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OZET Amac: Konstipasyon bir hastalik degil, kisiden kisiye farkli se-
killerde yorumlanan bir semptomdur. Bu ¢aligmanin amaci, hemsirelik
ogrencilerinin konstipasyon yasama durumlarini ve konstipasyona
neden olan faktorleri incelemektir. Gereg¢ ve Yontemler: Tanimlayici
ve kesitsel tipteki bu ¢alisma, bir iiniversitenin hemsirelik fakiiltesinin
1 ve 2. smifina devam eden 317 6grencinin katilimu ile gerceklestiril-
mistir. Verilerin toplanmasindan dnce dgrencilerden yazili ve sozlii
onam alinmistir. Arastirmanin verileri, “Tanitict Bilgi Formu” ve
“Konstipasyon Ciddiyet Olgegi” kullanilarak toplanmustir. Verilerin
analizinde, SAS ve R paket programlari kullanilmistir. Bagimli degis-
kenlerin, ¢arpiklik ve basiklik sonuglarina gore dagilimlar degerlendi-
rilmis ve bu dogrultuda istatistiksel yontem kullanilmistir. Arastirmada
Tip 1 hata oranini azaltmak i¢in Multivariate ANOVA testi uygulandi.
Konstipasyon ciddiyeti iizerinde yiiksek diizeyde etkili olan prediktor-
lerin tam olarak tanimlanabilmesi i¢in stepwise linear regresyon analizi
yapildi. Bu arastirmada, bulgular %95 giiven araliginda ve p<0,05 an-
lamlilik diizeyinde istatistiksel olarak anlamli kabul edildi. Bulgular:
Yapilan analizler, 6grencilerin tanitic1 dzelliklerinden cinsiyet, bes-
lenme ve bosaltim sekline ait dzelliklerden ise giinliik alinan sivi mik-
tar1, defekasyon sayisi, son birkag¢ ayda kabizlik yasama ve genellikle
kabizlik yasama durumu ile konstipasyon ciddiyeti arasinda anlaml
fark oldugunu ortaya koymustur (p<0,05). Sonu¢: Calismamizdan elde
edilen sonuglara gore dgrencilerin ciddi diizeyde konstipasyon yasa-
madiklar1 bulunmustur. Ancak hemsirelik 6grencileri, kendi bagirsak
aliskanliklarinin ve bunu etkileyen faktorlerin farkinda olmalidir.

Anahtar Kelimeler: Konstipasyon; hemsirelik 6grencisi; defekasyon

ABSTRACT Objective: Constipation is not a disease, but a symptom
that is interpreted differently from person to person. The aim of this
study is to examine nursing students’ constipation and the factors that
cause constipation. Material and Methods: This descriptive and cross-
sectional study was conducted with the participation of 317 first and
second year nursing faculty students in a university. Written and ver-
bal consent was obtained from the students before data collection. The
data study were collected by using the “Descriptive Information Form”
and “Constipation Severity Scale”. SAS and R package programs were
used. The distributions of dependent variables were evaluated accord-
ing to the results of skewness and kurtosis and statistical method was
used in this direction. Multivariate ANOVA test was applied to reduce
Type 1 error rate in the study. Stepwise linear regression analysis was
performed to fully define the predictors that have a high effect on the
severity of constipation. In this study, the results were accepted statis-
tically significant at the 95% confidence interval and p<0.05 signifi-
cance level. Results: As a result of the analysis, the descriptive
characteristics of the students, such as gender, the daily fluid intake,
the number of defecations, constipation in the last few months, and gen-
erally constipation, revealed a significant difference between the sever-
ity of constipation (p<0.05). Conclusion: According to the results
obtained from our study, it was found that the students did not experi-
ence severe constipation. However, nursing students should be aware
of their own bowel habits and the factors that affect them.

Keywords: Constipation; nursing student; defecation

Konstipasyon, diskilamadaki zorlugu ifade eden
seyrek bagirsak hareketleri, sert veya topakl digki-
lama, agir1 ikinma, yetersiz digkilama veya tikanma
hissi gibi semptomlari tanimlamak i¢in kullanilir.!
Konstipasyon, genellikle haftada 3’ten az bagirsak
bosaltimi olarak tanimlanan, diskilama sayisi ve mik-
tarmin az olmastyla karakterize ve yasam kalitesi

iizerinde biiyiik etkisi olan dnemli bir saglik proble-
midir.>* Konstipasyon bir hastalik degil, kisiden ki-
siye farkli sekillerde yorumlanan bir semptomdur.
Giinde 3 veya 3 giinde 1 arasinda degisen diskilama
say1s1 normal kabul edilirken, genel olarak haftada 2
veya daha az sayida digskilama aliskanligi konstipas-
yon olarak tarif edilmektedir. Bununla birlikte sayi-
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nin tek basina yeterli bir kriter olmadig: ifade edil-
mektedir. Ciinkii digkilama sayis1 ve miktari, birey-
lere ve toplumlara goére cok fazla degisiklik
gosterebilmektedir.

Roma III ve Roma IV tani kriterlerine gore kons-
tipasyon; diskilamalarin 1/4’{inde ikinma, topakli
veya sert digki, 1/4’tinde bagirsaklarin tamamen bo-
salmadigi hissi, 1/4’linde anorektal tikanma hissi,
1/4’tinde digskilamay1 kolaylagtirmak icin elle ma-
nevra yapilmasi ve haftada 3’ten az spontan bagirsak
bosaltim kriterlerden 2 veya daha fazlasinin bulun-
masi olarak tanimlanmaktadir."*’ Ulkemizde yapilan
bir arastirmada, konstipasyon goriilme oraninin %22-
40 arasinda degistigi belirtilmektedir.® Yine tlke-
mizde saglikla ilgili fakiiltelerdeki o6grencilerde,
Roma IV kriterlerine gére %22 oraninda konstipas-
yon goriildigii belirtilmektedir.” Uluslararasi litera-
tiirde ise saglikli genclerde konstipasyon oraninin
%12,0-28,8 arasinda degigmekte oldugu ifade edil-
mektedir.>#? Kronik konstipasyonun kiiresel preva-
lans tahmini ise %14 olarak ifade edilmektedir.!

Konstipasyon; bireylerin genel refahini etkile-
yen, fizyolojik, psikolojik, duygusal ve ¢evresel bir-
¢ok faktorden etkilenebilen bir durumdur.>!°
Konstipasyonun risk faktorleri arasinda; fiziksel inak-
tivite, cinsiyet, yas, beslenme, psikolojik faktorler
(stres, anksiyete, korku, depresyon), sosyoekonomik
durum, cinsel istismara ugrama oykiisii, konstipas-
yona yol ag¢an ilaglarin kullanimi (6rnegin antikoli-
nerjikler, antidepresanlar, opioidler, analjezikler,
steroid olmayan ilaglar ve aspirin dahil antiinflama-

tuar ilaglar) ve bazi hastaliklar sayilabilir.'!-1?

Konstipasyon goriilme olasilig1 agisindan bakildi-
ginda; 6zellikle {iniversite egitimi icin alisik oldugu
cevreden ve aileden ayrilan, yurtlarda kalan, yetersiz
ve dengesiz beslenen, 6zellikle fast food beslenen, ye-
tersiz s1v1 alan, konstipasyona neden olan ilag kullanan,
ekonomik yetersizligi olan ve hareketsiz geng¢ birey-
lerde konstipasyon goriilme riskinde artis olabilecegi
belirtilmektedir.!* Saglikli geng bireylerde konstipas-
yon sorununu ve etkileyen faktorleri belirlenmeye yo-
nelik yapilan bir ¢alismada, konstipasyon oraninin
yiiksek olmasi ve yagsam kalitesini olumsuz etkilenmesi
nedeniyle konstipasyonun iizerinde durulmasi gereken
onemli bir sorun oldugu belirtilmektedir.®
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Amag: Bu arastirma, hemsirelik 6grencilerinin
konstipasyon yagama durumlarini ve konstipasyona
neden olan faktorleri belirlemek amaciyla yapilmig-
tir.

I GEREC VE YONTEMLER
ARASTIRMANIN TiPI

Bu arastirma, tanimlayici ve kesitsel tipte bir aragtir-
madir.

ARASTIRMANIN EVRENI VE ORNEKLEMIi

Bu aragtirma tanimlayici ve kesitsel olarak, Tiirki-
ye’nin giiney bdlgesinde, 2019-2020 egitim-6gretim
yilinda hemsirelik fakiiltesi 1. (251 6grenci) ve 2. si-
nifinda (245 6grenci) okuyan toplam 496 hemsirelik
ogrencisi ile yapildi. Orneklem segimine gidilmeden
aragtirmaya katilmay1 kabul eden 6grencilerin ta-
mami calismaya dahil edildi. Ogrencilere, katilimla-
rinin goniillii oldugu, tanimlanabilir hi¢bir bilginin
alinmayacagi ve tiim yanitlarin gizli tutulacagi konu-
sunda bilgilendirme yapildi. Arastirma 317 6grenci
ile tamamlanmis olup anket formunun geri doniis
orani %63,9’dur.

VERi TOPLAMA ARAGLARI VE UYGULANMASI

Arastirma verileri, etik kurul onay1 ve kurum izni
sonrasinda 18-22 Kasim 2019 tarihleri arasinda top-
landi. Tiim katilimcilara formu doldurmaya bagla-
madan Once yiiz ylize goriisme yontemi ile sozlii
bilgilendirme yapildi. Aragtirmaya katilmay1 kabul
eden Ogrenciler anketi cevaplamaya baslamadan
once aydinlatilmis onam formunu imzalayarak
arastirmaya katilmay1 kabul ettiklerini onayladi.
Verilerin toplanmasinda “Tanitic1 Bilgi Formu” ve
“Konstipasyon Ciddiyet Olgegi (KCO)” kulla-
nildi.

Tamicr Bilgi Formu: Literatiir dogrultusunda
aragtirmacilar tarafindan hazirlanmis olan form; yas,
sinif, aile tipi, kardes sayisi, ¢calisma durumu, yasa-
dig1 yer, kabizlik problemi yasay1p yasamadigi, glin-
liik s1v1 alim miktar1, giinliik aktivite, beslenme sekli,
kabizliga neden olan faktdrler, kullandig1 ilaglar, ba-
girsaklarla ilgili gecirdigi ameliyatlara iligkin sorula-
rin yer aldig1 18 sorudan olusmugtur.
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KONSTIPASYON CIDDIYET OLGEGI

Varma ve ark. tarafindan 2008 yilinda gelistirilen
KCO’niin Tiirkce gegerlik ve giivenirligi Kaya ve
Turan tarafindan yapilmistir.'*"> Form; bireylerin dis-
kilama sikligini, yogunlugunu ve diskilama sirasinda
zorlugu/glicligi belirlemeye yonelik 16 sorudan olu-
san bir 0l¢ektir. Orijinal 6l¢egin Cronbach alfa de-
geri: 0,88-0,91; Tiirkce 6lgegin Cronbach alfa degeri:
0,92-0,93 arasindadir. KCO, “diski tikaniklig1”,

=99

“kalin bagirsak tembelligi” ve “agr1” olmak iizere 3
alt boyuta sahiptir. Digk1 tikaniklig: alt boyutundan
aliabilecek puan 0-28, kalin bagirsak alt boyutun-
dan alinabilecek puan 0-29, agr alt boyutundan ali-
nabilecek puan ise 0-16 arasindadir. KCO’den
aliabilecek toplam puan en diisiik 0, en yliksek ise
73°tiir. Olgekten alinan yiiksek puan, belirtilerin ciddi
oldugunu gostermektedir. Bu g¢alismanin toplam

Cronbach alfa degeri: 0,86 dir.

ARASTIRMANIN ETIK YONU

Calismaya baslamadan 6nce Akdeniz Universitesi
Tip Fakdiltesi Klinik Aragtirmalar Etik Kurulundan
(Tarih: 23.10.2019, No: 988) etik onay ve uygula-
manin yapildig fakiilteden kurum izni alindi. Kati-
limcilar, arastirmacilar tarafindan ¢alismanin amaci
hakkinda bilgilendirildi. Arastirmaya katilmay1 kabul
eden 6grenciler yazili onay verdi. Arastirmada kulla-
nilan KCO’niin kullanim izni alind1. Arastirmada,
Helsinki Deklarasyonu Prensipleri’ne bagh kalindi.

ISTATISTIKSEL ANALIZ

Verilerin analizinde, SAS ve R paket programlari
kullanildi. Ogrencilerin tamimlayici 6zellikleri; say1,
ylizde, ortalama ve standart sapma kullanilarak su-
nuldu. Verilerin normallik testi i¢in carpiklik ve ba-
siklik  degerleri Bagimli
incelendiginde; carpiklik ve basiklik degerlerinin -1,5

incelendi. degisken
ile +1,5 arasinda olmasi, ortalama ve ortanca deger-
lerinin birbirine ¢ok yakin olmasi nedeniyle verilerin
normal bir dagilim gdsterdigi sonucuna ulagilmistir.
Regresyon analizi sonuglari incelendiginde, konsti-
pasyon ciddiyeti puanlarinin genel itibariyla 10-40
puan aralifinda dagildigin1 ve bazi u¢ degerlerin di-
sinda normal bir dagilim gosterdigini sdylemek
miimkiindiir (Sekil 1). Arastirmada Tip 1 hata oranini
azaltmak i¢in multivariate ANOVA testi uygulandi.
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SEKIL 1: Konstipasyon Ciddiyeti Olgegi toplam puant.

Konstipasyon ciddiyeti tizerinde yiiksek diizeyde et-
kili olan prediktorlerin tam olarak tanimlanabilmesi
icin “stepwise linear regresyon analizi” yapildi. Bu
aragtirmada, sonuglar %95 giliven araliginda ve
p<0,05 anlamhilik diizeyinde istatistiksel olarak an-
laml1 kabul edildi. KCO’niin i¢ tutarliligini belirle-
mek i¢in Cronbach alfa katsayis1 hesaplandi.

I BULGULAR

Arastirmaya katilan bireylerin %60,9’unun 1. smif,
%73,5’inin kadin, %82,3linilin ¢ekirdek aileye sahip
oldugu, tamamia yakinimnin (%96,8) caligma-
d1g1,%77,6’smin ekonomik durumunun orta diizeyde
oldugu, yaridan fazlasinin (%53.9) devlet yurdunda
kaldigy, biiylik cogunlugunun (%86,4) ila¢ kullanma-
dig1, %55,8’inin giinliik yiirliylis yaptigi, yarisinin
(%51,4) stres yasadigi, yariya yakinimnin (%47,3) bazi
zamanlarda fast food tiikettigi, %43,2’sinin haftada
birka¢ kez meyve veya sebze tiikettigi, %28,1’inin
giinde 7-9 bardak aras1 siv1 tiikettigi, neredeyse tama-
mina yakininin (%95,9) bagirsak/anal bolgeye iliskin
bir hastalik gecirmedigi, %48,3 niin glinde 1 kez defe-
kasyon yaptigt, %85,5’inin genellikle kabizlik yasa-
madig1, %70,3 linlin son birka¢ ayda da herhangi bir
kabizlik sorunu yasamadigi ve %62,8’inin ¢ok nadiren
bosaltim ihtiyacini erteledigi goriilmiistiir (Tablo 1).

KCO puan ortalamalarmin 23,92+8,49 oldugu
ve 8-55 arasinda bir puan dagilimi oldugu goriilmek-
tedir. Bu ortalama, ortanca degerin iistiindedir ancak
Olcekten alinacak en yiiksek puanin 73 oldugu goz
oniine alindiginda konstipasyon ciddiyetinin diisiik
seviyede oldugu soylenebilir.
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TABLO 1: Ogrencilerin tanitici 6zellikleriyle beslenme ve bosaltim 6zellikleri.

Tanitic 6zellikler
Yas (yil) X£SS 19,24+1,44 n %

Cinsiyet Kadin 233 735
Erkek 84 25

Tek ebeveynli 6 1,9
Calisma durumu Galistyor 10 32
Galismiyor 307 96,8

lyi 27 85
Kalinan yer Devlet yurdu 171 53,9
Ozel yurt 51 16,1
Pansiyon/yalniz olarak ev 25 79
Arkadaslari/yakinlariyla 16 50
Allesinin yaninda 54 17,0

Egzersiz durumu Hareketsizim 58 18,3
Glnluk yiriyls/egzersiz 177 55,8
Haftalik ytiriiyis/egzersiz 61 19,2
Diger 20 6,3

Beslenme sekli Genellikle fast food

Fast food ve sulu yemek
Bazen fast food
Gogunlukla sulu yemek

Glnliik alinan sivi miktar 1-3 bardak 24 76
4-6 bardak 80 25,2
7-9 bardak 89 28,1
10-12 bardak Il 224
13-15 bardak 31 98
15 ve (izeri bardak 22 6,9

Defekasyon sayisl Glinde 1 kez 153 483
Giinde 2 kez ve lizeri 69 21,8
2 giinde 1 kez 68 215
3 glinde 1 kez ve Uzeri 27 8,5

Son birkag ayda kabizlik yasama Evet 94 29,7
Hayir 223 70,3

SS: Standart sapma.
428
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Agr alt boyutu puani baz alindiginda, bireylerin
digki tikaniklig1 ve kalin bagirsak tembelligi ile kiyas-
landiginda agriya iligkin daha az ya da daha hafif so-
runlar deneyimledikleri goriilmektedir (Tablo 2).

Bulgularimiz, 6grencilerin tanitict 6zelliklerin-
den cinsiyet ile KCO toplam puani arasinda anlamli
fark oldugunu ortaya koymustur (p<0,007). Ancak
ogrencilerin diger tanitic1 dzellikleri ile KCO toplam
puani arasinda Onemli bir fark saptanmamistir
(p>0,05) (Tablo 3).

KCO toplam puant ile dgrencilerin beslenme ve
bosaltim sekline ait 6zelliklerden giinliik alinan s1vi
miktari, defekasyon sayisi, genellikle kabizlik ya-
sama ve son birkag¢ ayda kabizlik yasama durumu
arasinda anlamli fark oldugu saptanmistir (sirasiyla:

TABLO 2: Konstipasyon Ciddiyet Olcegi alt boyut ve toplam
puan ortalamalari ile minimum-maksimum degerleri.

Konstipasyon Ciddiyet Olgegi X£SS  Minimum-maksimum

Digki tikanikligr alt boyutu (0-28) 11,5643,73 5-25
Kalin bagirsak tembelligi alt boyutu (0-29) 10,334,29 2-21
Agri alt boyutu (0-16) 1,09+1,84 0-12
Konstipasyon Ciddiyet Olcegi toplami (0-73)  23,92+8,49 8-55

SS: Standart sapma.

p<0,049; p<0,012; p<0,046; p<0,027). Ancak 6g-
rencilerin beslenme ve bosaltim sekline ait bazi
ozellikleri ile konstipasyon ciddiyeti dlgegi toplam
puani arasinda Onemli bir fark saptanmamistir
(p>0,05) (Tablo 4).

TABLO 3: Konstipasyon Ciddiyet Olgegi ve égrencilerin tanitici 6zelliklerine ait multivariate ANOVA testleri.

Diski tikanikhigi
alt boyutu

Tanitici 6zellikler F p degeri F

Cinsiyet 4,218 0,041* 7,763
Sinif 0,179 0,672 0,024
Aile tipi 1,830 0,163 4,532
Galisma durumu 2,881 0,091 0,027
Ekonomik durum 2,276 0,106 1,063
Kalinan yer 2,025 0,094 0,955
ilag kullanimi 0,493 0,484 1,447
Egzersiz durumu 1,161 0,327 2,010
Psikolojik sorunlar 0,420 0,794 0,449

Kalin bagirsak tembelligi

alt boyutu Agn alt boyutu Olgegi toplam puani

p degeri F p degeri F p degeri
0,006* 2,953 0,087 7,538 0,007*
0,877 0,001 0,979 0,011 0,917
0,011* 2,851 0,060 1,706 0,184
0,870 0,017 0,897 0,656 0,419
0,347 0,238 0,789 1,204 0,302
0,434 0,679 0,608 1,348 0,256
0,231 0,394 0,531 0,580 0,448
0,116 0,798 0,497 1,535 0,208
0,773 0,608 0,658 0,383 0,821

Konstipasyon Ciddiyet

*p: (p<0,05); F: Tek yonli varyans analizi testi (ANOVA).

TABLO 4: Konstipasyon Ciddiyet Olcegi ile égrencilerin beslenme ve bosaltim 6zelliklerine ait multivariate ANOVA testleri.

Digki tikanikhgi
alt boyutu
Beslenme ve bosaltim 6zellikleri F p degeri
Beslenme sekli 2,015 0,115
Meyve sebze tiiketim sikligi 1,827 0,145
Glinliik alinan sivi miktari 1,671 0,144
Bagirsak/anal bolge ile ilgili hastalik gegirme durumu 0,139 0,710
Defekasyon sayisi 3,995 0,008*
Genellikle kabizlik yasama durumu 6,754 0,010*
Son birkag ayda kabizlik yasama durumu 6,828 0,010*
Bogaltimi erteleme aliskanligi 0,413 0,662

Kalin bagirsak tembelligi Konstipasyon Ciddiyet

alt boyutu Adn alt boyutu Olgegi toplam puani

F p degeri F p degeri F p degeri
3,954 0,009* 0,176 0,912 1,064 0,367
0,727 0,537 1,854 0,140 0,784 0,505
1,701 0,137 1,149 0,285 1,935 0,049*
1,292 0,257 3,163 0,042* 1,149 0,285
3,562 0,010 4,165 0,005* 3,493 0,012*
2,120 0,147 0,086 0,769 4,037 0,046*
1,007 0,317 4,093 0,044* 4,999 0,027*
1,768 0,173 0,086 0,917 0,780 0,460

*p: (p<0,05); F: Tek yonli varyans analizi testi (ANOVA).
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Konstipasyon ciddiyeti lizerinde yiiksek diizeyde
etkili olan prediktorlerin tam olarak tanimlanabilmesi
icin “stepwise linear regresyon analizi” yapilmigtir.

Bagimsiz degiskenlerden son birka¢ ayda ya-
sanilan kabizlik durumunun tek basina olusturdugu
etki bityiikliigii 0,22; son birka¢ ayda yasanilan ka-
bizlik durumunu ve genellikle kabizlik yasama du-
rumunun etki biiyikligi 0,25; son birkag ayda
yaganilan kabizlik durumunu, genellikle kabizlik
yasama ve defekasyon sayisinin etki blytkligi
0,28; son birka¢ ayda yasanilan kabizlik duru-
munu, genellikle kabizlik yasama, defekasyon sa-
yist ve giinliik alinan sivi miktarinin beraber olus-
turdugu etki biiyiikliginiin ise 0,30 oldugu
saptanmistir. Son model, tek basina konstipasyon
ciddiyetine ait varyansin %30 unu agiklayabilmek-
tedir. Dordiincii modelden sonra diger degiskenler
regresyon modelinden ¢ikarilmistir. Son birkag
ayda yasanan kabizlik durumu ve genellikle kabiz-
lik yasama durumunda artis oldukca konstipasyon
ciddiyetinde de artis oldugu goriilmektedir. Ancak
defekasyon sayisindaki bir birimlik artma konsti-
pasyon ciddiyetinde 0,159’luk, giinliik alinan sivi
miktarindaki bir birimlik artma ise konstipasyon

ciddiyetinde 0,143’liik bir azalma saglamaktadir
(Tablo 5).

I TARTISMA

Konstipasyon; yas, cinsiyet, irk, inang, renk veya sos-
yoekonomik durumdan bagimsiz olarak toplumun
tiim {lyelerini etkileme potansiyeline sahiptir.

Yagam kalitesini diisiirmenin yani sira kiiresel
saglik sistemi lizerinde olumsuz bir ekonomik etki
olusturdugu belirtilmektedir.'® Hemgirelik 6grencile-
rinde konstipasyon durumlar1 ve konstipasyona
neden olan faktorleri belirlemek amaciyla yapilan bu
calismada, hemsirelik dgrencilerinin KCO puan orta-
lamasi ile agr1 alt boyut puan ortalamasi diisiik bulun-
masina ragmen digki tikanikligi ve kalin bagirsak
tembelligi alt boyut puan ortalamalar1 orta diizeyde bu-
lunmustur. Yapilan calismalarda; KCO toplam ve alt
Olgek puan ortalamalar1 da bizim sonuglarimizla ben-
zerlik gostermektedir.'>!”-!® Calismamizdaki bu bul-
guya gore hemsirelik 6grencilerinin ciddi diizeyde
konstipasyon yasamadiklarmni sdyleyebiliriz. Ogrenci-
ler, konstipasyon yasamalarina ragmen konstipasyona
bagl agn diizeylerinin diisiik oldugu bulunmustur.

TABLO 5: Regresyon analizine gére konstipasyon ciddiyeti tizerinde etkili olan prediktorler.
Standardize olmayan Standardize
katsayilar katsayilar R?

Model B SE Beta tdegeri  p degeri F p degeri R Etki bilyiiklugi
1 (Sabit) 12,480 1,579 7,903 0,000 59,085 0,000 0,477° 0,2272
Son birkag ayda kabizlik yasama 8,389 1,091 0,477 7,687 0,000

2 (Sabit) 9,845 1,856 5,111 0,000 34,964 0,000 0,509° 0,259
Son birkag ayda kabizlik yasama 6,805 1,200 0,387 5,673 0,000

Genellikle kabizlik yasama 4,342 1,480 0,200 2,934 0,004

3 (Sabit) 7,293 2,040 3,574 0,000 25,885 0,000 0,530° 0,281°
Son birkag ayda kabizlik yasama 6,355 1,199 0,361 5,300 0,000

Genellikle kabizlik yagama 3,840 1,476 0,177 2,601 0,010

Defekasyon sayisi 1,466 0,599 0,153 2,446 0,015

4 (Sabit) 12,699 3,033 4,186 0,000 21,294 0,000 0,548¢ 0,301¢
Son birkag ayda kabizlik yasama 6,422 1,185 0,365 5,417 0,000

Genellikle kabizlik yagama 3,436 1,469 0,158 2,339 0,020

Defekasyon sayisi -1,524 0,593 -0,159 -2,570 0,011

Glinlik alinan sivi miktari -2,647 1,109 -0,143 -2,386 0,018

2Son birkag ayda kabizlik yagama; "Son birkag ayda kabizlik yasama, genellikle kabizlik yasama; °Son birkag ayda kabizlik yasama, genellikle kabizlik yasama, defekasyon sayisi;
¢Son birkag ayda kabizlik yasama, genellikle kabizlik yasama, defekasyon sayisi, giinlik alinan sivi miktari; ©Bagiml degisken: Konstipasyon Ciddiyet Olgegi toplam puani (Regresyon
tablolarinda bagimli degiskene yer verilmedigi icin bagimli degisken tablo igerisinde belirtiimemistir). SE: Standart hata.
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Pallos ve ark.nin hemgirelik 6grencileriyle yaptigi ¢a-
lismada da KCO agn alt boyut puan ortalamasinin
2,4 oldugu bulunmustur. Ayni ¢aligmada, kabizlik si-
kayeti oldugunu bildiren 6grencilerin yaklasik yarisi
konstipasyon belirtisi olarak agr1 yasadiklarini ifade
etmistir.!” Elde edilen bulgulara gére 6grencilere
ciddi diizeyde konstipasyon ve konstipasyona bagl
agr1 yasamamalarina ragmen digki tikanikligi ve kalin
bagirsak tembelliginin orta diizeyde olmasi nedeniyle
sikayetlerinin dikkate alinmas1 ve diizenli bagirsak
aligkanliklariin kazandirilmasi 6nemlidir.

Calismamizda, cinsiyete gore kiz 6grencilerin
KCO toplam puani, erkeklerden anlamli diizeyde
daha yiiksektir. Ulusal ve uluslararasi literatiirde
genglerle ilgili yapilan birgok ¢aligmada, bulgulari-
mizla benzer sekilde, kizlarda konstipasyonun erkek-
lere gore daha fazla oranda oldugu bulunmustur. '18.20-26
Cinsiyetler aras1 bu farklilig1 net olarak agiklayan bir
aragtirma olmamakla birlikte, kiz 6grencilerde kons-
tipasyon sikayetinin daha fazla olmasi, menstriiel sik-
lusun luteal fazinda salgilanan progesteronun
hormonunun bagirsak hareketlerinde yavaslamaya
neden olmasindan kaynaklanmig olabilecegini sdyle-
yebiliriz.’”* Ancak bir ¢aligmaya gore kadin ve er-
keklerin KCO puanlar1 arasinda anlamli fark
olmadig1 belirtilmistir.*

Yetersiz sivi alimi, konstipasyon i¢in bir risk
faktorii olarak tanimlanmaktadir.'”'” Calismamizda
da gilinliik alian sivi miktar1 arttikca konstipasyon
6l¢ek puaninin azaldigi, yani konstipasyonun anlaml
olarak daha az goriildiigii ortaya ¢ikmistir. Benzer ¢a-
lisma bulgularina da rastlamak mimkiindir.'*!%2!
Bulgumuzun aksine Japon tiniversite dgrencileri ile
yapilan bir caligmada ne lifli diyet ne de sivi alimi
konstipasyon ile iliskilendirilmemistir. Ancak sulu
gidalarin az alinmasi, artan konstipasyon prevalansi
ile iligkili bulunmustur. Ek olarak, diisitk magnezyum
alimi1 da kabizlik prevalansinin artmast ile iligkilen-
dirilmistir.’! Ancak tilkemizde tip fakiiltesi 6grenci-
leri ile yapilan bagka bir calismada, sivi alimi ile
konstipasyon arasinda bir iliski olmadig1, konstipas-
yonun stresle iliskili oldugu saptanmistir.®> Fazla sivi
aliminin kabizlik tedavisinde onerildigi kadar etkili
olup olmadigini daha net ortaya koymak agisindan ek
aragtirmalara gereksinim vardir.
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Bu ¢alismada; defekasyon sayist az olan, son
birkag¢ ayda konstipasyon yagayan ve genellikle kons-
tipasyon yasayan 6grencilerin KCO puanlari anlamli
diizeyde yiiksek bulunmustur. KCO puanlari yiiksek
olanlarin defekasyon sayisinin az olmasi ya da defe-
kasyon sayis1 az olanlarda KCO puanlarmin yiiksek
olmasi zaten beklenen bir durumdur.

Calismamizda, 3 giinde 1 kez ya da daha uzun
siirede defekasyona ¢ikan 6grencilerin orant %8,5
olarak saptanmistir. Yapilan bir ¢alismada da tiniver-
site dgrencilerinin %4,4 inlin ve kabizlik yagadigini
belirtenlerin %74,4’liniin haftada 3’ten az defekas-
yona ¢iktig1 saptanmustir.’ Bir bagka ¢alismada ise
15-65 yas arasi bireylerin ortalama defekasyon sikli-
gmin 4 giinde 1 oldugu bildirilmigtir.?

Bu ¢aligsmada, son birka¢ ayda konstipasyon ya-
sayanlarin puanlarinin, genellikle konstipasyon yasa-
yanlardan oldukga fazla oldugu saptanmistir. Caligma
verilerimiz, iniversiteler agildiktan sonraki ilk birkag
ay ic¢inde toplanmistir ve bu duruma iiniversite egi-
timi i¢in son birkag ay i¢inde ailelerin yanindan ay-
rilma, yurtta kalma, aile ve sosyal g¢evreden
uzaklagma, beslenme ve hareket etme sekillerinin de-
gigmesi gibi faktorlerin neden oldugu diisiiniilmekte-
dir. Universite &grencileri ile ilgili yapilan bazi
caligsmalarda da konstipasyonun yiiksek oranda go-
rildigi belirlenmistir.®!822

Yapilan ileri istatistiksel testlerde; konstipasyon
ciddiyeti tizerindeki gostergelere gore son birkag
ayda yasanan kabizlik durumu ve genellikle kabizlik
yasama durumunda artis olduk¢a konstipasyon cid-
diyetinde de artis goriilmistiir. Benzer sekilde defe-
kasyon sayisindaki ve giinliik sivi miktarinda artig
oldugunda konstipasyon ciddiyetinde azalma saglan-
mistir. Konstipasyon yasayan, defekasyon sayist az
olan ve az sivi alan 6grencilerin de konstipasyon
0lcek puaniin yiiksek olmasi beklenen bir durum-
dur.

ARASTIRMA SINIRLILIKLARI

Arastirmanin sadece hemsirelik 6grencileri lizerinde
ve tek bir fakiiltede yapilmasi ve anket sorularina ve-
rilen yanitlarin 6grencilerin 6z-bildirimlerinden elde
edilmesidir.
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1 SONUC

Calismamizdan elde edilen sonuglara gore dgrenci-
lerin ciddi diizeyde konstipasyon yasamadiklar1 bu-
lunmustur. Ancak ¢alismamizda, kiz 6grencilerde
konstipasyon ciddiyeti erkeklerden daha yiiksektir.
Giinliik alinan s1vi miktar arttikca konstipasyonun
daha az goriildiigii ortaya ¢ikmistir. Son birka¢ ayda
ve genellikle kabizlik yasayan dgrencilerin konsti-
pasyon ciddiyetinde artis oldugu goriilmiistiir. Ileride
hastalarinin kabizliga bagli sorunlarmin giderilme-
sine yardimc1 olacak hemsirelik dgrencileri, bugiin
kendi bagirsak aliskanliklarinin ve bunu etkileyen
faktorlerin farkinda olmalidir. Ogrencilere yonelik
egitim programlar1 uygulamak, konstipasyonu etki-
leyen faktdrlere karsi dnlem alinmasi konusunda yar-
dimci olabilir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-

dan baglantist bulunan herhangi bir ilag firmasindan, tibbi alet,

gereg ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi
bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma
ile ilgili verilecek karart olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmanugtir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite iiye-
ligi veya iiyeleri ile iligkisi, danigsmanlik, bilirkisilik, herhangi bir

firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlart yoktur.
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