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Ebelik Ogrencileri, Ikinci Metabolik Organimizi

Ne Kadar Tamyor?

How Do Midwifery Students Know Our Second Metabolic Organ?

Sevil GUNER?, ~ Emine Serap SARICAN?,

Serap CETINTAS ONER?,

Birsen KARACA SAYDAM?

*Ege Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ebelik Béliimii, Izmir, TURKIYE

Bu galisma 5. Uluslararasi&9. Ulusal Ebelik Ogrencileri Kongresi (03-05 Mayis 2018, Amasya)'nde sz bildiri olarak sunulmustur.

OZET Amac: Bu calisma ile ebelik boliimii 6grencilerinin, 2. meta-
bolik organ olarak bilinen intestinal mikrobiyota konusundaki bilgi dii-
zeylerinin degerlendirilmesi amaglanmistir. Gere¢ ve Yoéntemler:
Tanimlayici tipte gergeklestirilen aragtirmanin evrenini, Ege Universi-
tesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi ve [zmir Atatiirk Saglhk Yiiksekokulu
Ebelik Béliimii 6grencileri olusturmustur (n=401). Orneklem segimine
gidilmemis, katilmay1 kabul eden tiim 6grenciler ¢alismaya dahil edil-
mistir (n=261). Arastirma verileri, arastirmacilar tarafindan olusturu-
lan anket formu ile toplanmistir. Verilerin analizi, Statistical Package
for Social Science 22.0 (SPSS) paket programinda gergeklestirilmistir.
Bulgular: Calismada, Ogrencilerin yas ortalamast 20,56+1,47
(min=18,0-maks=29,0)"dir. Ogrencilerin %84,3 {iniin “probiyotik”,
%74,8’inin ise “prebiyotik” kavramlarini bildikleri belirlenmistir. Og-
rencilerin mikrobiyota bilgi puan ortalamasi 34,63+31,38 (min=0,0-
maks=100,0) olarak saptanmis, 4. smif dgrencileri ile diger siniflar
arasindaki bilgi puan ortalamalarina iliskin farkin istatistiksel agidan
anlamli oldugu belirlenmistir (p<0,05). Mikrobiyotayla ilgili genel te-
rimleri bilen ve tiiketenlerin, bu terimleri bilmeyen ve probiyotik tii-
ketmeyenlere gore bilgi puan ortalamalarinin anlamli derecede yiiksek
oldugu belirlenmistir (p<0,05). Senu¢: Calisma sonucunda, ebelik bo-
liimii 6grencilerinin intestinal mikrobiyota konusundaki bilgi diizeyle-
rinin gelistirilmesi gerektigi belirlenmistir. Ogrencilerin bilgi diizeyleri
arttikga, bilgiyi kullanma/uygulama durumlari da artmaktadir. Giinii-
miizde, ebelik bakimini kapsayan konular ile mikrobiyota iliskisini or-
taya koyan kanitlar artmaktadir. Bu kanitlar temelinde, 6grencilerin
bilgi diizeyinin desteklenmesinin, verdikleri bakimin kalitesine yansi-
yacagi diistiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Mikrobiyota; ebelik; 6grenciler; saglik bilgisi;
tutum; uygulama

ABSTRACT Objective: The purpose of this study was to evaluate the
knowledge levels of midwifery students about intestinal microbiota.
Material and Methods: Research is descriptive and the population is
composed Ege University Midwifery Department’s students (n=401).
Sample selection has not been made (n=261). For the data collection of
research data questionnaire formed by researchers. Analysis of the data
was done in the Statistical Package for Social Science 22.0 (SPSS)
package program. Results: The mean age of the students is 20.56+1.47
(min=18.0-maks=29.0). It was determined that 84.3% of the students
know “probiotic” and 74,8% of them know “prebiotic” concepts. The
mean score of students the microbiota knowledge form was
34,63+31,38 (min=0.0-maks=100.0). It has been found that difference
in the mean score between the fourth grade students and other classes
was statistically significant (p<0.05). It was determined that the aver-
age of knowledge points of microbiota and those who consumed pro-
biotics were significantly higher than those who did not know these
terms and did not consume probiotics (p<0.05). Conclusion: In con-
clusion, it was determined that the knowledge level of the midwifery
students about intestinal microbiota should be improved. As the level
of students’ knowledge increases, the use of knowledge increases.
Nowadays, there is increasing evidence of the relationship between the
issues involving midwifery care and microbiota. On the basis of this
evidence, it is thought that supporting the students’ level of knowledge
will reflect on the quality of care they provide.

Keywords: Microbiota; midwifery; students; health knowledge;
attitude; practice

Insanoglunun, yasamini siirdiirmek igin gevre-
siyle siirekli etkilesim i¢inde olmasi gerekmektedir
ve mikroorganizmalar bu ¢evre ic¢inde oldukea
6nemli bir yer tutmaktadir.! Dogumdan itibaren insan
viicudu ¢ogunlugunu bakterilerin olusturdugu man-

tar, virlis ve protozoonlar1 igeren mikrobiyal bir po-
piilasyon barindirmaktadir. Insan ve mikrobiyal po-
plilasyon arasindaki iligki temelde, insan viicudunun
zarar gordiigli (patojen organizmalar) ve herhangi bir
zarar gormedigi hatta yarar sagladigi durum (flora)
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olmak tizere 2 sekilde incelenebilir.? Bedenimizde ya-
sayan tiim mikroorganizmalarin meydana getirdigi
ekolojik topluluk “mikrobiyota”, bu mikroorganiz-
malarin toplam genomu ise “mikrobiyom” olarak ta-
nimlanmaktadir.’ Insan viicudunda bas, solunum
yollari, genitoliriner sistem ve gastrointestinal sisteme
dagilmis olan floranin en yogun oldugu organ kolon-
dur.! Intestinal mikrobiyota; viicuttaki metabolik, fiz-
yolojik ve immiin sistem faaliyetlerinde oldukc¢a
kompleks bir rol tistlenmektedir ve giinlimiizde yeni
bir “metabolik organ” olarak tanimlanmaktadir.* Mik-
robiyota, bulundugu sistemdeki mukozal bariyeri et-
kileyerek dokular1 patojen mikroorganizmalardan
koruyucu bir rol iistlenmekte, probiyotik ve prebiyo-
tikler bu agamada yardimci rol oynamaktadir. Agiz
yoluyla yeterli miktarda alindiginda, kisinin sagli-
ginda olumlu etkiler yapan yararli mikroorganizma-
lar  “probiyotik”; bagirsaklarda bazi yararh
mikroorganizma grubunun c¢ogalmasi/aktivitesini
uyararak konakc¢inin sagligini olumlu yonde etkile-
yen {lriinler ise “prebiyotik” olarak tanimlanmakta-
dir.>® Mikrobiyotanin insan ekosistemindeki bu
onemli destegine ragmen bu sistemdeki anormal de-
gisiklikler sonucu gelisen “disbiyozis” durumunda
alerji, inflamatuar hastaliklar, obezite, diabetes mel-
litus, Alzheimer, kanser gibi hastaliklarin gelisimi

hizlanmaktadir.®

Saglikli bir mikrobiyota, mukozal bariyer direnci
artirarak dokular antijen ve patojenlerden korumakta-
dir. insan viicudunda mikrobiyota olusumu, dogum 6n-
cesi donemde baslamakla birlikte, yasamin ilk iki ti¢
yilinda sekillenmektedir. Sonraki yillarda mikrobiyota
biiyiik oranda sabit kalmakta, yaslilikla birlikte bir mik-
tar degisim gecirmektedir.” Gebelik boyunca, annenin
bagirsak mikrobiyotasi bilesimindeki degisiklikler, ge-
beligin ilk trimesterinden itibaren gozlenmistir.> Geg-
mis yillarda steril kabul edilen fetiisiin amniyos sivisi,
umblikal kordu ve mekonyumunda mikrobiyota varlig
gosterilmis ve bu gegisin plasental yolla fetal donemde
bagladigi anlagilmistir. Dogum 6ncesi donemde, fetal
mikrobiyota gelisimi annenin beslenmesi, antibiyotik
kullanimu gibi faktdrlerden etkilenir; dogumdan sonra
ise bu faktorler dogum sekli, yasamin erken dénemin-
deki beslenme sekli, enfeksiyonlar, antibiyotik kulla-
nimi ve c¢evresel etkenler olarak sayilabilir.””
Yenidogan intestinal mikrobiyotasi, annenin deri ve va-
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jinal mikrobiyotasina benzemekte olup, bu nedenle 6r-
negin dogum sekli bebegin sahip olacagi mikrobiyo-
tay1 etkilemektedir. Sezaryen ile doganlarda, normal
vajinal yolla doganlara gére daha az Bifidobacterium
(bagirsak florasinin bir pargasi olarak bagirsakta yasa-
yan, sindirime yardimc1 bakteri cinsi) ve Bacteroides
(ag1z, iist solunum yollari, genital organ mukozasi ve
bagirsak normal florasinda bulunabilen ve direnci kiri-
lan kisilerde diger bakterilerle birlikte apse, gangren ve
sepsis gibi enfeksiyonlara neden olabilen basiller) tiir-
leri bulunmaktadir.!° Buna ek olarak, yasamn ilk ay-
larinda saglikli intestinal mikrobiyota olusumunda anne
sitiiyle beslenme kritik bir 6nem tagimaktadir.’

Son 20 yil1 icine alan ¢aligmalarda, bagirsak
mikrobiyotasinin gebelik, dogum, dogum sonu sii-
regler ve yenidoganin beslenmesi sirasindaki rolii
bilim diinyasinda dnemli bir aragtirma konusu olarak
dikkat gekmektedir.> Ayrica ¢alismalar, mikrobiyota
gelisiminin, ¢cocugun yetiskinlik donemindeki sagligi
icin 0onemli bir belirleyici oldugunu gostermekte-
dir.'®!"! Bu baglamda, dogum 6ncesi dénemde gebe-
nin takip ve bakimi, dogum destegi, dogum sekli ve
dogumdan sonra emzirmenin erken baslatilmasi ve
sirdiiriilmesi gibi ebelik bakimi iginde yer alan mii-
dahaleler ile bireylerde saglikli mikrobiyota gelisimi
arasindaki iligkinin anlagilmasi verilecek bakima yon
vermesi agisindan biiyiik 6neme sahiptir. Gelecegin
meslek mensuplart olan ebelik bolimi 6grencileri-
nin, hizmet ettigi gruba bu bilgileri kullanarak bakim
ve egitim yapacagi disiiniildiigliinde, mikrobiyota ko-
nusundaki bilgi diizeylerinin belirlenmesi daha da
6nem kazanmaktadir. Beslenme ve yenidogan sagligi
derslerinde konunun oneminin vurgulandigi bir
okulda yiiriitiilen bu ¢alismada, ebelik bolimi 6g-
rencilerinin intestinal mikrobiyota konusundaki bilgi
diizeylerinin degerlendirilmesi amaglanmistir.

I GEREGC VE YONTEMLER

CALISMA GRUBU

Tanimlayicr tipteki bu arastirma, Ege Universitesi
Saglk Bilimleri Fakiiltesi ve izmir Atatiirk Saglhk
Yiiksekokulu Ebelik Boliimiinde, 15 Subat 2018-20
Mart 2018 tarihleri arasinda yiiriitiilmiistiir. Arastir-
manin evrenini, 2017-2018 egitim 6gretim yili bahar
yartyilinda, Ege Universitesi Saglik Bilimleri Fakiil-
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tesi ve Izmir Atatiirk Saglik Yiiksekokulu Ebelik Bo-
[iimiinde 6grenim goren tiim 6grenciler olusturmus-
tur (n=401). Arastirmada Orneklem secimine
gidilmemis, veri toplama asamasinda okulda olan ve
aragtirmaya katilmay1 kabul eden 6grenciler 6rnek-
leme dahil edilmis (n=261) ve evrenin %65,1’ine ula-

stlmistir.

VERI TOPLAMA ARACI

Aragtirma verileri, ¢caligmaya katilmay1 kabul eden
ogrencilerden, arastirmacilar tarafindan literatiir dog-
rultusunda hazirlanan anket formu aracilifiyla yiiz
ylize goriisme teknigi kullanilarak toplanmis-
tir, 1347810-12 Apket formunda dgrencilerin sosyode-
mografik ozellikleri, genel saglik Oykiileri ve
aragtirma konusuna 6zgii terimleri bilip bilmedikleri,
bildigini ifade edenlerin bu bilgileri nereden edindi-
gine iligkin 16 soru ile bilgi diizeyini 6l¢gmek i¢in ha-
zirlanan 25 maddeden olusan “Mikrobiyota Bilgi
Diizeyi” formu yer almigtir.!3+7:810-12 "Mikrobiyota
Bilgi Diizeyi” formu ilk olarak arastirmacilar tara-
findan madde havuzu seklinde hazirlanmis olup, Halk
Sagligi Hemsireligi (Prof. Dr), Kadin Saglig1 ve Has-
taliklar1 Hemsireligi (Prof. Dr.), Beslenme ve Diye-
tetik (Dog. Dr.) boliimii 6gretim iiyeleri ile uzman bir
ebeden olusan 4 uzmandan goriis alinmistir. Uzman-
lardan, formda yer alan maddeleri kapsam gecerliligi
acisindan degerlendirmeleri istenmistir. Ayrica an-
ketin kullanighiligin1 artirmak i¢in sayfa yapisi, soru-
larin ve yanit segeneklerinin siralanigi ile yazi formati
hakkinda goriisleri istenmistir. Daha sonra veriler,
manuel olarak tek formda birlestirilerek kapsam ge-
cerliligi degerlendirilmistir. Uzman goriiglerinin
%90-100 oraninda uyustugu maddeler ayn1 kalmis;
%70-80 oraninda uyusma olan maddeler ise uzman-
larin 6nerileri dogrultusunda diizenlenmistir. Bu asa-
mada formdan bir soru/madde/6nerme ¢ikarilarak 2
onermede degisiklik yapilmigtir. Son halini alan
“Mikrobiyota Bilgi Diizeyi” (25 maddelik) formunda
12 madde mikrobiyota terimiyle iligkili genel bilgi
olup, 13 madde ise mikrobiyotanin gebelik, dogum
ve dogum sonu siireclerdeki roliiyle ilgilidir. Ogren-
cilerden, verilen bilgi formundaki her bir madde i¢in
“dogru”, *
den birini isaretlemeleri istenmis; verdigi yanit dogru
ise 4 puan, yanlis ya da bilmiyorum secenegini isa-

yanlig” ya da “bilmiyorum” segeneklerin-
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retledi ise 0 puan verilmistir. Bilgi formundaki soru-
lardan alinabilecek minimum puan 0, maksimum
puan 100 olarak belirlenmistir.

ARASTIRMANIN ETiK YONU

Bu arastirmanin yapilabilmesi i¢in Ege Universitesi
Saglik Bilimleri Fakiiltesi Aragtirma Komisyonun-
dan Girigimsel Olmayan Arastirma izni alinmistir
(Karar No: 28.02.18/1). Helsinki Bildirgesi Prensip-
leri’ne uygun olarak yiiriitiilen caligmaya katilmay1
kabul eden 6grencilerden, bilgilendirilmis goniillii
olur formu aracilifiyla yazili onam alinmais, ¢aligma
sonunda Ogrencilere konu hakkinda kisa bir sunum
yapilmis ve bilgi alabilecekleri kaynaklar agiklan-
mistir.

VERI ANALIZi

Arastirmadan elde edilen veriler, Statistical Pac-
kage for Social Science 22 (SPSS 22.0) programi
kullanilarak analiz edilmistir. Arastirmada verile-
rin tanimlayici istatistikleri ortalama, standart
sapma ve frekans (yiizde) olarak verilmis; verilerin
normal dagilima uygunlugu Kolmogorov-Smirnov
testi ile degerlendirilmistir. Normal dagilim gos-
termeyen verilerde, 2’den fazla bagimsiz grup kar-
silastirmasi i¢in Kruskal-Wallis testi uygulanmistir.
Calismada, sonuclardaki farkin hangi gruptan kay-
naklandigini belirlemek i¢in Kruskal Wallis testi
kullanilirken; ikili grup karsilagtirmalari igin ise
Mann-Whitney U testi kullanilmigtir. Aragtirmada,
istatistiksel anlamlilik diizeyi p<0,05 olarak belir-
lenmistir.

I BULGULAR

Caligmada 6grencilerin yas ortalamalar1 20,56+1,47
(min=18,0-maks=29,0)’dir. Ogrencilerin sosyode-
mografik 6zellikleri degerlendirildiginde; ¢aligmaya
katilanlarin %47,1’inin saglik bilimleri fakiiltesinde,
%52,9’unun saglik yiiksekokulunda 6grenim gor-
diigii belirlenmistir. Siiflara gére ¢aligmaya katilan-
larin dagilimi; 1. ve 2. sinif 6grencileri %23,4; 3. siif
ogrencileri %29,5 ve 4. smif 0grencileri %23,7 ora-
nindadir. Ogrencilerin %62,5’i yurtta, %37,5°1 evde
kaldiklarini ifade etmislerdir. Ortalama aylik gelirleri
soruldugunda, 6grencilerin %51,4’i 500 TL ve al-
tinda biitcelerinin oldugunu belirtmislerdir. Ogrenci-
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lerin bazi saglik bilgileri sorgulanmis ve %77,4’1
herhangi bir alerjilerinin olmadigini, %32,6’s1 ¢o-
gunlukla “kabizlik” sorunu yasadigini, %24,1°1 sik
stk hastalandigini belirtmistir. Ogrencilerin aragtirma
konusu ile ilgili genel kavramlari1 bilme ve probiyo-
tik besin titketme durumlarina gére dagilimlari ince-
lendiginde 6grencilerin %21,1’inin “mikrobiyota”
%84,3 linlin

%72,0’1n1n ise “prebiyotik” terimini bildigi saptan-

terimini, “probiyotik”  terimini,
mustir. Ogrencilerin %74,7’si probiyotik besinleri tii-

kettiklerini belirtmislerdir (Tablo 1).

Ogrencilerin, mikrobiyota konusu ile ilgili bilgi-
lerini degerlendirmek i¢in olusturulan “Mikrobiyota
Bilgi Diizeyi” formuna verdikleri yanitlarin dagilimi
Tablo 2°de goriilmektedir. Ogrencilerin, dnermelerin
tamamina verdikleri yanitlarin biiylik ¢ogunlugunun
“bilmiyorum” yanitindan olustugu goze carpmakta-
dir. “Bilmiyorum” segenegi disindaki yanitlar ince-
lendiginde, 6grencilerin mikrobiyota ile ilgili genel
bilgilerin yer aldig1 12 maddeden sadece 2 6nermeye
(3. dnerme=%22,2; 6. onerme=%38,4) cogunlukla
“yanlig” yanit verdigi belirlenmistir. Mikrobiyotanin
gebelik, dogum ve dogum sonrast siireglerdeki roliiyle
ilgili 13 6nermeye verilen “bilmiyorum” segenegi di-
sindaki yanitlar incelendiginde ise 6grencilerin, 8
onermeye ¢ogunlukla “dogru” yamit verdikleri (11.
Onerme=%41,1; 12. 6nerme=%43,7; 15. 6nerme=
%15,7; 17. dnerme=%43,7; 18. onerme=%26,8; 19.
onerme=2%10,3; 20. onerme=%37,2 ve 23. onerme=
%35,2) saptanmustir. Bununla birlikte, 6grencilerin bu
kategorideki verdikleri 5 adet “yanlig” yanit (4. 6ner-
me=%22,6; 10. 6nerme=%33,7; 21. dnerme=%3,0;
24. dnerme=%21,5; 25. dnerme=%33,3) incelendi-
ginde bunlarin mikrobiyotanin gebelik, dogum ve
dogum sonu siireglerdeki roliiyle ilgili daha spesifik
onermeler oldugu goriilmektedir (Tablo 2).

Calismada 6grencilerin mikrobiyota bilgi diizeyi
toplam puan ortalamalarinin 34,63+31,38 (min=0,0-
maks=100,0) oldugu belirlenmistir. Ogrencilerin s1-
niflara gore toplam puan ortalamalar incelendiginde;
en disik bilgi puan ortalamasi 2. siif
(Xx=24,67£29,94; min=0,0-maks=95,0), en yiiksek
bilgi puan ortalamasi ise 4. smif O6grencilerine
(x=51,77+28,43; min=0,0-maks=100,0) aittir. Og-
rencilerin mikrobiyota bilgi diizeyi toplam puanlari
arasinda, siiflara gore anlamh fark olup olmadigi-
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TABLO 1: Ogrencilerin genel ézelliklerine gére
dagilimlari.

n %
Okul
SBF* 123 471
IASYO** 138 52,9
Sinif
1.sinif 61 23,4
2.sinif 61 23,4
3.sinif 77 29,5
4.sinif 62 23,7
Kaldigr yer
Yurt 163 62,5
Ev 98 37,5
Aylik geliri
500 TL ve altinda 134 51,4
501-1.000 TL arasinda 98 37,5
1.001-1.500 TL arasinda 16 6,1
1.501-2.000 TL arasinda 8 3,1
2.001 TL ve dstlinde 5 1,9
Alerji durumu
Var 59 22,6
Yok 202 774
Kabizlik sorunu
Var 85 32,6
Yok 176 67,4
Sik hastalanma sorunu
Var 63 241
Yok 198 75,9
Mikrobiyota terimini
Biliyor 55 21,1
Bilmiyor 206 78,9
Probiyotik terimini
Biliyor 220 84,3
Bilmiyor 41 15,7
Prebiyotik terimini
Biliyor 188 72,0
Bilmiyor 73 28,0
Probiyotik besin
Tuketiyor 195 74,7
Tuketmiyor 66 25,3
Toplam 261 100

* Saglik Bilimleri Fakiltesi.
“*zmir Atatiirk Saglik Yiiksekokulu.

nin belirlenmesi i¢in yapilan Kruskal-Wallis testinde,
ogrencilerin siiflarina gére mikrobiyota bilgi dii-
zeylerinde anlamli fark saptanmistir (p<0,001) (Tablo
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3). Bu farkin hangi gruptan kaynaklandiginin belir-
lenmesi amaciyla yapilan ikili grup karsilastirmala-
rina gore 4. sinif 6grencileri ile 1. sinif (p=0,033), 2.
siif (p<0,001) ve 3. siif (p<0,001) &grencileri ara-
sinda, 4. smiflar lehine anlamli fark bulunmaktadir
(Tablo 3).

Calismada, 6grencilerin mikrobiyota konusun-
daki bilgi puanlarinin sira ortalamalari, mikrobiyo-
tayla ilgili terimleri bilme ve probiyotik besin
tilketme durumlar ile karsilastirilmistir (Tablo 4).
Buna gore, mikrobiyota terimini bilen (p<0,001);
probiyotik terimini bilen (p=0,001) ve probiyotik
besin tiikketen 6grencilerin (p=0,001) bilgi puanlari
sira ortalamasinin bu terimleri bilmeyen ve probiyo-
tik besin tiiketmeyen gruplara gére anlamli derecede
yiiksek oldugu saptanmistir.

I TARTISMA

Saglikl1 bir bagirsak mikrobiyotas: saglik ve hasta-
likta, intestinal ve ekstra intestinal immiinitede
biiyiik dneme sahiptir. 2007 yilinda baslatilan insan
Mikrobiyom Projesi [The Human Microbiome Pro-
ject, (HMP)] ile insan mikrobiyomunun saglik ve
hastalik durumundaki degisiminin belirlenmesi
amaclanmistir.’ Sonraki yillarda 6zellikle intestinal
mikrobiyom ile alerji, inflamatuar hastaliklar, obe-
zite, diabetes mellitus, Alzheimer, kanser gibi has-
taliklar arasindaki iligkiyi inceleyen pek c¢ok
calisma yayinlanmistir.® Literatiir incelendiginde
yapilan ¢alismalarda daha ¢ok probiyotik iiriin bil-
gisi ve tikketme durumu, fonksiyonel besinlere yo-
nelik farkindalik, fermente siit tiiketimi gibi

TABLO 3: Sinif degiskenine gdre ebelik dgrencilerinin mikrobiyota bilgi diizeyi toplam puan sira ortalamalarinin
karsilastiriimasi.

sinif n X£SS
Birinci sinif (1) 61 33,19+26,42
ikinci sinif (2) 61 24,67+29,94
Ugiinci sinif (3) 77 29,87+33,42
Dérdlnci sinif (4) 62 51,77+28,43
Toplam 261

M (min-maks) ikili kargilagtirma p
30,00 (0-95) X2=26,910 1-2 0,241
5,00 (0-95) p<0,001* 1-3 1,000
15,00 (0-95) 1-4 0,033
60,00 (0-100) 2-3 1,000
24 <0,001
34 <0,001

*Kruskal-Wallis testi; X: Ortalama; SS: Standart sapma; M: Medyan; Min: Minimum; Maks: Maksimum.

TABLO 4: Ogrencilerin, mikrobiyota konusundaki bilgi puan sira ortalamalarinin, mikrobiyotayla ilgili terimleri bilme ve
tiketme durumlari ile karsilastinimasi.

n SO ST z V] p
Mikrobiyota terimini bilme
Biliyor 55 192,50 10.587,50 -6,885 2.282,500 p<0,001
Bilmiyor 206 114,58 23.603,50
Probiyotik terimini bilme
Biliyor 220 137,93 30.343,50 -3,476 2.986,500 0,001
Bilmiyor 4 93,84 3.847,50
Prebiyotik terimini bilme
Biliyor 188 135,75 25.521,50 -1,652 5.968,500 0,098
Bilmiyor 73 118,76 8.669,50
Probiyotik besin tiiketme
Tiketiyor 195 140,08 27.316,00 -3,382 4.664,000 0,001
Tiiketmiyor 66 104,17 6.875,00

SO: Sira ortalamasi; ST: Sira toplami; Z: Mann-Whitney U Testi, z degeri; U: Mann-Whitney U Testi, u degeri.
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konulara yonelik ¢aligmalar oldugu belirlenmis-
tir.!>'5 Ozellikle son 10 yilda konu, bilimsel plat-
formun yani sira sosyal ve gorsel medyada oldukca
cazip hale gelmistir. Literatiirde belirtildigi iizere
AR-GE caligmalari i¢inde ilk siralarda yer alan ve
diinyada en ¢ok bilimsel yayinin yapildigi alan ola-
rak tip, hemen herkesin ilgi alanina giren bir konu-
dur.'® Saglik programlar ilkemizde 2000°1i yillarin
basindan itibaren, televizyon kanallarinin sabah ku-
saklarinda siklikla ele alinan bir igerik haline gel-
migtir.'®!” Anne karnindan itibaren kisilerin
bagirsak mikrobiyotasinin sekillenmeye baglamasi
ve ileri yaslardaki saglik durumunu belirleyiciligi,
oldukea ilgi ¢ekmis ve reyting alan saatlerde tel-
evizyon programlarinin giincel konusu olmustur.
Ebelik boliimii 6grencilerinin, intestinal mikrobi-
yota konusundaki bilgi diizeylerini degerlendirmek
amaciyla yaptigimiz ¢alismamizda ise 6grencilerin
biiyilik cogunlugunun intestinal mikrobiyotaya 6zgii
kavramlar1 bilmedigi belirlenmistir. Bu durum ¢a-
lismanin yapildig1 popiilasyonun, yas grubu itibari
ile geng popiilasyon olmasi ile aciklanabilir.

Calismamizda, “Mikrobiyota Bilgi Diizeyi” for-
munda &grencilerin yanitlariin biiytik bir kismini
“bilmiyorum” se¢enegi olusturmakla birlikte, kendi
alanlari ile ilgili (gebelik, dogum, dogum sonu ve ye-
nidogan donemi) sadece 5 6nermeye yanlig yanit ver-
mislerdir. Ogrencilerin énermelere “bilmiyorum”
yanit1 vermelerinin, mikrobiyota konusundaki bilgi
eksikliklerinin farkina varmalariyla sonuglandigi ve
bu konuda bilgi edinme arayisina girmek i¢in giidii-
lendikleri sdylenebilir. Ogrenmeyi etkileyen faktorler
arasinda organizmay1 harekete gegiren giic olarak ta-
nimlanan gilidiiniin, 6grenmede énemli bir etken ol-
glidiilenmenin  organizmanin davranista
bulunmadan 6nceki siireglerini (ilgi duyma, 6nem ve

dugu,

oncelik verme, ihtiyaci karsilama, ne isine yarayaca-
gin1 anlama, istekli olma, harekete gegme) kapsadigi
bilinmektedir.'® Ogrenme siireci agisindan bakildi-
ginda, caligmanin ebelik bolimii 6grencilerinde ilgi
uyandirdig1 ve farkindaliklarimi artirdigi diisiiniil-
mektedir.

“Mikrobiyota Bilgi Diizeyi” formunda “dogum”
ile ilgili en yliksek oranda “dogru” yanit verilen mik-
robiyota 6nermesinin; “Vajinal dogumda yenidogan,
vajinal kanaldaki bir¢ok mikroorganizmayla karsilagir
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ve ilk mikrobiyotas: olusur” olmas1 dgrencilerin al-
diklar ebelik egitiminde, vajinal doguma detayli ola-
rak yer verilmesinden kaynaklanmis olabilir. Ebelik
boliimii 3 smifta dogumun anlatildigi teorik derslerde
yararlanilan kaynaklar arasinda da literatiirde belirtil-
digi gibi dogum seklinin, mikrobiyota ile iligkisi vur-
gulanmaktadir.'”?! Benzer sekilde “dogum sonu ve
yenidogan” ile ilgili en yiiksek oranda “dogru” yanit
verilen 6nermenin, “Insanda saglikl1 bir mikrobiyota
olusumu i¢in yasamin ilk ti¢ yilinda beslenme ¢ok
onemlidir” oldugu belirlenmistir. Uciincii sinifta yer
alan beslenme ve yenidogan saglig1 dersinde, anne sii-
tlinlin 6nemine deginilmesi, fakiilte blinyesinde bulu-
nan beslenme ve diyetetik boliimiinden de destek
alinarak (hem fakiilte hem yiiksekokuldaki) ebelik bo-
liimii derslerinde anlatilmasinin bu duruma katkisimin
oldugu diistiniilmektedir.

Yiizyillardir insan beslenmesinde yerleri olma-
sina karsin probiyotiklerin, insan sagligi1 ve hastalik-
larinin tedavisindeki 6nemi ile ilgili arastirmalarin
sayis1 giderek artmaktadir.?>?* Calismamizda, 6gren-
cilerin biiyiik bir ¢ogunlugunun probiyotik kavra-
min1 biliyor ve probiyotikleri tiikketiyor olmalarinda
gorsel ve sosyal medyanin katkisi oldugu diigiiniil-
mektedir. Yabanci ve Simsek, tiniversite dgrencile-
rinin  probiyotik  tliketimlerini  inceledikleri
calismalarinda, probiyotik {iriin

%79,1’1inin reklamlardan etkilendiklerini belirtmek-

tiketenlerin

tedirler. Ayrica yurtta kalan tiniversite 6grencileri-

nin  %54,6’siin  probiyotikleri bilmediklerini,
%64,2’sinin ise probiyotik riin tiiketmediklerini
saptamiglardir.'* Bu agidan degerlendirildiginde, ¢a-
ligmamizin sonuclar1 son 10 yildaki degisikliklerin
gostergesi olabilir. Yurttag ve Yilmaz, Saglik Yik-
sekokulu 6grencilerinin probiyotik iiriinler hakkinda
bilgi diizeyini ve tiiketim durumunu belirlemek ama-
cryla
%61,5’inin probiyotik kavramini bildigini, probiyo-
tik {irlin tiketim sikliginin ise %37,2 oldugunu tespit
etmislerdir.'* Calisma sonuglarimiz, literatiirii des-

tekler niteliktedir.

yaptiklar1  caligmalarinda, Ogrencilerin

Calismamizda dikkat ¢ceken bir diger durum,
ogrencilerin mesleki egitimi arttik¢a bilgi puan or-
talamalarinin da artmasidir. Bu durum, ebelik 6g-
rencilerinin mesleki egitimlerinin artmasi ile
meslegi igsellestirebildiklerini gdstermesi agisindan
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beklenen bir durumdur. Toplumda konu ile ilgili
bilgi karmasas1 bulunmaktadir. Cesitli nedenlerle
geleneksel beslenme yerine, 6zellikle hazir yiye-
ceklerle beslenmeye yonelimin arttig1 ¢agimizda,
besinlerin tiiketimi konusunda basta saglik ¢alisan-
lariin dikkat etmesi ve toplumdaki diger bireylere
iyi model olmalari, rehberlik etmeleri son derece
onemlidir.'*

Calismamizda, ayni zamanda mikrobiyotayla il-
gili terimleri bilen ve probiyotik besin tiiketen 6g-
rencilerin bilgi puan ortalamalarinin, tilketmeyen
Ogrencilere gore istatistiksel olarak anlamli dere-
cede yiiksek oldugu saptanmistir. Bu sonucun ¢alis-
mamiza deger kazandirdig1 diisiiniilmektedir. Konu
hakkinda bilgisi olanlarin, bilgiyi davranisa gegir-
mis olmalar1 sevindiricidir. Dogru beslenme alis-
iligkisi
disiniildiigiinde; calismamizi yaptigimiz popiilas-

kanliginin zaman, yer ve biitee ile

yonun ¢ogunlugu yurtta kalan, 500 TL ve altinda
biitce ile ge¢inmeye ¢alisan tiniversite 6grencileri
olmasi dezavantaj olustururken, saglik alaninda bir
meslekte ve ayni zamanda Beslenme ve Diyetetik
bolimiiniin de yer aldig bir fakiiltede egitim aliyor
olmalar1 ve tiimiiniin kadin olmasi ise avantaj olus-
turan bir durum olarak diistinebilir. Literatiirde yer
alan caligmalar bilginin 6nemine vurgu yapmakta-
dir. Calismamizin sonuglariyla benzer sekilde Ya-
banci ve Simsek, arastirmalarina katilan 6grencilerin
probiyotik iiriinleri tilketmemelerinin en énemli ne-
denini probiyotikler hakkinda bilgilerinin olmamasi
olarak belirtmislerdir."?

0 SONUC

Calismamizda, ebelik boliimii 6grencilerinin yakla-
sik 3/4’iiniin intestinal mikrobiyota kavrami, insan
viicudunda mikrobiyota gelisimi, intestinal mikrobi-
yotanin gebelik, dogum, dogum sonu ve yasamin ilk
yillarindaki roliiyle ilgili konulardaki bilgilerinin des-
teklenmesi gerektigi sonucuna varilmistir. Ana ¢ocuk
saglig1 alaninda faaliyet gosterecek ve halki bilgilen-
direcek olan ebelik 6grencilerinin bilinglendirilmesi
gerektigi, konunun miifredat programindaki ilgili
derslerde giincel kanitlar temelinde ele alinmasinin
ve ders dis1 proje, panel, seminer gibi faaliyetlerin
diizenlenmesinin yararli olacagi, ayrica bu konudaki
bilimsel ¢alismalarin da ilgili literatiire katk1 sagla-
yacagi diisiiniilmektedir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantist bulunan herhangi bir ilag¢ firmasindan, t1bbi 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 alinmamgtir.

Cikar Catismast

Bu ¢aligma 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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