
eme kanseri dünyadaki tüm kadınlarda en sık görülen ve ölüme yol
açan ciddi hastalıklardan biridir. Dünyada her sekiz kadından biri
meme kanserine yakalanmaktadır. Kansere yakalanma oranı %13.2
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Bir Sağlık Yüksekokulundaki Öğrencilerin
Kendi Kendine Meme Muayenesi Davranış

ve İnançlarının Belirlenmesi

ÖÖZZEETT  AAmmaaçç::  Bu çalışma, bir Sağlık Yüksekokulunda okuyan ebe ve hemşire öğrencilerin kendi ken-
dine meme muayenesi (KKMM) davranış ve inançlarını belirlemek amacıyla yapılmıştır. GGeerreeçç  vvee
YYöönntteemmlleerr:: Bu çalışma 16-20 Mayıs 2004 tarihleri arasında Orta Karadeniz’deki bir Sağlık Yüksek-
okulunda okuyan öğrenciler arasında yapılmıştır. Araştırmanın evrenini 377 öğrenci, örneklemini ise
çalışmaya katılmaya istekli ve çalışmanın yapıldığı gün okulda olan 242 öğrenci oluşturmuştur. Veri-
ler sosyo-demografik özelliklerinin, sağlık davranışı, kendi kendine meme muayenesi davranışlarının
belirlendiği soru formu ve Champion’un Sağlık İnancı Modeli Ölçeği kullanılarak toplanmıştır. BBuull--
gguullaarr  vvee  SSoonnuuçç:: Öğrencilerin %27.7’sinin düzenli olarak her ay KKMM yaptığı, %58.7’sinin ara sıra-
nadiren yaptığı, %13.6’sının ise hiç KKMM yapmadığı belirlenmiştir. Öğrencilerin, Sağlık İnancı Mo-
deli Ölçeğine göre yatkınlık algısının orta düzeyde, önemseme / ciddiyet, motivasyon, KKMM yarar-
larını ve KKMM öz etkililiği yüksek düzeyde algıladıkları saptanmıştır. Öğrencilerin KKMM yapma
durumlarına göre sağlık inancı ölçeği ortalama puanları incelendiğinde, KKMM yararları, KKMM en-
gelleri, KKMM öz etkililiği algılamada gruplar arasındaki fark istatistiksel olarak anlamlı bulunmuştur.
KKMM yarar algısı hiç meme muayenesi yapmayan grupta, KKMM her ay düzenli yapan grup ile, ara
sıra yapan gruba göre daha düşük düzeydedir. KKMM engelleri algısı, KKMM hiç yapmayan grupta,
diğer iki gruba göre daha yüksek iken, KKMM öz etkililiği algılama düzeyinin KKMM yapmayan grupta
diğer gruplara göre daha düşük düzeyde olduğu belirlenmiştir.

AAnnaahh  ttaarr  KKee  llii  mmee  lleerr:: Kendi kendine meme muayenesi; meme kanseri; davranış; inanç; öğrenci hemşire

AABBSS  TTRRAACCTT  OObbjjeeccttiivvee::  This study was conducted for the purpose of determining the breast self ex-
amination (BSE) behavior and beliefs of university midwifery and nursing students. MMaatteerriiaall  aanndd  MMeetthh--
ooddss::  An attempt was made to reach the entire population without using sampling (n=377). However a
total of 242 students were reached because of students who were absent on the days that the ques-
tionnaire was completed or who did not want to participate. The data were collected using a ques-
tionnaire and the Champion's Health Belief Model Scale (CHBMS). RReessuullttss  aanndd  CCoonncclluussiioonn:: It was
determined that 27.7% of the students regularly perform BSE once a month, 58.7% occasionally-rarely,
and 13.6% never have done BSE. On CHBMS the students had a middle level of perceived suscepti-
bility and high levels of severity, motivation, BSE benefits and BSE confidence. In the examination of
the students' CHBMS mean scores according to status of performing BSE, a statistically significant dif-
ference was found between groups in the perceptions of BSE benefits, BSE barriers, and BSE confi-
dence. BSE perceived benefits score was at a lower level in the group who never did BSE than the
group who regularly did BSE every month.

KKeeyy  WWoorrddss::  Breast self-examination; breast neoplasms; behavior; belief; nursing student
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olup me me kan se ri in si dan sı her ge çen gün art-
mak ta dır.1,2,3,4, 5, 6 Me me kan se ri ka dın lar da gö rü len
kan ser le rin %30’unu, kan se re bağ lı ölüm le rin ise
%18’ini oluş tur mak ta dır. Tür ki ye’ de me me kan se -
ri ka dın lar da gö rü len 10 kan ser tü rü ara sın da
%24.1 oran la bi rin ci sı ra da yer al mak ta dır. Ay rı ca
her yıl 2390 ye ni va ka ta nı sı ko nul du ğu ve yıl lık
in si dan sın yüz bin de 7.32 ol du ğu be lir len miş tir.7

Me me kan se ri in si dan sı ve mor ta li te si 35 yaş
üze rin de art mak ta, 50-64 yaş la rı ara sın da en yük-
sek se vi ye ye ulaş mak ta dır. 35 ya şın al tın da kan ser
in si dan sı nın dü şük ol ma sı na kar şın, 20-30 yaş lar
ara sın da ki ka dın lar da has ta lı ğın prog no zu ile ri yaş-
lar da ta nı ko nan ka dın la ra gö re da ha kö tü dür. Genç
ka dın lar da prog no zun kö tü ol ma sı nın ne den le rin -
den bi ri si de tü mö rün geç be lir len me si dir.8

Me me kan se ri nin er ken ta nı lan ma sın da ken di
ken di ne me me mu a ye ne si (KKMM) önem li bir yer
tut mak ta dır. Li te ra tür de me me kan se ri nin %90’ı -
nın ilk kez ki şi nin ken di si ta ra fın dan fark edil di ği
be lir til mek te dir. 7-10 Ka dın la rın ken di me me do ku -
su nu ta nı ma sı ve olu şan de ği şik lik le ri fark et me si
her ay dü zen li ola rak ya pı lan KKMM ile sağ la na -
bi lir. Özel lik le 35 ya şın al tın da ki ka dın lar da me me
kan se ri ni er ken be lir le mek ama cıy la ru tin ola rak
kli nik me me mu a ye ne si ve ma mog ra fi çok az kul-
la nıl dı ğın dan, KKMM bu yaş gru bun da da ha da
önem ka zan mak ta dır. Ay rı ca Ame ri kan Kan ser
Bir li ği de 20 yaş ve üze rin de ki ka dın la rın her ay
dü zen li ola rak KKMM yap ma la rı nı tav si ye et mek -
te dir.7-10 

KKMM tüm ka dın lar için uy gu la ma sı ko lay,
eko no mik, özel araç-ge reç ge rek tir me yen gü ven li,
no nin va ziv olan ve ki şi le rin sa de ce on da ki ka sı nı
alan bir er ken ta nı yön te mi dir. An cak ya pı lan bir-
çok ça lış ma ya gö re her ay dü zen li ola rak KKMM
ya pan ka dın la rın ora nı az dır. Bu oran Ame ri ka’ da
%18-36,1,10,12-14 Tür ki ye’ de ise %7.3 ile 32.5 ara sın -
da de ğiş mek te dir.5.6.11.15.16 Bu oran lar da ki dü şük lük
ka dın lar da er ken ta nı ya iliş kin tu tum ve dav ra nış -
la rı nı et ki le yen bir çok ne de nin var lı ğı nı dü şün -
dür mek te dir. Bu ne den ler ara sın da bi re yin kül tü rel
inanç la rı, sağ lık / has ta lık al gı sı, ai le ve çev re des-
te ği, has ta lı ğa yö ne lik bil gi si ve risk al gı sı, has ta lı -
ğın er ken dö nem de ta nı lan ma sın da önem li olan
uy gu la ma la ra olan inan cı v.b. fak tör ler yer al mak -

ta dır. Ay rı ca ka dın sağ lı ğı açı sın dan bü yük önem
ta şı yan KKMM yay gın laş tı rıl ma sın da et kin eği tim
prog ram la rı da önem li rol oy na mak ta dır.6.14.15

Dün ya nın bir çok ye rin de me me kan se ri ile il-
gi li ola rak ka dın la rın eği ti min de ebe ve hem şi re le -
re bü yük gö rev düş mek te dir. Bu ne den le me me
kan se ri nin mor ta li te si ni azalt ma da ebe ve hem şi -
re le rin KKMM ko nu sun da bil gi li ve be ce ri li ol ma -
la rı bü yük önem ta şı mak ta dır. Ay rı ca ebe ve
hem şi re le rin KKMM yap ma nın öne mi ko nu sun da -
ki inanç la rı, ka dın la ra KKMM öğ ret me , dü zen li
ola rak yap ma ya teş vik et me ve des tek le me de de bir
fark ya ra ta cak tır.14,15

Top lu mun de ği şik sos yo eko no mik ve kül tü rel
özel lik le ri ni ta şı yan ebe ve hem şi re öğ ren ci le rin
me me kan se ri nin er ken ta nı sı na yö ne lik dav ra nış -
la rı nı ve inanç la rı nı et ki le yen fak tör le rin araş tı rıl -
ma sı ge rek mek te dir. El de edi le cek ve ri ler
doğ rul tu sun da eği tim müf re dat la rın da ge rek li dü-
zen le me ler ya pı la bi lir. KKMM’’nin öne mi ni kav ra -
yan ve ina nan ebe ve hem şi re le rin ye tiş me si
top lum da ka dın la rın KKMM’ni yap ma oran la rı nı
ar tı ra bi le ce ği dü şü nül mek te dir. 

AAmmaaçç: Bu ça lış ma bir Sağ lık Yük sekoku lun da
oku yan ebe ve hem şi re öğ ren ci le rin KKMM dav-
ra nış ve inanç la rı nı be lir le mek ama cıy la ya pıl mış -
tır.

LİTERATÜR BİLGİSİ
Bi rey le rin bir has ta lık ris ki ni azalt ma da, ko ru yu cu
sağ lık uy gu la ma la rı ve ki şi sel tu tum la rı ara sın da ki
iliş ki yi araş tır ma da bir çok yön tem kul la nıl mak ta -
dır. Cham pi on ta ra fın dan adap te edi len sağ lık inan -
cı mo de li Ame ri ka Birleşik Devletleri’n de sağ lı ğı
ko ru yu cu dav ra nış ve bu ey le mi mo ti ve eden inanç
ara sın da ki iliş ki yi araş tır ma da çok yay gın ola rak
kul la nıl mak ta dır.6.11.14.16-19

Sağ lık inan cı mo de li ilk ola rak 1950 yı lın da
Hoch ba um, Le vent hal, Ke ge les ve Ro sens tock ta-
ra fın dan ge liş ti ril miş tir. Mo del de ko ru yu cu sağ lık
dav ra nış la rı üze rin de et kin ol du ğu ile ri sü rü len
dört kav ram; al gı la nan du yar lı lık, önem se me/ cid-
di yet, ya rar ve en gel al gı sı yer al mış tır. Bec ker ve
Ro sens tock 1988 yı lın da mo de le sağ lık mo ti vas yo -
nu ve gü ven (Öz-et ki li lik) kav ra mları nı ek le miş -
tir.6.11.14.16-19



Sağ lık inan cı mo de lin de inanç ve dav ra nış lar -
la il gi li ola rak ta nım la nan al tı kav ram;

aa))  DDuu  yyaarr  llıı  llııkk  aall  ggıı  ssıı  ((ssuuss  cceepp  ttii  bbii  lliittyy))::  Sağ lık du-
ru mun da var ola bi le cek bir teh li ke yi ki şi nin al gı -
la ma sı nı,

bb))  CCiidd  ddii  yyeett  //  öönneemm  ssee  mmee  aall  ggıı  ssıı  ((ssee  rrii  oo  uuss  nneessss))::
Teh dit edi ci du ru mun ki şi de ya rat tı ğı en di şe ler ve
teh dit edi ci du ru mun za rar lı so nuç la rı nın al gı lan -
ma sı nı,

cc))  YYaa  rraarr  aall  ggıı  ssıı  ((bbee  nnee  ffiittss))::  Ko ru yu cu dav ra nı şın
oluş ma sın da al gı la nan olum lu yön le ri,

dd))  EEnn  ggeell  aall  ggıı  ssıı  ((bbaarr  rrii  eerrss))::  Ko ru yu cu dav ra nı şın
oluş ma sın da al gı la nan olum suz yön le ri,

ee))  SSaağğ  llııkk  mmoo  ttii  vvaass  yyoo  nnuu  ((ggee  nnee  rraall  hhee  aalltthh  mmoo  ttii  vvaa  --
ttii  oonn))::  Sağ lı ğın sür dü rül me si ve ge liş ti ril me sin de
dav ra nış la rın oluş tu rul ma sı için ge nel ni yet is tek
du ru mu nu,

ff))  GGüü  vveenn  ((ÖÖzz--eett  kkii  llii  lliikk))  ((ccoonn  ffii  ddeenn  ccee))::  Bir sağ lık
dav ra nı şı nı uy gu la ma da bi rey sel ye ter li li ği ifa de et-
mek te dir.6,13,17,19-24 Gözüm ve ark., hem şi re lik ala-
nın da Vic tor ya Cham pi on ’un Sağ lık İnan cı
Mo de li ni te mel ala rak 1984 yı lın da me me kan se ri
ta ra ma la rın da  KKMM Sağ lık İnan cı Mo de li Öl çe -
ği’ ni ge liş tir miş, 1993, 1997 ve 1999 yı lın da ye ni -
den dü zen le miş tir.6.18

Sağ lık inan cı mo de li dav ra nış la rın şekil len me -
sin de is te nen yön de sağ lık dav ra nış la rı nı de ğiş ti re -
bil me ola na ğı sağ la mak ta dır. Ay nı za man da mo del
me me kan se ri nin er ken ta nı sı na iliş kin dav ra nış la -
rı an la ma da bir reh ber ni te li ği ni ta şı mak ta dır. Bi-
rey ler de olum lu sağ lık dav ra nış la rı nın
ge liş ti ril me sin de anah tar ro lü oy na yan hem şi re le -
rin, sağ lık inanç mo de li ni bil me si ve çe şit li alan lar -
da kul lan ma sı sağ lı ğı ko ru ma ko nu sun da olum lu
sağ lık dav ra nı şı ge liş tir me si ne des tek sağ la ya bi lir.

GEREÇ VE YÖNTEMLER
ÖR NEK LEM GRU BU

Ta nım la yı cı, ana li tik ve kar şı laş tır ma lı ni te lik te
olan bu ça lış ma 16 -20 Ma yıs 2004 ta rih le ri ara sın -
da ger çek leş ti ril miş tir. Ça lış ma nın ev re ni ni Or ta
Ka ra de niz’ de ki bir Sağ lık Yük se ko ku lu nun Hem şi -
re lik ve Ebe lik Bö lü mü öğ ren ci le ri nin ta ma mı (377
ki şi) oluş tur mak ta dır. Ör nek lem se çim yön te mi
kul la nıl ma mış olup, ev re nin ta ma mı na ula şıl ma sı

he def len miş tir. Ve ri le rin top lan dı ğı gün ler de okul -
da bu lu nan ve ça lış ma ya ka tıl ma yı ka bul eden 262
öğ ren ci ör nek lem gru bu nu oluş tur muş tur. Böy le -
ce ev re nin %69.49’una ula şıl mış tır. Ve ri le rin de-
ğer len dir me aşa ma sın da 20 öğ ren ci so ru for mu nu
ya rım bı rak tık la rı için ör nek lem gru bun dan çı ka -
rıl mış tır. 242 öğ ren ci üze rin den de ğer len dir me ya-
pıl mış tır. 

Ça lış ma nın ya pıl dı ğı ku rum da etik ku rul ol-
ma dı ğın dan il gi li ku rum dan ya zı lı izin alın mış tır.
So ru for mu da ğı tı lan öğ ren ci le re ça lış ma hak kın da
bil gi ve ril dik ten son ra, ça lış ma ya ka tı lan lar dan so -
ru for mu nun ilk say fa sın da ki izin ka ğı dı nı im za la -
ma la rı is ten miş tir. So ru form la rı öğ ren ci le re
da ğı tıl mış ve 24 sa at için de dol du ru la rak sı nıf tem-
sil ci le ri ara cı lı ğıy la araş tır ma cı ya tes lim et me le ri
is ten miş tir. Ay rı ca öğ ren ci ler den kim lik le ri ni be-
lir tir her han gi bir işa ret ve isim yaz ma ma la rı da is-
ten miş tir. 

GE REÇ LER

Ve ri ler sos yo de mog ra fik özel lik le rin, sağ lık dav-
ra nı şı KKMM dav ra nış la rı nın be lir len di ği so ru for -
mu ve  Cham pi on ’un Sağ lık İnan cı Mo de li Öl çe ği
(Cham pi on’s He alth Be li ef Mo del Sca le=CHBMS)
kul la nı la rak top lan mış tır. So ru for mu sos yo de mo-
g ra fik bil gi le rin öl çül dü ğü beş so ru, fi zik sel ya pı,
bes len me özel lik le ri ve olum lu olum suz alış kan lık -
la rın be lir len di ği do kuz so ru, KKMM yap ma za-
man la rı ve şekil le ri nin be lir len di ği beş so ru ol mak
üze re top lam 19 so ru dan oluş muş tur. So ru lar ka pa -
lı uç lu ve açık uç lu ola rak so rul muş tur.

Öğ ren ci le rin KKMM inanç la rı nı be lir le mek
ama cıy la CHBMS kul la nıl mış tır. Öl çek Cham pi on
ta ra fın dan 1984 yı lın da ge liş ti ril miş ve 1993, 1997
ve 1999 yı lın da ye ni den dü zen len miş tir. CHBSM
Tür ki ye’ de bir bi rin den ha ber siz ve he men he men
eş za man lı üç ay rı ça lış ma ile Tür ki ye’ ye uyar lan -
mış tır.6,21,24 Öl çe ğin en son ver si yo nu nu ve tüm bo-
yut la rı nı Türk çe’ ye uyar la ma la rı ne de niy le Gö züm
ve Ay dın ’ın uyar la dık la rı öl çek kul la nıl mış tır. Gö -
züm ve Ay dın’ dan öl çe ğin kul la nı mı ko nu sun da
izin alın mış tır.

Ken di ken di ne dol du ru lan öl çek 8 bö lüm den
ve top lam 52 mad de den oluş mak ta dır. Bun lar: Yat-
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kın lık  (3 mad de); önem se me (6 mad de), sağ lık mo-
ti vas yo nu (5 mad de), KKMM ya rar la rı (4 mad de),
KKMM en gel le ri (8 mad de), KKMM öz et ki li li ği (10
mad de), ma mog ra fi ya rar la rı (5 mad de), ma mog ra -
fi en gel le ri (11 mad de)’dir. Ça lış ma da KKMM inan -
cı dav ra nı şı öl çül dü ğün den ma mog ra fi ya rar ve
en gel le ri kul la nıl ma mış tır. Öl çe ğin de ğer len di ril -
me sin de 1’den 5’e ka dar de ği şen 5’li li kert ti pi öl-
çek le me; ke sin lik le ka tıl mı yo rum (1), ka tıl mı yo rum
(2), ka rar sı zım (3), ka tı lı yo rum (4), ta ma men ka tı -
lı yo rum (5), yön te mi kul la nıl mış tır. Öl çe ğin her
bo yu tu ay rı ay rı de ğer len di ri lir. Tek bir pu an la bir-
leş ti ri le mez. Tab lo 1’de ça lış ma gru bu nun Cron-
bach Al fa iç tu tar lı lık kat sa yı la rı yer al mak ta dır.
Ça lış ma gru bu muz için Öl çe ğin Cron bach Al fa de-
ğer le ri 0.76-0.92 ara sın da de ğiş mek te dir.

İsta tik sel Ana liz ler 

Ça lış ma da kul la nı lan de ğiş ken ler Kol mo go rov-
Smir nov Nor mal lik Tes ti ’ne gö re nor mal da ğı lım
gös ter di ği ve ör nek bü yük lük le ri de ye ter li ol du -
ğun dan do la yı; öl çek pu an la rı nın, iki grup ara sın -
da ki kar şı laş tır ma la rın da İki or ta la ma ara sın da ki
far kın önem li lik tes ti, üç ve da ha faz la grup ara sın -
da ki kar şı laş tır ma la rın da tek yön lü var yans ana li zi
ve grup lar ara sın da önem li fark bu lun ma sı du ru -
mun da, grup var yans la rı ho mo jen ol du ğun dan do-
la yı iki li kar şı laş tır ma lar da Tu key HSD tes ti
kul la nıl mış tır. Ka te go rik de ğiş ken le rin kar şı laş tı -
rıl ma sın da Ki-Ka re tes ti kul la nıl dı. p de ğe ri 0.05’in
al tın da ol ma sı du ru mun da is ta tis tik sel ola rak
önem li ka bul edil di. He sap la ma lar da is ta tis tik pa ket
prog ra mı kul la nıl dı (SPSS Inc. Chi ca go, IL).

BULGULAR

1- TA NIM LA YI CI ÖZEL LİK LER

Ça lış ma ya ka tı lan öğ ren ci le rin yaş or ta la ma la rı
21.28 olup (Stan dart sap ma (SS)=1.75, min 17, max:
27), %38.8’i 20-21 yaş gru bun da %37.6’sı ise 22-23
yaş gru bun da yer al mak ta dır. Öğ ren ci le rin %49.2’si
ebe lik bö lü mü, %50.8’i hem şi re lik bö lü mü öğ ren -
ci si olup, %31.8’i 3. sı nıf öğ ren ci si dir. Öğ ren ci le rin
%96.7’si bekâr, %95.9’unun sos yal gü ven ce si bu-
lun mak ta dır (Tab lo 2).

2- KKMM YAP MA DU RU MU:

Öğ ren ci le rin %27.7’si nin dü zen li ola rak her ay
KKMM yap tı ğı, %58.7’si nin ara sı ra/ na di ren yap-
tı ğı, %13.6’sı nın ise hiç KKMM yap ma dı ğı be lir -
len miş tir. Öğ ren ci le rin KKMM’ni yap ma şekil le ri
in ce len di ğin de, %7’si doğ ru tek nik le mu a ye ne ya-
par ken, %67.8’ inin kıs men doğ ru yap tı ğı; kıs men
doğ ru mu a ye ne ya pan la rın ise me me ucu de ğer -
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TABLO 1: CHBMS  cronbach  alfa  iç tutarlılık kat sayıları.

Yatkınlık Algısı

Önemseme/Ciddiyet

Motivasyon

KKMM Yararları

KKMM Engelleri

KKMM Öz-etkililiği

Mamografi Yararları

Mamografi Engelleri

Madde Sayısı
3

6

5

4

8

10

5

11

Puan Aralığı
3-15

6-30

5-25

4-20

8-40

10-50

5-25

11-55

Croncbach Alfa
Kat Sayısı

0.78

0.76

0.90

0.90

0.84

0.92

0.84

0.88

TABLO 2: Öğrencilerin tanıtıcı özelliklere göre dağılımları
(n= 242).

Bireysel Özellikler
Yaş

18–19

20–21

22–23

24+

Medeni Durum

Bekar

Evli

Okuduğu Bölüm

Ebelik

Hemşirelik

Okuduğu Sınıf

1.Sınıf

2.Sınıf

3.Sınıf

4.Sınıf

Sosyal Güvence

SSK

Emekli Sandığı

Bağ kur

Mediko Sosyal

Yeşil Kart

Sosyal Güvencesi Olmayan

Yanıtsız

Sayı

37

94

91

20

234

8

119

123

42

61

77

62

90

80

35

19

7

9

2

%

15.28

38.84

37.60

8.26

96.69

3.30

49.17

50.82

17.35

25.20

31.81

25.61

37.19

33.05

14.46

7.85

2.89

3.71

0.82



len di r me si ni ve ay na kar şı sın da ins pek si yon iş le -
mi ni yap ma dık la rı sap tan mış tır.

Öğ ren ci le rin  %51.6’sı doğ ru za man da KKMM
ya par ken, %32.2’si nin yan lış za man da mu a ye ne
yap tık la rı be lir len miş tir. Yan lış za man da mu a ye ne
yap tı ğı be lir le nen öğ ren ci ler her ban yo ya pı şın da
ya da ak lı na gel dik çe me me mu a ye ne si yap tık la rı -
nı vur gu la mış lar dır.

KKMM so nu cun da öğ ren ci le rin %66.1’i nor-
mal me me do ku su nu be lir ler ken, %4.5’i kit le tes pit
et ti ği ni an cak he kim mu a ye ne si ne git me dik le ri ni
be lirt miş ler dir (Tab lo 3).

Öğ ren ci le rin bö lüm le ri ne gö re KKMM yap ma
du rum la rı kar şı laş tı rıl dı ğın da, ebe lik öğ ren ci le ri -
nin %23.53’ü, hem şi re lik öğ ren ci le ri nin ise
%31.70’i her ay dü zen li mu a ye ne yap tık la rı nı ifa -

de et miş ler dir. Ara da ki fark is ta tis tik sel ola rak an-
lam lı bu lun ma mış tır (χ2 =2.024, p=0.363).

Öğ ren ci le rin KKMM yap ma du rum la rı nın sı-
nıf la rı na gö re da ğı lı mı in ce len di ğin de, öğ ren ci le -
rin sı nıf la rı art tık ça her ay dü zen li me me
mu a ye ne si yap ma ora nı nın art tı ğı, ara da ki far kın
is ta tis tik sel ola rak an lam lı ol du ğu bu lun muş tur
(χ22= 47.114, p<0.001) (Tab lo 4).

3- KKMM İNANÇ LA RI:

Öğ ren ci le rin Sağ lık İnanç Mo de li Öl çe ği’n den al-
dık la rı or ta la ma pu an la rı in ce len di ğin de, yat kın lık
al gı sı nın or ta dü zey de; önem se me / cid di ye ti, mo-
ti vas yo nu, KKMM ya rar la rı nı ve KKMM öz et ki li -
li ği ni yük sek dü zey de al gı la dık la rı sap tan mış tır
(Tab lo 5).

Tab lo 6’da öğ ren ci le rin KKMM yap ma du rum-
la rı na gö re Sağ lık İnan cı Öl çe ği or ta la ma pu an la rı
in ce len di ğin de, KKMM ya rar la rı, KKMM en gel le -
ri, KKMM öz et ki li li ği al gı la ma da grup lar ara sın -
da ki fark is ta tis tik sel ola rak an lam lı bu lun muş tur.
KKMM ya rar al gı sı hiç me me mu a ye ne si yap ma -
yan grup ta, KKMM her ay dü zen li ya pan grup la,
ara sı ra ya pan gru ba gö re da ha dü şük dü zey de dir.
KKMM en gel le ri al gı sı, KKMM’ni hiç yap ma yan
grup ta, di ğer iki gru ba gö re da ha yük sek iken,
KKMM öz et ki li li ği al gı la ma KKMM’ni yap ma yan
grup ta di ğer grup la ra gö re da ha dü şük dü zey de ol-
du ğu be lir len miş tir (Tab lo 5).

KKMM en gel le ri, KKMM öz et ki li li ği al gı sı,
KKMM’ni ara sı ra ya pan grup la, her ay dü zen li ola-
rak ya pan grup ara sın da is ta tis tik sel ola rak an lam -
lı bir fark bu lu na ma mış tır. An cak her ay dü zen li
ola rak KKMM ya pan gru bun KKMM öz et ki li li ği
al gı sı di ğer iki gru ba gö re da ha yük sek, KKMM en-
gel le ri al gı sı nın da ha dü şük ol du ğu so nu cu nu çı ka -
bi li riz  (Tab lo 6).

Öğ ren ci le rin sı nıf la rı na gö re Sağ lık İnan cı Öl-
çe ği or ta la ma pu an la rı Tab lo 7’de yer al mak ta dır.
Tab lo ya gö re KKMM ya rar la rı ve KKMM öz et ki li -
li ği al gı sı nın sı nıf lar ara sın da ki fark is ta tis tik sel ola-
rak an lam lı bu lun muş tur. KKMM ya rar al gı sı
bi rin ci sı nıf lar da 2. ve 3. sı nıf la ra gö re da ha dü şük
olup ara da ki fark is ta tis tik sel ola rak an lam lı iken 4.
sı nı fa gö re fark önem li de ğil dir. KKMM öz et ki li li -
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TABLO 3: Öğrencilerin KKMM davranışlarına göre
dağılımları (n=242).

Özellikler 
KKMM Yapma Durumları

Hiç Yapmayan

Ara Sıra /Nadiren Yapan

Her Ay Düzenli Yapan

KKMM Yapma Şekilleri

Doğru Yapan

Kısmen Doğru Yapan

Yanıt Vermeyen

KKMM Yapma  Zamanları

Doğru Zamanda Yapan

Yanlış Zamanda Yapan

Yanıt Vermeyen

KKMM Sonucu Elde Edilen Bulgu

Normal Meme Dokusu

Kitle

Ağrı

Meme Ucu Çöküklüğü

Yanıt Vermeyen

KKMM Hakkında Bilgisi

Var

Yok

KKMM Hakkında Bilgiyi

Derste Alan

Tv. Gazete, Konferans v.b.

Aile Bireyleri ve Sağlık Personeli

Yanıtsız

Toplam

Sayı

33

142

67

17

164

61

125

78

39

160

11

3

1

67

214

28

179

30

8

25

242

%

13.63

58.67

27.68

7.02

67.76

25.20

51.65

32.23

16.11

66.11

4.54

1.23

0.41

27.68

88.42

11.57

73.96

12.39

3.30

10.33

100.0



ği 1. sı nıf lar da 2. 3. ve 4. sı nıf la ra gö re da ha dü şük -
tür (Tab lo 7).

Tab lo 8 in ce len di ğin de yat kın lık al gı sı ve
KKMM öz et ki li ği or ta la ma pu an la rı nın 24+ yaş
gru bun da di ğer yaş grup la rı na gö re da ha yük sek ol-
du ğu be lir len miş tir. Ara da ki fark is ta tis tik sel ola-
rak önem li bu lun muş tur (Tab lo 8).

Öğ ren ci le rin bö lüm le ri ne gö re Sağ lık İnan cı
Öl çe ği’n den al dık la rı or ta la ma pu an la rı in ce len di -
ğin de KKMM ya rar al gı sı ile KKMM en gel le ri al gı -
sı ara sın da is ta tis tik sel ola rak an lam lı fark bu lun -
muş tur. Hem şi re lik öğ ren ci le ri nin KKMM ya rar al-
gı sı ebe lik öğ ren ci le rin den da ha yük sek iken,
KKMM en gel le ri al gı sı nın hem şi re lik öğ ren ci le rin -
de da ha dü şük ol du ğu be lir len miş tir (Tab lo 9).

TARTIŞMA
Ka dın la rın ken di me me le ri ni mu a ye ne et me le ri,
me me kan se ri nin er ken ev re de ta nın ma sı nı sağ la -
dı ğın dan, te da vi de ba şa rı şan sı nı yük sel tir. Bu ça lış -
ma ge le cek te hal kı eğit me de ki lit ko num da ola cak

olan ebe ve hem şi re lik öğ ren ci le ri nin KKMM dav-
ra nı şı ve sağ lık inanç la rı nı sap ta mak ama cıy la ya-
pıl mış tır.

Ça lış ma ya ka tı lan öğ ren ci le rin %86.4’ünün
KKMM yap tı ğı an cak %27.7’si nin dü zen li ola rak
her ay me me mu a ye ne si yap tı ğı be lir len miş tir. Ko-
ca türk ve Ay dın ça lış ma la rın da ebe lik öğ ren ci le ri -
nin %75.4’ünün KKMM yap tı ğı nı, %46.5’inin
dü zen li ola rak yap tı ğı nı be lir ler ken, Es ki o cak ve
ark. sağ lık yük se ko ku lu öğ ren ci le ri nin %55.5’inin
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TABLO 4: Öğrencilerin KKMM yapma durumlarının bölüm ve sınıflarına göre dağılımı  (n=242).

KKMM Yapma Durumu
Hiç Yapmayan

Sayı                     %
Ara Sıra Yapan

Sayı                  %
Her Ay Düzenli Yapan
Sayı                       % χχ2 p

Bölüm
Ebelik

Hemşirelik

Sınıf
1.sınıf
2.sınıf
3.sınıf
4.sınıf

17                        14.28
16                        13.00

18                         42.85
7                           11.47
4                            5.19
4                            6.45

74                     62.18
68                     55.28

22                     53.38
40                     65.57
47                     61.03
33                    53.22

28                           23.52
39                           31.70

2                              4.76
14                            22.95
26                            33.76
25                            40.32

2.024                        0. 363                          

47.114                    <0. 001                 

TABLO 5: Öğrencilerin Sağlık İnancı Modeli Ölçeği’nden
aldıkları puan ortalamalarına göre dağılımları.

Alt Grup
Yatkınlık Algısı

Önemseme /Ciddiyet

Motivasyon

KKMM Yararları

KKMM Engelleri

KKMM Öz-etkililiği

Ort.  ± SS
7.55 ± 2.56

21.78  ± 4.78

20.85 ± 4.59 

16.84 ± 3.60 

16.67 ± 6.25

34.24 ± 9.83 

TABLO 6: Öğrencilerin KKMM yapma durumlarına göre Sağlık İnancı Ölçeği’nden aldıkları ortalama  puanları  (n=242).

Alt Grup
Yatkınlık Algısı
Önemseme /Ciddiyet
Motivasyon
KKMM Yararları
KKMM Engelleri
KKMM Özetkililiği

Hiç Yapmayan (n=33)
7.69  ± 2.63

21.63  ± 5.45
19.78  ±  5.27
14.84  ±  4.13
20.60  ±  6.05
32.54  ± 9.39

Ara Sıra Yapan (n=142)
7.61  ±   2.63

21.99  ±  4.63
20.87  ±   4.54
17.03  ±  3.32
17.12  ±  6.03
37.97  ±  9.73

Her Ay Düzenli Yapan (n=67)
7.34  ±  2.39

21.43  ± 4.79 
21.34  ± 4.33 
17.41 ±   .63
13.77 ±  5.54 
41.62  ±  8.93 

F
0.313
0.330
1.270
6.373

15.814
10.300

p
0.732
0.719
0.283
0.002*

<0. 001*
<0. 001*

* Yapılan ikili karşılaştırma testlerine göre Hiç meme muayenesi yapmayan grup, ara sıra yapan ve düzenli olarak yapan gruptan farklı ( p<0.005), Ara sıra yapan grup düzenli yapan
gruptan farklı değildir (p>0.005).



KKMM yap tı ğı nı, Ateş ve ark. ise hem şi re le rin
%73.2’si nin KKMM yap tık la rı nı an cak %15.9’unun
her ay dü zen li mu a ye ne yap tık la rı nı sap ta mış -
tır.20-22

Tür ki ye’ de hem şi re lik dı şın da ki grup lar da ya-
pı lan ça lış ma lar da ise KKMM yap ma ora nı nın
%21.5-%46.1 ara sın da de ğiş ti ği an cak her ay dü-

zen li ola rak mu a ye ne ya pan la rın ora nı nın %7.5 -
%37.8 ara sın da ol du ğu bu lun muş tur.5,6,.9 Bu so nuç -
lar ça lış ma gru bu mu zun so nuç la rıy la pa ra lel lik gös-
ter mek te dir.

Li te ra tür de me me le rin hor mo nal uya rı sı nın
en az se vi ye de ol ma sı ne de niy le mens tu ral sik lu -
sun 4-7. gü nün de KKMM ya pıl ma sı nın uy gun ol-
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TABLO 7: Öğrencilerin sınıflarına göre Sağlık İnancı Ölçeği’nden aldıkları ortalama puanları  (n=242).

Gruplar

Yatkınlık Algısı

Önemseme /Ciddiyet

Motivasyon

KKMM Yararları

KKMM Engelleri

KKMM Özetkililiği

I. Sınıf (n=42)

Ort.  ± SS

7.64 ±  2.62

21.59  ±  5.14

19.38  ± 5.75

15.23  ± 4.25

18.88  ± 4.19

29.80  ± 7.66

II. Sınıf     (n=61)

Ort.  ± SS

7.42 ±   2.58

22.70  ±  4.88

21.47  ±  3.88

17.49  ±  3.20

16.40  ±  6.19

37.60 ±   9.59

III. Sınıf   (n=77)

Ort.  ± SS

7.24 ±  2.63

21.15 ±  5.09   

21.50 ±  4.08   

17.22 ±  3.29   

16.01 ±  6.06   

40.41 ±  8.82   

IV. Sınıf (n=62)

Ort.  ± SS

7.98 ±  2.41

21.80 ±  3.91   

20.43 ±  4.79   

16.82 ±  3.63   

16.25 ±  6.49   

41.90 ±  9.26   

F

1.017

1.223

2.544

3.845

2.189

17.482

p

0.386

0.302

0.057

0.010*

0.090

<0. 001**

*Yapılan ikili karşılaştırma testlerine göre. 1  sınıf,  2. ve 3. sınıfa göre farklı (p<0.05), 4. sınıfa göre farklı değil.  (p>0.05)
** Yapılan ikili karşılaştırma testlerine göre 1. sınıf , 2., 3. ve 4. sınıfa göre farklı (p<0.005), 2. sınıf, 3. ve 4.  sınıfa göre farklı değil. (p>0.005)

TABLO 8: Öğrencilerin yaşlarına göre Sağlık İnancı Ölçeği’nden aldıkları ortalama puanları  (n=242).

Gruplar

Yatkınlık Algısı

Önemseme /Ciddiyet

Motivasyon

KKMM Yararları

KKMM Engelleri

KKMM Özetkililiği

18–19 yaş (n=37)

Ort.  ± SS

7.86 ±  2.58

21.75  ±  4.71

19.89  ± 5.37

15. 67  ± 4.40

17.86  ± 6.25

32.16  ± 8.17

20–21 yaş  (n=94)

Ort.  ± SS

7.01 ±   2.37

21.85  ±  4.98

21.17  ±  4.28

17.00  ±  3.59

16.45  ±  6.15

37.62 ±   10.30

22–23 yaş (n=77)

Ort.  ± SS

7.73 ±  2.70

21.63 ±  4.89   

20.68 ±  4.93   

16.97 ±  3.50   

16.421 ± 6.39   

40.59 ±  8.92 

24+    yaş (n=62)

Ort.  ± SS

8.65 ±  2.32

22.25 ±  3.53   

21.95 ±  2.13   

17.65 ±  1.75   

16.60 ±  6.27   

41.75 ±  9.44  

F

3.036

0.097

1.111

1.745

0.529

8.077

p

0.030*

0.962

0.345

0.159

0.663

<0. 001**

*   Yapılan ikili karşılaştırma testlerine göre: 20-21yaş grubu, 24+ yaş grubuna göre farklı (p<0.05),  18-19 ve 22-23 yaş grubuna göre farklı değil.  (p>0.05)
**  Yapılan ikili karşılaştırma testlerine göre: 18-19 yaş grubu, 20-21, 22-23 ve 24+ yaş gruplarına göre farklı (p<0.005), 20-21 yaş grubu, 22-23 ve 24+ yaş
gruplarına göre farklı değil. (p>0.005)

TABLO 9: Öğrencilerin bölümlerine göre Sağlık İnancı Ölçeği’nden aldıkları toplam ve alt grup puan ortalamaları  (n=242).

Gruplar

Yatkınlık Algısı

Önemseme /Ciddiyet

Motivasyon

KKMM Yararları

KKMM Engelleri

KKMM Özetkililiği

Ebelik (n=119)

Ort.  ± SS

7.54 ± 2.58

21.89 ± 4.61

20.33  ± 5.14

16.35  ± 3.83

18.13 ±  7.20

39.74  ± 9.09

Hemşirelik  (n=123)

Ort ± SS 

7.55± 2.55

21.68 ± 4.95

21.35 ± 3.95

17.31 ± 3.32

15.21 ±  4.89

37.76 ± 10.50

t

0.020

0.351

1.735

2.094

3.702

0.778

p

0.980

0.720       

0.084     

0.037     

<0. 001

0.430       



du ğu be lir til mek te dir. Ay rı ca me me mu a ye ne si nin
ay na kar şı sın da ins pek si yon, ayak ta ve ya ta rak pal-
pas yon şek lin de ya pıl ma sı, mu a ye ne sı ra sın da me -
me ucu akın tı sı ve lenf nod la rı nın kon trol edil me si
ge rek ti ği vur gu lan mak ta dır.23,24

Ça lış ma gru bu muz da ki öğ ren ci le rin %32.2’si-
nin yan lış za man da me me mu a ye ne si yap ma sı ve
sa de ce %7 gi bi az bir ora nın doğ ru tek nik le mu a ye -
ne yap ma sı nın önem li bul gu lar ol du ğu dü şü nül -
mek te dir. Özel lik le ya rı dan ço ğu nun me me ucu
de ğer len dir me si ni ve ay na kar şı sın da ins pek si yon
iş le mi ni yap ma ma sı nın ne de ni nin, öğ ren ci le rin
ders le rin de KKMM’ni te o rik ola rak alın ma sın dan,
mal ze me ek sik li ği ne de niy le uy gu la ma la bo ra tu a -
rın da be ce ri uy gu la ma sı na ye te rin ce za man ay rı la -
ma ma sın dan kay nak lan dı ğı dü şü nül mek te dir. Do la -
yı sıy la müf ra dat ta KKMM uy gu la ma sı na da ha faz la
yer ve ril me si ge rek ti ği so nu cu na ula şı la bi lir.

Öğ ren ci le rin %4.5’i gi bi az bir ora nı nın me me
mu a ye ne sin de kit le tes pit et me le ri ne kar şı lık he kim
mu a ye ne si ne git me me le ri nin, me me kan se ri ne kar -
şı ye te rin ce du yar lı ol ma dık la rı nı dü şün dü re bi lir.

Es ki o cak ve ark. ça lış ma la rın da öğ ren ci le rin
sı nıf la rı yük sel dik çe mu a ye ne yap ma oran la rı nın
art tı ğı nı ve ara da ki iliş ki nin an lam lı ol du ğu nu bul-
muş lar dır. Özel lik le bi rin ci sı nıf ta KKMM yap ma
ora nı nın az ol ma sı nın ne de ni nin, bi rin ci sı nıf müf-
re da tın da mes lek le il gi li te mel kav ram ve uy gu la -
ma la rı na yer ve ril me me si, 2. sı nıf ve üst sı nıf lar da
sağ lı ğı ko ru ma ve has ta lık bil gi le ri nin da ha yo ğun
al ma la rı KKMM’ne olan du yar lı lı ğı art tır dı ğı, sı nıf
art tık ça psi ko mo tor be ce ri ler de ar tış ol ma sı öğ ren -
ci nin ken di gü ve ni ni ar tı ra rak KKMM yap ma dav-
ra nı şı nı ar tır dı ğı nı dü şün mek te yiz. Ben zer şekil de
Bud den ’in öğ ren ci le rin KKMM yap ma oran la rıy la,
hem şi re lik de ne yim le ri nin art ma sı ara sın da po zi tif
bir iliş ki bul ma sı da ça lış ma mı zın so nu cu nu des-
tek le mek te dir. Ay rı ca CHBMS, bi rin ci sı nıf öğ ren -
ci le ri nin KKMM öz et ki li lik al gı la rı nın 2., 3. ve 4.
sı nıf la ra gö re dü şük ol ma sı da bu dü şün ce mi zi des-
tek le mek te dir.21,25

Sağ lık İnan cı Mo de li’ ne gö re ko ru yu cu sağ lık
dav ra nı şı nın du yar lı lık, cid di yet, ya rar, mo ti vas -
yon, öz et ki li lik ara sın da po zi tif; en gel al gı sı ara-
sın da ne ga tif bir iliş ki var dır.6,22,24 Bu ça lış ma da

ge nel ola rak öğ ren ci le rin yat kın lık al gı sı nın or ta,
cid di yet, mo ti vas yon, KKMM ya rar ve öz et ki li lik
al gı sı yük sek dü zey de bu lu nur ken, KKMM en gel -
le ri or ta dü zey de al gı la dık la rı sap tan mış tır. An cak
dü zen li ola rak KKMM ya pan gru bun ya rar ve özet-
ki li li ği di ğer grup lar dan da ha yük sek al gı la ma sı,
KKMM en gel al gı sı da ha dü şük al gı la ma la rı, yat-
kın lık, cid di yet ve mo ti vas yon al gı sı nın KKMM
yap ma da önem li bir gös ter ge ol ma dı ğı so nu cu na
ula şı la bi lir. Ni te kim bir çok top lum da ol du ğu gi bi
Türk top lu mun da da kan se rin cid di bir has ta lık ola-
rak bi lin me si ve al gı lan ma sı ne de niy le öğ ren ci le -
rin cid di yet al gı sı nın yük sek ol ma sı bek len dik bir
du rum dur. Dün dar ve ark. ile Seç gin li ve Nah cı -
van’ nın ça lış ma la rın da da ben zer bul gu la rı el de et-
me le ri bu dü şün ce mi zi des tek le mek te dir.6,25

Sağ lık inan cı mo de li ne gö re KKMM ya rar al gı -
sı, KKMM en gel al gı sın dan yük sek ol du ğun da dav-
ra nı şa baş la ma ve dav ra nı şı sür dür me ih ti ma li
ar tar.6,19 KKMM ya rar al gı sı nın KKMM yap ma yan
grup ta di ğer grup lar dan dü şük, KKMM en gel al gı -
sı nın yük sek ol ma sı ve ara da ki far kın is ta tis tik sel
ola rak an lam lı çık ması bu dü şün ce yi des tek le mek -
te dir. Na di ren KKMM ya pan gru bun KKMM en gel
al gı sı nın, ya rar al gı sın dan yük sek ol ma sı dav ra nı şı
sür dür me de, hiç yap ma yan grup ta ise KKMM ya rar
al gı sı nın dü şük ol ma sı dav ra nı şa baş la ma da önem -
li fak tör ola bi lir. Do la yı sıy la eği tim müf re dat la rın -
da me me kan se ri ve KKMM hak kın da bil gi
ver me nin ya nı sı ra KKMM’nin er ken ta nı da ki öne -
mi  ve ya ra rı na iliş kin inan cın da ge liş ti ril me si ge-
rek mek te dir.

Öğ ren ci le rin bö lüm le ri ne gö re KKMM yap ma
du rum la rı kar şı laş tı rıl dı ğın da, ebe lik öğ ren ci le ri -
nin %23.53’ünün hem şi re lik öğ ren ci le ri nin ise
%31.70’inin her ay dü zen li mu a ye ne yap tık la rı sap-
tan mış tır. Öğ ren ci le rin bö lüm le ri ne gö re Sağ lık
İnan cı Öl çe ği’n den al dık la rı or ta la ma pu an la rı in-
ce len di ğin de ise KKMM ya rar al gı ile KKMM en-
gel le ri al gı sı ara sın da is ta tis tik sel ola rak an lam lı
fark ol du ğu bu far kın ebe lik öğ ren ci le rin de KKMM
ya rar al gı sı nın dü şük, KKMM en gel le ri al gı sı nın ise
yük sek ol ma sın dan kay nak lan dı ğı be lir len miş tir.
Bu du ru mun ebe lik bö lü mü öğ ren ci le rin de KKMM
baş la ma ve sür dür me de en gel ol du ğu, do la yı sıy la
hem şi re lik bö lü mü öğ ren ci le ri ne gö re da ha dü şük
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oran da her ay dü zen li mu a ye ne yap tık la rı so nu cu -
na ula şı la bi lir. Bu du ru mun ebe lik eği ti min de do -
ğum ağır lık lı bir müf re dat ay rıl ma sın dan ve
has ta lık la rın ön len me si sağ lı ğı ko ru yu cu dav ra nış -
la rın öğ re ti mi ko nu sun da ise hem şi re lik öğ ren ci le -
ri ne gö re da ha az yer ve ril me sin den kay nak lan dı ğı
dü şü nü le bi lir. Hem şi re le re gö re ebe ler ka dın lar la
da ha faz la ile ti şim ve et ki le şim de bu lun mak ta dır -
lar. Do la yı sıy la KKMM mu a ye ne si nin öne mi ne ve
ya ra rı na ina nan ebe ler ka dın la ra KKMM öğ ret me,,
dü zen li ola rak yap ma ya teş vik et me ve des tek le -
me de önem li bir fark ya ra ta bi lir. Ebe lik eği tim
müf re da tı nın göz den ge çi ri le rek me me kan se ri ve
KKMM hak kın da bil gi ver me nin ya nı sı ra KKMM
er ken ta nı da ki öne mi ni ve ya ra rı na iliş kin inan cın
da ge liş ti ril me si ni sağ la yan dü zen le me le rin ya pıl -
ma sı öne ril mek te dir.

SONUÇ
KKMM, me me kan se ri nin er ken ta nı sın da önem li
bir yer tut mak ta dır. Nor mal me me do ku su nun ta-
nın ma sı ve de ği şik lik le rin be lir len me si için her za -

man dü zen li me me mu a ye ne si ya pıl ma sı ge rek -
mek te dir. Öğ ren ci le rin %86.4’ünün me me mu a ye -
ne si ni yap ma sı na kar şı lık, an cak %27.7’si nin
dü zen li ola rak yap ma sı dü şük bir oran dır. Eği tim
müf re dat la rın da sağ lı ğı ko ru yu cu dav ra nış lar do la -
yı sıy la KKMM hak kın da te o rik bil gi ve ril me si öğ-
ren ci de KKMM dav ra nı şı nın baş la ma sı ve
sür dü rül me si için ye ter li ol ma mak ta dır. Bil gi nin
ya nı sı ra sağ lık inan cı nın özel lik le KKMM ya rar al-
gı sı nın yük sel til me si ge rek mek te dir. Fark lı eği tim
yön tem le ri nin KKMM sağ lık inan cı nın ge liş ti ril -
me si ne olan et ki le ri nin araş tı rıl ma sı na ge rek si nim
var dır. An cak KKMM sağ lık inan cı yük sek olan ebe
ve hem şi re ler top lum da ki ka dın la rın KKMM dav-
ra nı şı nın baş la ma sı ve sür dür me si ni des tek le me de
fark ya ra ta bi lir ler.
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