kisitlamalar ~ 6grencilerin
egzersiz yapmalarini engellemis olabilir.
Ayrica pandemi nedeniyle dgrencilerin
uzaktan egitim yOntemiyle egitim
almalar1 da bu duruma neden olmus
olabilir.

Covid-19 siiphesi veya tanisi
almis kisi veya kisilerle temasi olmayan
ogrencilerin  “Kontrol Merkezi” alt
boyutunun  daha  yiiksek  oldugu
belirlendi (Tablo 3). Giresun'da Covid-
19 salgmi siirecinde yapilan bir
arasgtirmada pandemi sonrasi ortaya
cikan anksiyetenin bireylerin % 87'sinin
el yikama aligkanliklarini artirdig: tespit
edilmistir (Goksu ve Kumcagiz, 2020).
Bu durum pandemi siirecinde uygulanan
maske, mesafe, hijyen uygulamalarinin
uygun denetiminden  kaynaklanmig
olabilir. Ayrica aile {yeleri veya
yakinlarindan covid-19 tanisi alan ve
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Covid 19 asis1 olan dgrencilerin “Oz
Farkindalik” alt boyutunun daha yiiksek
oldugu saptandi (Tablo 3). Insanlarin
Covid-19 salginindan sonra sagliklar1 ve
aileleri i¢in daha fazla endise duydugu
belirtilmektedir (Tongar ve Ulkiier,
2020). Ogrencilerin pandemi siireciyle

ilgili yasadiklar1 endise “Oz
Farkindalik”  boyutunu  arttirdigimi
distindiirmektedir.
SONUC VE ONERILER

Arastirma sonucunda;

ogrencilerin  “Saghik Algis1  Olgegi”
toplam puan ortalamalarinin 53.104+5.90
oldugu belirlendi. Olgekten en yiiksek 75
ve en diisiik 15 puanin alinabilecegi goz
ontine alindiginda 6grencilerin ortalama
saglik algilarimin iyi diizeyde oldugu
sOylenebilir. Ayrica saglik durumunun,
beslenme aligkanhiginin ve egzersiz
yapma durumunun da saghk algisini
etkiledigi saptandi. Covid 19 siiphesi
veya tanisi almis kigilerle temas durumu,
yakin ¢evresinde Covid 19 tan1 varligi ve
Covid 19’a yonelik asilanma durumunun
da saglik algisini etkiledigi bulundu. Son

olarak saghgmi “cok 1yi” olarak
tanimlayan ogrencilerin saglik
algilarnin  daha  yiiksek  oldugu
belirlendi.

Saglik davraniglarinda toplum
icin Ornek olmasi1 beklenen hemsire
adaylarinin saglik davraniglar
gelistirmeleri ve bu davramiglarini tiim
yasamlarina entegre etmeleri 6nemlidir.
Saglik hizmetinde ¢alisacak 6grencilerin
saghk  algilarmin  giiclendirilmesi
hastalarina verecekleri bakimina katki
saglayacaktir. Bu aynm1 zamanda
mesleklerinde  bireylerin  sagligim
koruma ve gelistirme ile ilgili tavsiye ve
rehberliklerine etkili bir sekilde katkida
bulunabilir.

Bu arastirma, bir farkindalik
yaratma  isteginin  parcast  olarak
gergeklestirildi ve Covid 19 pandemi
stirecinde insanlara saglik algilarim
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inceleme sansit  vermektedir. Sokaga
cikma yasagr kiiresel ekonominin
yavaslamasimma yol acan Onemli bir
Onleyici tedbirdir. Tirkiye 7 bolgesi
olan, her bolgede farkli sosyo-ekonomik
stati  farkliligt  bulunan,  egitim
diizeylerinde farkliliklar1  olan  ve
gelismekte olan bir {ilkedir. Bu siiregte
Saglik Bakanliginin, medyanin, saglik
calisanlarinin, hiikiimet ve sivil toplum
kuruluglarimin ve dini gruplarin rolii
hastaligin  yayilmasi, Onlenmesi ve
tedavisinin ¢esitli yonleri hakkinda
farkindalik  yaratmada son derece
onemlidir. Saglik algisin1 yenilikei
yollarla farkindalik yaratmak,
pandeminin yayilmasiyla miicadelede en
iyi  uygulamalardan  biri  olarak
benimsenmelidir.  Saghkli  algisinin
arttirllmasi i¢in yapilacak uygulamalar;
yalnizca mevcut pandemiden degil, ayni
zamanda diger tiim Ongodrilemeyen
enfeksiyonlardan da korumalarina da
yardimc1 olacaktir.

Ayrica; Tiirkiye’de bu
arastirmanin yapilmasindan bu yana
coronaviriisten korunma yollari,
hastalikla miicadele tiirleri ve yasam
tarzinin 6nemi hakkinda pek cok halk

saglign  kamu spotlari, Dbelgeseller,
egitimler, agik oturumlar ve toplantilar
gerceklestirildi. Bu nedenle  Tiirk

halkinin saglik algisint olumlu yonde
daha da artmis olabilir. Bu donem iginde
Tiirk halkin algisinin ve farkindaliginin
degisim boyutunu degerlendirmek i¢in
bu arastirmayr tekrarlamak, farkli
tilkelerle karsilastirmali  arastirmalar
gergeklestirmek degerli olacaktir.
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