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OZET Amag: Arastirma, hemsirelik boliimii 6grencilerinin saglik al-
gilar1 ve saglik anksiyeteleri arasindaki iliskiyi belirlemek amaciyla ya-
pilmistir. Gere¢ ve Yontemler: Arastirma, tanimlayict niteliktedir.
Aragtirmanin 6rneklemini, Mersin Universitesi Icel Saghk Yiiksek-
okulu’nda okuyan 300 hemsirelik boliimi 6grencisi olusturmustur. Ve-
riler, belirlenen tarih araliginda ve ders saati disindaki zamanda uygun
olan bir smifta toplanmistir. Verilerin toplanmasinda “kisisel bilgi
formu”, “Saglik Algis1 Olgegi” ve “Saglik Anksiyetesi Olgegi (Kisa
Form)” kullanilmistir. Verilerin degerlendirilmesinde say1, yiizde, mi-
nimum, maksimum ve ortalama degerler, t-testi, varyans analizi
(ANOVA), “post hoc” (Tukey) ve Pearson korelasyon testi kullanil-
mustir. Arastirmamizda, 6rneklemin tamamina ulagilmistir. Bulgular:
Arastirmamizda, 6grencilerin %73 tiniin 17-21 yas araliginda ve
%26,7’sinin 4. smif oldugu belirlenmistir. Ogrencilerin “Saglhk Algisi
Olgegi” toplam puan ortalamasi 51,63+6,72; “Saglik Anksiyetesi Ol-
¢egi” toplam puan ortalamasi ise 18,55+7,00 olarak bulunmustur. Arag-
tirmada, Saglik Algis1 Olgegi alt gruplarindan “sagligin 6nemi” ile
“Saglk Anksiyetesi Olgegi” toplam puan ve “bedensel belirtilere agir1
duyarlilik ve kaygi boyutu” arasinda pozitif yonde, zayif ve istatistik-
sel olarak anlamli bir iligki oldugu belirlenmistir (r=0,206, p=0,000;
r=0,215, p=0,000). Sonug¢: Arastirmamizda, hemsirelik 6grencilerinin
saglik algilarinin orta diizeyde, saglik anksiyetelerinin ise orta diizeyin
altinda oldugu saptanmustir. Ogrencilerin sagliklart konusunda anksi-
yete diizeyleri arttik¢a, saglik durumlarina verdikleri 6nemin de olumlu
yonde degisim gosterdigi belirlenmistir.

Anahtar Kelimeler: Ogrenciler, hemsirelik; saglik; anksiyete

ABSTRACT Objective: The study was conducted to determine the re-
lationship between health perceptions and health anxiety levels of nurs-
ing students. Material and Methods: The research is descriptive. The
research sample consisted of 300 nursing students in Mersin University
Icel High School of Health. The data were collected in a suitable class-
room within the specified date range and outside the class hour. Data
were collected using a “personal information form”, “Health Perception
Scale”, and “Health Anxiety Scale (Short Form)”. While evaluating the
data, numbers and percentages, minimum, maximum and average val-
ues, t-test, variance analysis (ANOVA), post hoc (Tukey) and Pearson
correlation tests were used. In our study, all of the sample was reached.
Results: In our study, 73% of the students were between the ages of 17-
21, 26.7% were 4" grade has been determined. The total average score
on the “Health Perception Scale” was 51.63+6.72, and the total average
score on the “Health Anxiety Scale” was found to be 18.55+7.00. It was
determined that there is a positive, weak and statistically significant re-
lationship between the “importance of health”, which is one of the sub-
groups of the Health Perception Scale, and the total average score of the
“Health Anxiety Scale” and “hypersensitivity to somatic symptoms and
anxiety levels” (r=0.206, p=0.000; r=0.215, p=0.000). Conclusion: In
our research, it was found that the health perception of the nursing stu-
dents participating in the study were moderate and their health anxiety
levels were lower than moderate. It was determined that as the anxiety
levels of the students about their health increased, the importance they
gave to their health changed positively.

Keywords: Students, nursing; health; anxiety

Correspondence: Esra CAVUSOGLU
Mersin Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi, i¢ Hastaliklart Hemsireligi ABD, Mersin, Tiirkiye
E-mail: esracavusoglu@mersin.edu.tr

Peer review under responsibility of Turkiye Klinikleri Journal of Nursing Sciences.

Received: 16 Mar 2021

Received in revised form: 15 Apr 2021

Accepted: 27 Apr 2021 Available online: 29 Apr 2021

2146-8893 / Copyright © 2022 by Tiirkiye Klinikleri. This is an open
access article under the CC BY-NC-ND license (http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).

171


https://orcid.org/0000-0003-4138-7494
https://orcid.org/0000-0002-5073-2416
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/

Esra CAVUSOGLU ve ark.

Turkiye Klinikleri J Nurs Sci. 2022;14(1):171-8

Saglik, bireylerin kendi davranislar1 dogrultu-
sunda, bedenin ¢evresel degisimlere uyum saglama
siirecidir. Dinamik bir siire¢ olan saglik, saglikli
yasam bicimi davranislari, gegmis saglik deneyim-
leri, deger yargilari, saglik algilar1 ve saglik anksiye-
teleri ile dogrudan iligkilidir.!*

Saglik algisi, bireyin kendi sagligima yonelik
duygu ve diislinceleri sonucu ortaya ¢ikan subjektif
bir kavramdir. Bireyin saglik durumu ile ilgili pozi-
tif inanglar1 olumlu saglik algisi, negatif inanglari ise
olumsuz saglik algisinin ortaya ¢ikmasia neden ol-
maktadir. Saglik algisi, bireylerin kendi sagliklarina
yonelik tutumlarimi ve anksiyete diizeylerini de dog-
rudan etkileyebilmektedir.'*¢

Saglik anksiyetesi ise bireyin sagligiyla iliskili
bir seylerin ters gittigi inanciyla ortaya ¢ikan ve be-
densel-emosyonel tepkiler ile kendini gosteren
onemli bir psikolojik deneyimdir.’

Saglikli olma durumu, olumlu saglik algis1 ve
saglik kaygi diizeyinin kontrolii ile yakindan iligki-
lidir. Saglikl1 olmak, her birey i¢in 6nemli ve deger-
lidir. Tabii ki bu kavram gelecegin profesyonel
meslek iiyeleri olan hemsirelik 6grencileri iginde
ayr1 bir dneme sahiptir.® Hemsirelik, temelinde insan
gibi 6zel ve degerli bir varligin yer aldig1 bireysel ve
biitiinciil bakim verme sanatidir. Dolayisiyla saglikli
ya da hasta bireylere bakim, egitim, danigmanlik gibi
rolleri vermek iizere profesyonel bir kimlik kazanan
hemsirelik 6grencilerinin anksiyete diizeylerini kont-
rol altinda tutmalar1 ve olumlu saglik algisina sahip
olmalari, verdikleri bakimin kalitesini de yakindan
etkileyecektir. Bu dogrultuda saglik algis1 ve saglik
anksiyetesini etkileyen degiskenlerin belirlenerek,
kontrol altinda tutulmasi gerekmektedir.** Genel ola-
rak bakildiginda cinsiyet, sinif, sosyoekonomik
durum, kronik hastalik varlig1, dengeli beslenme, fi-
ziksel aktivite vb. saglikli yagsam bi¢imi davraniglari,
stres yonetimi ve alinan dersler, hemsirelik 6grenci-
lerinin saglik algis1 ve saglik anksiyetesi diizeylerini
etkileyebilmektedir.":**'%11 Ozellikle egitimin 2. y1-
lindan itibaren saglik ve hastalik kavramlarinin 6g-
renilmesi, 6grencilerin saghk algilar1 ve saglik
anksiyete diizeylerini degistirebilmektedir. Konuya
iliskin yapilan ¢alismalarda, hemsirelik 6grencileri-
nin aldiklar1 derslerin saglik algilari ve saglik anksi-
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yetelerinin etkileyebilecegi diistintildiigiinden, egi-
tim miifredatinda 6grencilerde olumlu yonde saglik
algis1 olusturacak derslere yer verilmesi gerektigi
bildirilmistir."?

Saglik algis1 ve saglik anksiyetesi birbirleriyle
iliskili kavramlar olmasina karsin 6grencilerin saglik
algis1 ve saglik anksiyetesi kavramlarinin degerlen-
dirildigi sinirh sayida arastirmaya rastlanilmigtir.!!?
Ozdelikara ve ark.nin calismasinda, hemsirelik &g-
rencilerinin saglik algis1 ve saglik anksiyetelerinin
orta diizeyde bulundugu bildirilmistir.! Karaoglu ve
ark.nin ¢aligmasinda ise tip fakdiltesi dgrencilerinin
saglik algilarinin diigiik, saglik anksiyetelerinin ise
yiiksek bulunmasi dikkat ¢ekicidir.!?

Bu anlamda bakildiginda hemsirelik 6grencileri
uzun, yorucu, stresli ve dikkat gerektiren ¢aligma sa-
atleri ile 6znesi insan olan bir meslek dalinin ilerideki
tiyeleri olup, yiiksek kayg diizeyi riski yasayan 6zel
bir grup olarak nitelendirilebilir.>'*'* Bu baglamda
gelecekte hasta bakiminda anahtar rol oynayacak
hemsirelik 6grencilerinin saglik algis1 ve saglik
anksiyetesi diizeyinin belirlenmesi, nitelikli ve siir-
diirtilebilir bakim hizmetleri i¢in biiyiikk 6nem tasi-
maktadir. Bu arastirma, profesyonel bir meslegin
aday1 olan hemsirelik 6grencilerinin kendi saglik al-
gilar1 ve saglik anksiyete diizeylerini degerlendirme-
sine olanak saglayarak, hem kendilerinin hem de
bakim verdikleri bireyin saghgimi ileriye gotiirecek
davraniglar gelistirmelerine olanak saglamak ama-
ciyla yapilmistir.

I GEREC VE YONTEMLER
ARASTIRMANIN AMACI VE TURU

Tanimlayici nitelikte olan arastirma, Mersin Univer-
sitesi Icel Saglik Yiiksekokulu’nda okuyan hemsire-
lik boliimii 6grencilerinin saglik algilar1 ve saglik
anksiyeteleri arasindaki iligkiyi belirlemek amacryla
yapilmistir.

ARASTIRMANIN EVREN VE ORNEKLEMI

Arastirma evrenini, Mersin Universitesi Igel Saglik
Yiiksekokulu 2017-2018 egitim-6gretim y1l1 giiz ya-
riyilinda hemsirelik boliimiinde egitim goren 1. sinif:
230, 2. smuf: 219, 3. smif: 211 ve 4. sinif: 275 6g-
renci olmak {izere toplam 935 6grenci olusturmus-
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tur. Arastirma 0rneklemi ise saglik algisi ve saglik
anksiyetesi diizeylerinin hemsirelik boliimii 6gren-
cilerinde goriilme sikliginin orta diizey oldugu
(%50) ongoriilerek, %95 giiven araliginda 272 kisi
olarak belirlenmistir.! Fakat anketlerde eksik veri
olma olasilig1 goz oniinde bulundurularak, érnek-
lemde %10’luk bir kayip ihtimali de hesaplanarak
300 hemgirelik 6grencisi ile ¢aligilmasi uygun bu-
lunmustur. Hemsirelik bolimii 6grencilerinden ta-
bakal1 6rnekleme yontemi kullanilarak; 1. siniftan
75, 2. siiftan 73, 3. siniftan 72 ve 4. siniftan 80 6g-
renci aragtirmaya dahil edilmistir.

VERI TOPLAMA ARAGLARI

Kisisel Bilgi Formu

Form, konu ile ilgili literatlir taramasi sonucunda
arastirmacilar tarafindan olusturulmustur.!*¢ Bu
formda, 6grencilerin tanitici 6zelliklerine (yas, cinsi-
yet, kaginci siifta oldugu, ¢alisma durumu, nerede
yasadigi, vb.) iliskin 11 soru ile saglik ve hastalik
ozelliklerine (sigara-alkol kullanimi, uyku siiresi,
kronik hastalik olup olmadig1 vb.) iliskin 11 soru
olmak tizere toplam 22 soru bulunmaktadir.

Saglik Algisi Olgegi

Saglik Algisi Olgegi, Diamond ve ark. tarafindan ge-
listirilmistir. S6z konusu 6l¢egin Tiirkge gecerlilik ve
giivenirlik calismasi, Kadioglu ve Yildiz tarafindan
yapilmis olup, dlcek kisilerin sagligina yonelik algi-
larinin belirlenmesi amaciyla gelistirilmigtir. Saglik
Algist Olgegi, 15 madde ve 4 alt faktdrden olusan 5°1i
Likert tipi bir 6lgektir. Olgekteki maddelerden 1, 5,
9, 10, 11 ve 14. maddeler olumlu; 2, 3, 4, 6, 7, 8,
12, 13 ve 15. maddeler ise olumsuz ifadelerdir.
Olumlu ifadeler “Cok katiltyorum=5~, “Katiliyo-
rum=4", “Kararsizzim=3", “Katilmiyorum=2", “Hi¢
katilmiyorum=1" seklinde puanlanmistir. Olumsuz
ifadeler ise ters puanlanmistir. Olgekten alinabile-
cek en az puan 15, en ¢ok puan 75’tir. Olgekten ali-
nan puan arttikea, kisilerin saglik algis1 da olumlu
yonde degisim gostermektedir.>*

Saglik Anksiyetesi Olgegi (Kisa Form)

Saglik Anksiyetesi Olcegi (Kisa Form), Salkovskis
ve ark. tarafindan gelistirilen bir 6z bildirim dl¢egidir
ve 18 madde igermektedir. Testin Tiirk¢e gegerlilik
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ve giivenirlik calismasi, Aydemir ve ark. tarafindan
yapilmistir. Dort segcenekli ilk 14 madde, kisilerin
sagliklarna iligkin duygu ve diigiincelerini sorgula-
yan bedensel belirtilere asir1 duyarlilik ve kaygi bo-
yutunu, kalan 4 maddelik kisim ise kisilerin ciddi bir
hastaliga sahip olduklarini varsaydiklarinda nasil his-
sedeceklerini degerlendiren, hastaligin olumsuz so-
nuglart boyutunu olusturmaktadir. Puanlamasi her bir
madde i¢in 0-3 arasindadir. Olgekten alinabilecek
puan 0-54 arasinda degismektedir. Olgekten alinan
yiiksek puan ile dogru orantili olarak saglik anksiye-

1,7,12

tesi de yiikselmektedir.

VERI TOPLAMA YONTEMi

Arastirma verileri, 1.11.2017 ve 15.11.2017 tarihleri
arasinda ders saati disindaki bir zamanda uygun olan
bir smifta toplanmistir. Veri toplama amaciyla 1, 2, 3
ve 4. siniflarin ders programi dikkate alinarak, her
sinif'i¢in ders saati disinda uygun bir saat belirlenmis
ve dgrencilere bildirilmistir. Ogrenciler, kendilerine
bildirilen veri toplama saatinde belirlenen sinifa gi-
derek arastirmaya katilmistir. Ogrencilerin anket for-
mundaki sorular1 cevaplamalari ortalama 10-15 dk
stirmiistiir. Veri toplama siireci belirlenen sekilde her
siif igin farklt glinlerde 2 oturum yapilarak, 300 6g-
renci i¢in toplamda 8 oturumda tamamlanmigtir.
Arastirmamizda, 6grencilerin ¢caligmaya katilim orani
%100°ddir.

VERILERIN ANALIZi

Verilerin analizi, uygun istatistik programi kullanila-
rak yapilmistir. Siniflandirilmis degiskenler icin ta-
nimlayici istatistiklerden say1 ve ylizdeler, siirekli
degiskenler ve 6l¢ek puanlari i¢in tanimlayici istatis-
tiklerden ortalama, standart sapma ve minimum-mak-
simum degerleri kullanmilmistir. Ek olarak t-testi,
varyans analizi (ANOVA) ve Pearson korelasyon
testlerinden yararlanilmigtir. Varyans analizinde,
gruplar arasi farklilig1 belirlemek amaciyla “post
hoc” testlerden Tukey testi kullamlmistir. Istatistiksel
anlamlilik derecesi korelasyon analizi i¢in p<0,01;
diger karsilastirmalar i¢in ise p<0,05 olarak kabul
edilmistir.

ARASTIRMANIN ETIK YONU

Arastirmanin amaci ve aragtirmaya katilimin goniil-
lillik esasina dayandigi katilimcilara agiklanmistir.
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Arastirma i¢in Mersin Universitesi Klinik Arastir-
malar Etik Kurulundan (Etik no: 2017/297,
19/10/2017) izin alinmistir. Ayrica aragtirmanin ya-
pildig1 kurumdan yazil, katilimcilardan ise sozlii izin
alimmigtir. Aragtirma, Helsinki Deklarasyonu Pren-
sipleri dogrultusunda gergeklestirilmistir.

ARASTIRMANIN SINIRLILIGI

Arastirmaya belirtilen tarih araliginda Mersin Uni-
versitesi Icel Saglik Yiiksekokulu Hemsirelik Bo-
liimii 6grencilerinin dahil edilmesi arastirmanin
simirliligidir. Bu anlamda arastirmadan elde edilen so-
nuglar, 6rnekleme 6zgii olup; tiim popiilasyona ge-
nellenemez.

I BULGULAR

Arastirmamizda, hemsirelik 6grencilerinin tanitici
ozellikleri incelendiginde; 6grencilerin %73 liniin 17-
21 yas araliginda oldugu, %58,3’linlin kadin,
%26,7’sinin 4. sinif, %59,3 inlin gelirinin giderine
denk oldugu, %81,7’sinin sigara kullanmadig1 ve
%83,3’linilin diizenli spor yapmadig1 belirlenmistir
(Tablo 1).

TABLO 1: Ogrencilerin tanitici 8zellikleri.
Degiskenler n %
Yas
17-21 219 73,0
22-26 81 27,0
Cinsiyet
Kadin 175 58,3
Erkek 125 417
Sinif
1. sinif 75 25,0
2. sinif 73 243
3. sinif 72 24,0
4. sinif 80 26,7
Algilanan gelir diizeyi
Gelir giderden az 105 35,0
Gelir gidere denk 178 59,3
Gelir giderden fazla 17 57
Sigara kullanimi
Hayir 245 81,7
Evet 55 18,3
Diizenli spor yapma
Hayir 250 83,3
Evet 50 16,7

174

Arastirmada, hemsirelik 6grencilerinin Saglik
Algist Olgegi toplam puan ortalamasi 51,63+6,72
olarak bulunmustur. Saglik Algis1 Olgegi alt grupla-
rindan en yiikksek puan kontrol merkezinden
(17,62+3,58), en diisiikk puan ise sagligin 6nemi
(10,72+2,30) alt boyutundan alinmistir. Saglik Ank-
siyetesi Olgegi toplam puan ortalamasi ise
18,55+7,00 olarak bulunmustur. Arastirmamizda,
hemsirelik 6grencilerinin saglik algilarinin orta dii-
zeyde, saglik anksiyetelerinin ise orta diizeyin altinda
oldugu belirlenmistir (Tablo 2).

Arastirmamizda; 4. sinif, sigara kullanmayan ve
diizenli spor yapan hemsirelik 6grencilerinin Saglik
Algisi Olgegi toplam puan ortalamalari, istatistiksel
olarak anlamli ve daha yiiksek bulunmustur (p<0,05).
Algilanan gelir diizeyi agisindan incelendiginde ise
geliri giderinden az olanlarin Saglik Algis1 Olgegi
toplam puan ortalamalarinin istatistiksel olarak anlaml
ve daha diisiik oldugu belirlenmistir (p<0,05). Saghk
Anksiyetesi Olgegi toplam puan ortalamalarmin ise
kadin ve geliri giderinden az olanlarda istatistiksel ola-
rak anlamli ve daha yiiksek oldugu belirlenmistir
(p<0,05) (Tablo 3).

Arastirmamizda, Saglik Algis1 Olgegi alt grup-
larindan “saghgin 6nemi” ile Saglhk Anksiyetesi Ol-
cegi toplam puan ve “bedensel belirtilere asiri
duyarlilik ve kaygi” boyutu arasinda pozitif yonde,
zay1f ve istatistiksel olarak anlamli bir iliski oldugu
belirlenmistir (r=0,206, p=0,000; r=0,215, p=0,000)
(Tablo 4).

I TARTISMA

Saglik algisi, bireyin kendi sagligina yonelik duygu
ve diigiinceleri sonucu ortaya ¢ikan subjektif bir kav-
ramdir. Bireyin saglik durumu ile ilgili pozitif inang-
lar1 olumlu saglik algisi, negatif inanglari ise olumsuz
saglik algisinin ortaya ¢ikmasina neden olmaktadir.
Saglik algis1, bireylerin kendi sagliklarina yonelik tu-
tumlarii ve anksiyete diizeylerini dogrudan etkile-
yebilmektedir.

Aragtirmada, hemsirelik 6grencilerinin Saglik
Algist Olgegi toplam puan ortalamast 51,63+6,72
olarak bulunmustur. Saglik Algis1 Olgegi’nden ali-
nabilecek puanin 15-75 araliginda degisebilecegi dii-
stiniildiigiinde, 6grencilerin saglik algisi diizeylerinin
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TABLO 2: Ogrencilerin Saglik Algisi ve Saglik Anksiyetesi Olgekleri ile alt gruplarinin puan ortalamalari (n=300).
Olgekler ve alt grup puan ortalamalari OrtalamaxSD Minimum Maksimum
Saglik Algisi Olgegi ve alt grup puan ortalamalan
Kontrol merkezi 17,62+3,58 5 25
Kesinlik 12,34+3,25 4 20
Sagligin énemi 10,7242,30 4 15
Oz farkindalik 10,95+2,15 4 15
Saglik Algist Olgedi toplam puan 51,6346,72 35 7
Saglik Anksiyetesi Olgegi ve alt boyut puan ortalamalari
Bedensel belirtilere asiri duyarlilik ve kaygi boyutu 14,83+5,80 2 32
Hastaligin olumsuz sonuglari boyutu 3,72+2,26 0 12
Saglik Anksiyetesi Olgegi toplam puan 18,55+7,00 2 44

SD: Standart deviasyon.

TABLO 3: C")grencilerin tanitici 6zelliklerine gore Saglik Algisi (")Igegi ve Saglik Anksiyetesi Olgegi puan ortalamalari (n=300).
Saglik Algisi Olgegi Saglik Anksiyetesi Olgegi
OrtalamaS$S Test p degeri OrtalamaS$S Test p degeri
Cinsiyet
Kadin 52,0246,22 t 1,177 0,240 19,3246,79 t: 2,274 *0,024
Erkek 51,09+7,36 17,4747,19
Sinif
1. sinif (1) 50,86+7,12 F: 8,296 *0,000 19,217,43 F:0,812 0,488
2.sinif (2) 49,7616,36 1<4 18,7316,77
3. sinif (3) 51,0046,50 2<4 18,79+7,21
4. sinif (4) 54,63+5,95 3<4 17,5546,63
Algilanan gelir diizeyi
Gelir giderden az (1) 49,6216,17 F: 7,760 *0,001 19,99+6,86 F: 3,610 *0,028
Gelir gidere denk (2) 52,6146,71 1<2 17,86+7,04 1>2
Gelir giderden fazla (3) 53,76+7,54 1<3 16,88+6,34
Sigara kullanimi
Hayir 52,1746,58 t: 2,967 *0,003 18,7716,76 t: 1,181 0,239
Evet 49,23+6,86 17,54+7,99
Diizenli spor yapma
Hayir 51,1246,56 t:-2,991 *0,003 18,48+7,12 t:-0,360 0,719
Evet 54,20£7,00 18,88+6,44

SS: Standart sapma.

TABLO 4: Ogrencilerin Saglik Algisi Olcegi alt gruplari ile Saglik Anksiyetesi Olgegi alt boyutlari arasindaki iliski (n=300).

Saglik Anksiyetesi Olgegi toplam puan
p degeri 0,000 0,000
0,206** 0,215

Bedensel belirtilere agir duyarlilik ve kaygi boyutu
Sagligin énemi

r degeri

*Istatistiksel anlamlilik diizeyi p<0,01; r: Pearson korelasyon katsayisi.
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orta diizeyde oldugu goriilmektedir. Benzer 6rneklem
grubuyla yapilan farkli arastirmalarda; 6grencilerin
saglik algis1 puan ortalamalari ¢aligmamizla benzer-
lik gostermektedir.!'>!5 Hemsirelik 6grencilerinin,
saglikli yagam bigimi ve sagligi gelistirme davranig-
larina yonelik aldiklar1 derslere bagli olarak olumlu
saglik algis1 gelistirdikleri diigiiniilmektedir. Ayrica
saglik algisini ciddi diizeyde etkileyen kronik hasta-
liklarin, ilerleyen yasla birlikte artmasi géz oniine
alindiginda; geng bir profilde yer alan iiniversite 0g-
rencilerinin bu durumdan daha az etkilenmesine bagl
olarak da saglik algisi puanlarinin orta diizeyde ol-
dugu diistiniilmektedir.

Arastirmamizda; 4. sinif, geliri giderinden fazla,
sigara kullanmayan ve diizenli spor yapan hemsirelik
Ogrencilerinin saglik algis1 puan ortalamalar1 daha
yliksek bulunmustur. Agacdiken Alkan ve ark.nin ¢a-
lismasinda da arastirmamizla uyumlu olarak 4. sinif
ogrencilerinin saglik algis1 daha yiiksek bulunmustur.®
Cilingir ve Aydin’in ¢aligmasinda ise bulgularimizin
aksine 4. siif dgrencilerinin saglik algis1 daha diisiik
bulunmustur.'® Arastirma sonuglarimiza gére hemsi-
relik egitiminin, saglikli yasam bi¢imi davranislari
konusunda farkindalig: artirarak, olumlu saglik algisi
gelistirdigi diisinilmektedir. Gelir diizeyi, saglik al-
gisint etkileyen 6nemli bir degiskendir. Aragtirma-
mizda, geliri giderinden az olanlarin saglik algisinin,
diger gelir gruplarma gore daha diisiik oldugu belir-
lenmistir. Gomleksiz ve ark.nin ¢alismasinda da aras-
tirmamizla paralel olarak gelir diizeyinin, saglik algisi
ve saglikli yagsam bicimi davraniglar lizerinde etkisi
olan bir degisken oldugu bildirilmistir.'” Literatiir ta-
ramasinda, arastirmamizin aksine ¢alismada geliri gi-
derinden az olanlarda saglik algisinin daha yiiksek
oldugu arastirmalar da bildirilmistir.*'® Olumlu sag-
lik algisi, saglikli yasam bi¢imi davraniglarinin iste-
nilen diizeyde yerine getirilmesine baglhdir. Bu
anlamda geliri giderinden az olanlarin, saglikli yasam
bi¢imi davraniglarini yeterince uygulama firsatlarinin
olmamasi ile iligkili saglik algilar1 daha diigiiktiir.
Arastirmamizda, sigara kullanmayan ve diizenli spor
yapan Ogrencilerin saglik algis1 puan ortalamalar
daha yiiksek bulunmustur. Giir ve Sunal’in ¢aligma-
sinda da diizenli egzersiz yapanlarin saglik algisi
daha yiiksek bulunmustur.'® Fakat s6z konusu ¢a-
lisma, sigara kullananlarin saglik algisinin, kullan-
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mayanlara oranla daha yiiksek olmas1 yoniinden aras-
tirmamizdan ayrilmaktadir. Arastirmamizda, sigara
kullanmayan ve diizenli spor yapan dgrencilerin sag-
lik algilarinin daha yiiksek olmasi, beklenen bir sonug
olarak nitelendirilebilir. Bu baglamda sagliga zararli
iiriinlerin kullanimindan kaginma (sigara, alkol, ka-
fein vb.), diizenli fiziksel aktivite gibi saglik diizeyini
olumlu etkileyecek davraniglari yerine getiren 6gren-
cilerin saglik algilarinin daha yiiksek oldugu diisii-
niilmektedir.

Arastirmamizda, 6Zrencilerin saglik anksiyetesi
puan ortalamalar1 18,55+7,00 olarak bulunmustur.
Saglik Anksiyetesi Olgegi’nden alinacak puan orta-
lamas1 0-54 arasinda degismektedir. Bu dogrultuda
aragtirmamizda, 6grencilerin saglik anksiyetesi puan
ortalamalarinin orta diizeyin altinda oldugu belirlen-
mistir. Karaoglu ve ark.nin ¢aligmasinda, 6grencile-
rin saglik anksiyetesi puan ortalamalar1 17,59+5,78
olarak bildirilmistir.'””? Bu anlamda s6z konusu ¢alis-
manin saglik anksiyetesi puan ortalamasi, aragtirma-
mizla uyumluluk géstermektedir. Yapilan bir diger
caligmada ise aragtirmamizdan farkli olarak saglik
anksiyetesi puan ortalamasi 34,33+6,50 bulunmustur.'
Saglik anksiyetesi kavrami incelendiginde hastalik
bilgisi ve literatiir 19131nda degiskenlik gosterebildigi
sonucuna ulagilmistir. Arastirmamizda, hemsirelik
Ogrencilerinin egitimlerinin ilk y1lindan itibaren sag-
l1ig1 gelistirici davranislar konusunda bilgi diizeyleri-
nin artmast ve hastaliklarin y6netimini daha iyi
kavramalarina bagli olarak saglik anksiyetelerinin
orta diizeyin altinda oldugu diistiniilmektedir.

Arastirmamizda, kadin ve geliri giderinden az
olan hemsirelik 6grencilerinin saglik anksiyetesi
daha yiiksek bulunmustur. Konuya iliskin yapilan
bir¢cok ¢alismada da kadinlarin, erkeklere kiyasla
daha ytiksek saglik anksiyetesine sahip olmasi bul-
gularimiz1 desteklemektedir.'*?2 Toplumsal cinsiyet
rollerine bagli olarak kadinlarin korku, kaygi ve stres
gibi duygularin1 agiklama ve deneyimleme konu-
sunu, erkeklere oranla daha kabul edilebilir bulma-
lart ile iliskili saglik anksiyetesi puanlarinin daha
yliksek oldugu diisiiniilmektedir. Karagadir ve Ce-
lik’in ¢aligmalarinda ise bulgularimizdan farkl ola-
rak saglik anksiyetesi ile gelir diizeyleri arasinda
anlamli bir iligki olmadig1 belirlenmistir.”* Gelir dii-
zeyi diisiik olanlarin, saglig1 koruyucu ve gelistirici
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imkanlara ve saglik hizmetlerine yeterince ulagsama-
masina bagl saglik anksiyetelerinin yiiksek oldugu
diistintilmektedir.

Saglik algisi ve saglik anksiyetesi birbirleriyle
iliskili kavramlar olmasina karsin 6rneklem grubu
aragtirmamizla uyumlu olacak sekilde saglik algisi
ve saglik anksiyetesi kavramlarinin birlikte deger-
lendirildigi sinirli sayida aragtirmaya rastlanilmis-
tir. Konuya iligkin yapilan ¢aligmalarda, bireylerin
sagliklarini algilama durumlari ile sagliklar1 konu-
sunda duyduklar1 kaygi diizeyi arasinda anlamli bir
iliski oldugu belirlenmistir."'??* Calisma sonuglari,
genel saglik durumunu olumlu olarak algilayanla-
rin, sagliklar1 konusunda daha az kaygilandiklarini
bildirmistir. Arastirmamizda, 6grencilerin saglik-
lar1 konusunda anksiyete diizeyleri arttik¢a, saglik
durumlarina verdikleri dnemin de olumlu yonde de-
gisim gosterdigi belirlenmistir. Bu dogrultuda yasa-
nilan hafif diizeyde saglik anksiyetesinin, olumlu
saglik davraniglarim tetikledigi ve saglik algisini
olumlu yonde degistirdigi diistiniilmektedir.

I SONUG

Arastirmamizda, hemsirelik 6grencilerinin saglik al-
gilariin orta diizeyde, saglik anksiyetelerinin ise orta
diizeyin altinda oldugu saptanmistir. Ogrencilerin
sagliklar1 konusunda anksiyete diizeyleri arttikga,
saglik durumlarina verdikleri 6nemin de olumlu

yonde degisim gosterdigi belirlenmistir. Sonuclari-
miz dogrultusunda ozellikle 1. siniftan baslayarak
ogrencilere saglik algisi ve saglik anksiyetesi kav-
ramlarini tanitacak derslerin miifredatlara eklenmesi,
benzer aragtirmalarin daha genis 6rneklemli ve farkli
boliimlerdeki 6grencilerin de katilimi ile yapilmasi
Onerilmektedir.
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