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ONSOZ

Doktora egitimim boyunca benimle akademik deneyimlerini paylasan,
arastirmamin yiiriitiilmesinde degerli katkilar1 ve destegi olan akademik mentorum,
degerli danismanim Ege Universitesi Hemsirelik Yiiksekokulu Hemsirelik Esaslar1
Anabilimdali Baskani degerli hocanuz Sayin Prof. Dr. Leyla KHORSHID’e,

Egitim siirecimde emegi gecen, hosgorii ve destegini esirgemeyen ayni
zamanda tez jiirimde yer alan Ege Universitesi Hemsirelik Yiiksekokulu Hemsirelik
Esaslar1 Anabilimdali 6gretim iiyesi olan degerli hocamiz Saym Prof. Dr. Ismet
ESER’e,

Tez siirecimde emegi gecen, arastirmamin bireysel danigmanlikla ilgili
boliimiinde yogun katkilar1 olan ve destegini esirgemeyen ayni zamanda tez jiirimde
de yer alan Ege Universitesi Hemsirelik Yiiksekokulu I¢ Hastahklar1 Hemsireligi
Anabilimdali 6gretim iiyesi olan degerli hocamiz Sayin Prof. Dr. Aynur ESEN’e,

Doktora egitimim siiresince degerli katkilar1i olan ve yol gosteren Ege
Universitesi Hemsirelik Yiiksekokulu I¢ Hastaliklar1 Hemsireligi Anabilimdali
Baskam degerli hocamiz Sayin Prof. Dr. Cicek FADILOGLU na,

Es zamanl doktora yaptigim arkadaslarima, anabilimdali tiim 6gretim iiye ve
elemanlarina,

Calistigim siire boyunca egitimimi her zaman destekleyen Mugla Saghk
Yiiksekokulu Miidiirii Sayin Prof. Dr. Lale AFRASYAP’a,

Arastirmamin yiiriitilmesine izin veren kurum ve kuruluslara, ayrica
arastirmamin her asamasinda destek olan arastirmayi yiiriittiiglim okul miidiirii basta
olmak iizere okul Ogretmenlerine ve calisanlarina, arastirmaya katilan tiim okul
ogrencilerine, ayrica grup ve bireysel damigmanlik programina sorumlulukla devam
eden tiim Ogrencilere ve annelerine,

Idrar analizlerini yapan ve degerlendiren Mugla Devlet Hastanesi
Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Uzmani Dr. Funda SANKUR’a ve
ogrencilerde idrar yolu enfeksiyonu olup olmadigini degerlendiren Mugla Devlet
Hastanesi Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Uzmani Dr. Ferunda DEMIR’e,

Aragtirmanmun istatistiki analizlerine yardimci olan Mugla Universitesi Fen-
Edebiyat Fakiiltesi Istatistik Boliimii 6gretim iiyesi Saym Yrd. Dog. Dr. Atilla
GOKTAS’a,

Tiim egitimim ve tez ¢caligmam siiresince maddi ve manevi destekleri ile hep
yamimda olan esim Ersan BIRGILI’ye, annem Halide ISIK’a, babam Mehmet
ISIK’a, doktora ve tez caliymalarim siiresince sabirla beni bekleyen ogullarim Niivit
Berke ve Mehmet Baran BIRGILI ye sonsuz tesekkiirlerimi sunarmm.

Fatma BIiRGILI
Aralik 2009/ iZMIiR
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BOLUM I

GIRIS

1.1.ARASTIRMANIN KONUSU

Okul c¢agr 5-19 yaslarin1 kapsar (79, 172) ve bu yas grubu cocuklar genel
niifusun %40’m1 olusturur (79). Okul yasami insan hayatinda Onemli bir yer
tutmaktadir (172). Okul doneminde goriilen cesitli saglik sorunlari; solunum ve idrar
yolu enfeksiyonlar1 (IYE), grip, pnomoni, disle ilgili hastaliklar, anemi, parazit ve
hijyen eksikligi gibi problemlerdir (44, 80).

Ulkemizde okul sagligina iliskin az sayida ¢alisma bulunmaktadir ve var olan
caligmalar O6nemli sorunlar bulundugunu gostermektedir. Fiziki yapinin uygun
olmamasi, okul siniflarinin kalabalik olmasi, okul tuvaletlerinin standartlara uygun
olmamasi, temizlik sorunlarinin olmasi belli bagh sorunlardir (171).

Etkili deterjanlarin  kullanimi ve kamu okul tuvaletlerine iliskin
diizenlemelere ragmen okul tuvaletlerinin hala yetersiz standartlara sahip oldugu
bilinmektedir (151, 179). Temel ve ark. (2006) nin ¢calismasinda okullarin bazi ¢evre
saghgl standartlarina uyulmadigir saptanmistir (172). Caglayaner ve Gonenli
[Ikogretim o6gretmenleriyle yaptiklar1 ¢aligmada, ogretmenlerin %36’s1 kizlar
tuvaletinin, %47’si erkekler tuvaletinin giin boyunca temizlik acisindan giderek

kotiilestigini belirtmistir (44). Lundbland ve ark. (2005) yatiklar1 calismada okul



hemsireleri uygun fiziksel kosullar1 saglamada basarisizlik oldugunu belirtmistir
(113).

Cocuklar bir okul tuvaletini kullanarak psikolojik ve sosyal gerginlik
yasamaktansa, mesanesini bosaltmayarak olusan fiziksel rahatsizlig1 yasamay1 daha
kolay bulur (113). Okul cocuklariyla yapilan bir caliymada, hijyenik olmayan
tuvaletleri kullanmanin smirli oldugunu belirtmislerdir (22). Bodur (2007)’un yaptigi
calismada Ogrencilerin % 10,4l idrar yapmak icin okul tuvaletini kullanmadigini
ifade etmis, okul tuvaletini kullanmama sebeplerinin basinda “temiz olmamas1”
gosterilmig, bunun yaninda okullarin ii¢te birinde tuvaletlerin temizlik yoniinden,
ticte ikisinde de say1 ve konum yoniinden uygun olmadig1 yerinde saptanmustir (31).
Vernon ve ark. (2007)’nin yaptig1 calismada, okul tuvaletlerinin tolere edilebilir
standartlarin altinda olduklari, her iki iilkede anlamli sayida ¢ocugun okul tuvaletini
kullanmaktan kasten kacimdiklar1 saptanmigtir (185).

Chen ve ark. (2000) Tayvan’da yaptiklar1 calismada ilkdgretim dgrencilerinin
cogu koku, uzaklik veya kirlilik nedeniyle tuvaletleri kullanmak istemediklerini
bildirmistir (38). Lundblund ve ark. (2007) 6 -16 yas grubundaki okul ¢ocuklarinin
okul tuvaletlerini algilayislarin1 belirlemek amaciyla 385 cocukla yaptiklar:
caligmada, 13- 16 yas grubundaki cocuklarin en olumsuz algilayislara sahip
oldugunu, tuvaletteki goriintiiniin, kokunun ve duygusal kisithliklarin ¢ocuklarin
okul tuvaletlerini kullanmay1 sinirladig1 ve giin boyunca diizenli tuvalete gitmeyen
cocuklarin cesitli iriner sistem ve bagirsak sorunlarmma sahip olduklarmi
saptamiglardir (114). Egitimciler ve saghk calisanlar1 tuvaletlerin kullanimi
konusunda okul cocuklart icin olas1 giicliiklerin farkinda olmali, bu kurumlari
tyilestirmeye calismahidir (22, 113, 179). Okul tuvaletlerinde ¢omelerek idrar yapma,

cocuklarda yetersiz iseme, rezidiiel idrar miktarnda artma, IYE, konstipasyon ve



inkontinans riskini arttirrr (59, 67, 113, 125, 179). IYE’ lar, konstipasyon ve
inkontinans saglikli cocuklar1 siklikla etkilemektedir (22, 113, 151). Bodur (2007)’un
yaptig1 calismada ilkogretimde okuyan ve caligmaya aliman 7-12 yaslar1 arasindaki
cocuklarm %21,5’inde eniirezis, % 1,5’inde enkoprezis saptanmistir (31). Chen ve
ark. (2000)’nin Tayvan’da yaptiklar1 ¢alismada ilkdgretim oOgrencileri arasinda
mesane bosalmayr erteleme sikligi oldukca yiiksek bulunmus ve semptomlar
nedeniyle bir hekime bagvurma zorunlulugu ortaya ¢cikmustir (38).

Prasad ve ark. (2006)’nin yaptiklar1 arastirmada 11-17 yas grubundaki saglikli
kizlarda iiriner inkontinans prevalansi %7 olarak bulmuslardir (140). Mazzola ve ark.
(2003)’nin yaptiklar1 ¢alismada ii¢ veya daha fazla semptomatik IYE geciren 141 kiz
hastadan 16 hastada idrar tutma, 10 hastada az sivi alimi, 5 hastada defekasyon
tutma, 3 hastada yetersiz hijyen veya tuvalet aligkanligi, 15 hastada disfonksiyonel
iseme, 5 hastada asir1 mesane aktivitesi saptanmistir (117). Cinaz ve Bideci (2003)
yaptiklar1 caligmada cocuklarin isemeyi erteleme davramisi ile sistit semptomlart
arasinda anlamli bir iliski bulmustur (38). Hansen ve ark. (1997) tarafindan yapilan
bir calismada, 7 ve 8 yasindaki okul cocuklarinin %29’unda mesane kontroliiniin tam
olarak gelismedigini ortaya koyan semptomlar bulunmus, kiz Ogrencilerde daha
onceden IYE gecirme ile mevcut iseme semptomlar: arasinda iliski oldugu
bulunmustur (88). Hellstrom yaptig1 c¢alismada kizlarin %8,4’tinde, erkek
cocuklarinin %1,7’sine IYE oldugunu bulmustur (90). Lundblund ve ark. (2005)
yaptiklar1 calismada, 5 ila 18 vyaslarindaki konstipe kizlarin %33’iinde IYE
semptomlar1 goriilmiistiir (113).

IYE, enfeksiyon semptomlar: ile birlikte, idrarda bakteri bulunmasi
durumudur. IYE ¢ocukluk caginda en sik goriilen enfeksiyonlardan biridir, halen

lilkemizde bobrek yetmezligi sebepleri icerisinde IYE ilk siray1 almaktadir (65) ve



morbiditesi yiiksektir. Ik bes yil icinde bobrekte enfeksiyon olmasi kalici ve
ilerleyen zedelenmelere neden olabilir. Bu durumun dikkatten kagmasi ve
enfeksiyonlarin kontrol altina alinamamas1 bobrek yetmezligi ile sonlanabilir (106,
59). Ne yazik ki IYE belirtileri cok belirgin degildir ve bundan dolay1 cogu vakada
tam konamamaktadir (188). Ileri donemlerde hipertansiyon gelisimi, gebelik
komplikasyonlar1 ve iiremiye kadar gidebilen bobrek hastaligi, cocukluk caginda
gecirilen IYE’ nin gec sonuglar1 olarak ortaya ¢ikabilmektedir (106). Literatiirde okul
cag1 kizlarinda ve genc kadinlarda IYE’ nun, hatta asemptomatik bakteriiirinin veya
tekrarlayan sistitin kronik pyelonefrite yol agma egiliminde oldugu belirtilmektedir
(89). IYE genellikle, perinede bulunan mikroorganizmalarin, assenden olarak iiretra
yoluyla {iiriner sisteme ulagmasi sonucunda olusur (26, 89). Bu nedenle tuvalet
hijyenine dikkat edilmelidir. Giiler ve ark. (2005)'nin yaptig1 arastrmada, kiz
Ogrencilerin  %?23,7’sinin  tuvaletten sonra perine bdolgesini yanlis yOnde
temizlediklerini ifade ettikleri belirtilmektedirler (78). Giilsiin ve Goktas (2004)
tekrarlayan IYE’ larinda bazi risk faktorlerinin ortak oldugunu ve bu faktorlerin; IYE
gecirme Oykiisii, 15 yasin altinda IYE gecirme, son 1 yilda antimikrobiyal ilac
kullanimi, iirogenital sisteme ait cerrahi operasyon Oykiisii ve hijyen kosullarinin
uygunsuzlugu oldugunu belirtmektedir (81). Cocugun saghgmim siirdiiriilmesi,
sonucta ebeveynlerin sorumlulugundadir. Hemsireler IYE belirtileri acisindan
diizenli olarak ¢ocuklar1 gozlemek icin ebeveynleri egitmelidirler (188).

Ulkemizde IYE nedeniyle yilda 5 milyon regete yazilmaktadir. Yazilan
recetelerin maliyeti sadece antibiyotik maliyeti olarak yaklasik 500 milyar liradir.
ABD’de 1YE nedeniyle hekime bagvuru sayis1 her yil 5 milyon, Ingiltere’de her yil 1
milyon civarinda artmaktadir (51). Birlesmis Milletler (BM) 2008 yilini

“Uluslararas1 Tuvalet Temizligi Y1l ilan etmistir. BM verileri, kirli su ve hijyenik



olmayan tuvalet kosullarinin diinyada her yil 1,5 milyon ¢ocugun 6liimiine zemin
hazirladigin1 ve su anki kosullarin devam etmesi halinde 2015 yilinda 2.4 milyar
insanin temel tuvalet temizliginden mahrum kalacagini1 belirtmektedir (86, 175).
Ulkemizde de yeterli ve kaliteli egitim almis nesiller yetistirmek ve toplum sagligmin
korunmasi, gelistirilmesi ve kalitenin iyilestirilmesi i¢in, cocuklarimizin egitildigi
okullarin temizlik ve hijyen acisindan iyilestirilmesinin tesvik edilmesi amaciyla
Saghk Bakanligimiz ile Milli Egitim Bakanlig1 arasinda isbirligi protokolii yapilarak
tiim illerde beyaz bayrak projesi baslatilmistir (27, 147, 173, 132).

1960’11 yillardan bu yana tiim teorisyenler hemsireligin konu alaninin ‘birey’
oldugunda birlesmis ve hemsirelik modellerini bunun etrafinda temellendirmeye, onu
tanimlamaya calismiglardir. Hemsirelik modelleri ‘hemsirelik biliminin kisi, ¢evre,
hemsirelik ve sagliga iliskin bakis acisini, belli hemsirelerin nasil tanimlandigini
gosterir. Her bir model ya da hemsirelikle ilgili ana kavramlarin gosterilmesi,
hemsireligin ve hemsirelerin saglayabilecegi hizmetlerin ne oldugunu agiklamada
yararli olmugtur. Ayrica hemsirelik modelleri hemsirelik uygulamalar: i¢cin bilimsel
bir temel olarak hemsirelik bilgi igeriginin daha sistematik sekilde gelismesini
saglamig bir bakima pratik yaklagimlar getirmistir (171).

Bandura’nin sosyal 6grenme kuraminda sosyal etki kavrami onemli bir role
sahiptir. Ancak Bandura bireyin davraniglarinin nedenlerini agiklarken, sosyal
faktorlerin etkisini tek yonlii olarak ileri siirmemistir. Onun tezinin temelini i¢lii
karsilikli belirleyiciler olusturmaktadir. Bunlar birey, cevre ve davranis iicgenidir. Bu
ic Ozellik birbirini karsilikli olarak etkiler. Bandura’ya gore kisi ve cevre faktorii
birbirinden bagimsiz degillerdir. Her bir faktor digerini siirekli olarak etkilemektedir.
Kisi ¢evresini yaratir, degistirir bazen de yok eder. Dolayisiyla ¢evre sartlarindaki bu

degisiklikler davramisi ve gelecek yasamlarmni da degistirebilecek etkiye sahiptir



(191). Ayrica Bandura, bireyin fiziksel 6zellikleri uygun olsa bile, dgrendiklerini
performansa doniistiirmek icin yeterli iste§e ve basarabilecegi inancina, yani “0z
yeterlilik kapasitesi’ne sahip olmasi gerektigini vurgulamaktadir (148). Egitim
kisinin kendi saghigin1 koruma ve gelistirmesinde daha etkin rol alabilmesi i¢in etkili
olan en 6nemli faktordiir. Diinya Saglik Orgiitii (WHO) uzmanlik raporlarina gore,
basta hemsireler olmak iizere saglik personelinin profesyonel diizeyde saglik egitimi
caligmalarinda aktif rol almasi uygun goriilmektedir (14).

Oz yeterlik inanci kavrami, bireylerin olasi durumlarla basa ¢ikabilmek icin
gerekli olan eylemleri ne kadar iyi yapabileceklerine iliskin bireysel yargilariyla
ilgilidir (18). Yeterlik inan¢larinda, 6z yeterlik ve sonug beklentisi olarak iki
giidiileyici faktor soz konusudur. Oz yeterlik, bir isi ve gorevi etkileyen bireysel
yeterliklerle 1ilgili inanglar, sonuc¢ beklentisi ise, eylemlerin belirli sonuglar
doguracag ile ilgili inanclardir. Sonu¢ olarak, davramisi meydana getirme
asamasinda yapilan zihinsel tekrarlar davramisin daha dogru ve ustaca yapilmasini
saglar. Ayrica, bireyin davranist yapabilecegine iliskin inanci, yani 0z yeterlik
duygusu, davranisin meydana getirilmesinde 6nemli bir etkiye sahiptir (191).

Ulkemizde 1YE o6nlenmesinde IYE’ na zemin hazirlayan etmenlere sahip
ogrencilerde dogru ve istendik davranis gelistirmeye yonelik calisma

bulunmamaktadir.

1.2.ARASTIRMANIN AMACI

Bu arastirma, ilkogretim cag1 cocuklarinda IYE’ larmin énlenmesinde dogru

ve istendik davranis gelistirmeye yonelik grup egitiminin ve Bandura’ nin 6z etkililik



kuramina dayali, fenomenolojik yaklasim kullanilarak yapilan bireysel danigsmanlik

yonteminin etkisini incelemek amaci ile yapilmustir.

1.3.HIPOTEZLER
1.3.1.Arastirmanin Hipotezleri
H1. Kiz ve erkek ilkdgretim 6grencilerinde IYE oranlar1 arasinda fark vardr.
H2. Daha 6nce 1YE geciren ve gecirmeyen ilkogretim 6grencilerinde 1YE oranlar1
arasinda fark vardir.
H3. Istendik davranis gelistirmeye yonelik olarak, grup egitimi ve Bandura’nin
sosyal 6grenme modeli dogrultusunda bireysel damismanlik alan ve IYE olusumuna
zemin hazirlayan etmenlere sahip ilkogretim ogrencilerinde gelisen IYE oranlari
arasinda fark vardir.
H4. Istendik davranis gelistirmeye yonelik olarak, IYE olusumuna zemin hazirlayan
etmenlere sahip ilkdgretim Ogrencilerinde Bandura’nin sosyal 6grenme modeli
dogrultusunda yapilan bireysel danismanliktan 6nce ve sonra gelisen IYE oranlari
arasinda fark vardir.
HS5. Istendik davranis gelistirmeye yonelik olarak, IYE olusumuna zemin hazirlayan
etmenlere sahip ilkogretim Ogrencilerinde yapilan grup egitiminden dnce ve sonra
gelisen IYE oranlari arasinda fark vardir.
1.3.2. Fenomenolojik inceleme icin Arastirma Sorular

Arastirmanin fenomenolojik inceleme asamasinda, arastirma orneklemine
giren ilkogretim 6grencilerinin aragtirmanin danigmanlik siirecine baglamadan once;
» Saglik ve hastalik ile ilgili bilgilendirme ve uyarilar
» Temizlik ile ilgili bilgilendirme ve uyarilar

> Idrar tutma aliskanlig: ile ilgili bilgilendirme ve uyarilar



> Istendik davramis olusturma ile ilgili 6neriler ve uyarilar ve istendik davranisa
sahip olmama nedenlerini ortaya ¢ikarmaya yonelik yar1 yapilandirilmig
arastirma sorular1 sorulmustur (Ek VIII).

1.4. SAYILTILAR

Bu caligmanin her iki asamasinda 6grenciler esit kosullarda uygulamaya tabi
tutulmuglardir.  Arastrmanin  deney  diizenekleri, arastirmanin  amaglarini
gerceklestirebilecek kapasitededir. Arastirmaci, arastrmanin grup egitimini ve
fenomenolojik asamasini dogru ve uygun bi¢imde yiiriitebilecek bilgi, beceri ve

donanima sahiptir.

1.5. ARASTIRMANIN ONEMIi

Toplumun bir yasantist olan okul doneminde, ¢ocugun dikkatli bir sekilde
bakim ve izlenmesini gerektiren bazi degisiklikler ve gelismeler olur. Okul cagi
cocuklarinin gereksinimleri temelde tiim diinyada iklim, irk, cografi bolge, ekonomik
gelisme gibi 6zelliklere bagli olmaksizin aynidir. Bu gereksinimleri kargilamak ve
sagliklt yetiskinlere kavusabilmek i¢in, okul c¢agi cocuklarma ayr1 bir 6nem
vermektedir. Okul cagmin 06zel bir grup olmasi, okul saglhigi programmin
ilkokullarda baslatilmasmin 6nemini arttirmaktadir (60). Cocuklarda hijyen
konusunda yeterli bilgi, tutum ve davranis olmamasi ve okullarda temizlik
kurallarina tam olarak uyulmamasindan dolayr toplumun gelecegini ifade eden
cocuklar hastaliklara yakalanmaktadir. Bunu engellemek i¢in okullarda sik sik saglik
egitimi verilmelidir.

Okul cagindaki c¢ocuklarin saghgmin gelistirilmesinde okul sagligi
hemsirelerinin  sorumlulugu yiiksektir (79). Okul saghk egitimi programinin

amaclary; sagliklarmi korumak icin gerekli ve uygun bilgiyi Ogrencilere vermek



sagligim Onemini anlatmak, diizenli saglikli yasayabilmeleri ve sagliklarini en yiiksek
diizeyde tutacak davraniglar1 kazandirmak, dgrencide saglik icin gerekli deneyimleri
benimsetmek, davranis degisiklikleri olusturmaktir. Okullarda saglik egitimi yapacak
birey, o okulun 6grenci yapisini, fiziksel, sosyal ve ekonomik ¢evresini, kiiltiiriinii, o
bolgenin deger yargilarmi, aligkanliklarini, inanglarini bilmelidir (4).

Cocuklarda, idrar yapma sorunlarinin ¢6ziim alaninda uzman hemsirenin
onemli rol ve sorumluluklar iistlendigi bilinmektedir. Hemsire c¢ocuga fizyolojik,
psikolojik ve sosyo-ekonomik sorunlarin giderilmesinde rehber, bakim verici,
damigman ve hasta haklar1 savunucu rolleriyle yardimda bulunacak kisidir. Idrar
yapma sorununda etkili olan fiziksel, sosyal ve cevresel faktorlerin kapsamli ve
multidisipliner olarak tanilanmasi gereklidir. Detayli ve dikkatli degerlendirme
cocuklarda idrar yapma bozuklugunun tanilanmasinda ve uygun tedavinin
planlanmasinda 6nemli bir adimdir (67).

Bu arastirmanin sonuglari, bir hemsirelik girisimi vasitasiyla ciddi bir sorunu
¢ozme amaciyla pratik, ucuz ve kolay uygulanabilir yeni bir yontem kazandirma
seklinde katki saglayacagi diisiiniilmektedir. Arastirma sonuglarinin ayrica, konuya

yonelik calismalara temel olusturacagi diisiiniilmektedir.

1.6. SINIRLILIKLAR

Arastirma bir egitim kurumunda yiiriitiildiiglinden, arastirmanin veri toplama

asamasi egitim ve Ogretimi engellemeyecek sekilde planlanmaistir.

»  Bu arastirmanin ilk asamasina ilkogretim okuluna devam eden tiim 6grenciler
alinmis, ancak iiriner sistem hastaligi olan ve hekim kontroliinde olan &grenciler

homojenligi bozdugundan arastirma kapsamina alinmamustir.



»  Niteliksel arastirmalarda veri toplama siireci sozlii ve sOzsiiz iletisim
tekniklerine dayanarak siirdiiriildiigiinden, bireysel damigmanlik grubuna; iletisim
kurulabilen, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlere sahip olan 6grenciler alinmustir.

»  Niteliksel arastirma sonuclari, arastirma yontemi geregi sadece goriisme

yapilan 6grencilere genellenebilir.

1.7. TANIMLAR

1.7. TANIMLAR

Asemptomatik bakteriiiri: Uriner sistemle iliskili hicbir semptomu olmayip anlaml
bakteriiirinin olmasi anlamina gelir (58, 59).

Bakteriemi: Bakterinin kana karismasidir (103).

Bakteriiiri: Idrarda bakterinin bulunmasidir (103, 124).

Bireysel danmisman (Mentor, Koc¢): Akil hocasi, danisman, kog, rehber (29, 73, 122,
37, 66).

Bakteriiiri: Mesanedeki idrarda bakteri bulunmasidir (170).

Damisan (Menteé): Bireysel danigmana basvuran kisi (121, 174).

Davramisa Déniistiirme: Uciincii asama, gozleyenin bellekte kodladig1 davramslar:
yerine getirmesidir (148, 191).

Dolayh Pekistire¢c: Gozlemlenen davranis sonuglar1 gézlemleyeni bilgilendirmekle
kalmayip, onun davramis1 yapma giidiisiinii arttirmasidir. Fakat gozlemlenen
davranisin sonucu goézleyen icin anlamli ve degerli olmasi, ayrica gozleyenin
davranis1 yapabilecegine inanmasidir (148, 191).

Dolayh Ceza: Modelin yapmis oldugu davranig sonunda almis oldugu cezanin
gozlenmesi gozleyenin o davranist yapma egilimlerini azaltmasi veya ortadan

kaldirmasidir (148, 191).
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Dolayh Duygusallik: Korkularin bircogu dogustan getirilmeyip, cevredeki kisilerin
tepkilerinin yani korku, kaygi gibi duygularmin gozlenerek Ogrenilmesidir. Bu
durumun korkularin giderilmesinde de etkili olmasi durumudur (148, 191).

Dikkat: Sosyal Ogrenme kuramimda ilk adim dikkattir. Gozleyenin, modelin
davranislarini izlemesi ve algilamasi gerekmektedir (148, 191).

Eniirezis ya da eniirezis nokturna: 4-5 yasindan biiyiikk ¢ocuklarda yinelenen,
haftada en az 2 kez olan, uykuda idrar ka¢irma olarak tanimlanir (33, 106, 129).
Enkoprezis: Diski kacirmadir (10).

Fenomen: Kendini ve dis diinyay1 kendine 6zgii bir bicimde algilayan kisinin 6znel
yasantisina verilen isimdir (42).

Fenomenoloji: Olaybilim, olgubilim, goriingiibilim, farkinda oldugumuz ancak
derinlemesine ve ayrintili bir anlayisa sahip olmadigimiz olgulara odaklanmaktir (74,
75, 192).

Giidiillenme: Sosyal 6grenme kuraminda model alinan yaptig1 davranislar sonucunda
cevreden olumlu doniitler alir ise bu davraniglarin yapilma sikliginin artmasidir (18,
19).

Hatirlama (Zihinde Tutma): Dikkat edilen davramisin gozleyen tarafindan zihinde
tutulmast gerekmektedir. Gozleyen, modelin davranislarim1  sembollestirerek
kodlamakta ve belekte saklamaktadir (148, 191).

Hemsirelik Modeli: Hemsireligin O6nemli kavramlar1 arasmdaki iliskilerin
gosterilmesidir. Hemsirelik modelleri hemsirelik biliminin kisi, ¢evre, hemsirelik ve
saliga iligkin bakis acisini, belli hemsirelerin nasil tanimlandigini gosterir (178).
Hijyen: Sagliga zarar verecek ortamlardan korunmak icin yapilacak uygulamalar ve

alinan temizlik 6nlemlerinin tiimiidiir (84, 85, 86).
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Iseme disfonksiyonu: Iseme sirasinda pelvik taban kaslarmin asir1 aktivasyonu
nedeni ile gerceklesen fonksiyonel bozukluktur (10).

Idrar inkontinansi: Hem gece hem giindiiz veya sadece giindiizleri olan idrar
kacirma olarak tanimlanir (129).

Idrar yapmayi erteleme: isemeyi erteleme giinliik olarak tekrarli 1slatmayla birlikte
olan, sik olmayan iseme ve idrar retansiyonu olarak tanimlanir. Idrar miktarlar
fazladir. Gaita retansiyonu ve gaita kacirma da vardir. Bunun psikolojik kokenli
davranigsal bir sendrom oldugu diistiniilmektedir (119).

Idrar yolu enfeksiyonu: idrar yollarmin bakteriiiri ve piyiiri ile seyreden, degisik
mikroorganizmalarin neden oldugu iiriner sistem iltihabidir (59, 73, 124, 170).
Oz-yeterlik: Bireyin karsilastigi sorunlara nasil ¢oziimler getirebilecegine iliskin
kendi hakkinda duydugu inan¢g 6z yeterlik olarak adlandirilmaktadir (18, 19).
Piyuri: Mikroskopta biiyiik biiyiitme ile incelenen her sahada 5’ten fazla lokosit
bulunmasidir (105, 171).

Pyelonefrit: Bobrek parankiminin enfeksiyonudur (58, 59).

Reflii: Idrarm idrar torbasindan iseme esnasinda iireter ve bobrege geri kacist olarak
tanimlanan, ciddi sonuglar1 olan anatomik ve fonksiyonel bir bozukluktur (59).
Sistit: Mesanenin enfeksiyonudur. Sistit kizlarda erkeklere oranla daha yaygindir.
Iseme semptomlari diziiri, acil idrar yapma istegi, sik idrara ¢cikma, kesik kesik idrar
yapma, alt karin bolgesinde agr1 ve yeni baglayan idrar inkontinansidir (89).

Viicut kitle indeksi: viicut bilesimini en iyi yansitan indeks olarak kabul edilir.
Agirlik (kg)/ Boy (m)? formiiliiyle hesaplanir. Cocuklarda, yas ve cinsiyete gore
belirlenmis cizelgelerde persantiller 5.’den diisiik zayif, 5-85 arasi normal ve 95’in

tizeri obesite olarak tanimlanmistir (39).
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1.8. GENEL BIiLGILER

1.8.1. SOSYAL OGRENME MODELI

Insanlarin birbirinden 6grenmesi olgusuna ilk dikkat ¢eken John Dewey
olmustur. Dewey’e gore birey, sosyal etkilesimi sonucunda diisiincelerini ve
deneyimlerini paylasarak zaman i¢inde kendine has bellegini olusturur.

Sosyal 6grenme kavrami ilk defa 1947 yilinda Julian Rotter tarafindan
kullanilmistir. Rotter’e gore, insan, hayatma tesir edebilen yasam deneyimlerini
etkileyebilme yetenegine sahip bilincli bir varliktir. Egitimde bireysel gelisimin
amagclarindan biri de i¢ denetim odakli insanlar yetistirmek olmalidir. Bandura’nin
1960’larda, 6grenmeye getirdigi yaklasim sosyal-davramig¢iliktir. Sosyal dgrenme
kuramu, biligsel 6grenme kurami ile analitik davranis¢i kuram birlestirilerek ortaya
konulan bir cesit orta yol kuramudir.

Sosyal 6grenme kuramu ii¢ farklilik ortaya koymustur.

1. Davranis 6grenilir fakat hemen gosterilmeyebilir. Birey kazandig1 davranis1 daha
sonraki yasantisinda gosterebilir.

2. Ogrenme her zaman pekistirece bagl degildir.

3. Insan uyariciya kars1 tepki veren pasif bir organizma degildir (20, 145, 148, 191).

Bandura, bireyin her seyi dogrudan Ogrenmesine gerek olmadigini,
baskalarinin deneyimlerini gozleyerek de pek c¢ok seyi Ogrenebilecegini
savunmaktadir. Birey, gozledigi modellerin pekistirilen davraniglarint kendi de
gostermekte, cezalandirillan davraniglarmi ise yapmamaktadir (61). Gozlenen
modeller ise, genellikle saygin, yiiksek statiiye sahip ve giiclii kisilerdir. Ozellikle
okul oncesi ve ilkokul ¢agindaki ¢ocuklarm goziinde saygin bir yere sahip olan ana
baba ve dgretmenler kendileri iyi birer model olarak, ¢ocuklara pek cok istendik

davranislar1 kazandirabilirler.
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Cocuklara, bir¢ok bilissel, duyussal, sosyal ve psikomotor davraniglar, sevilen,
begenilen saygi duyulan yetiskinlerin model olmalar1 yoluyla kazandirilabilir. Egitim
durumunda Ogretmenler ve danigsmanlar O6nemli bir modeldir. Kendileri bu
davraniglar1 gostererek 6grencilerin gozlemesini ve dolayisiyla grenmelerine yardim
etmelidirler (18, 20).
1.8.1.1. Sosyal Ogrenme Kuraminin Temel Kavramlan
Dolayh pekistire¢ (Vicarious Reinforcement): Gozlemlenen davranis sonuglari
gozlemleyeni bilgilendirmekle kalmaz, onun davranisi yapma giidiisiinii de artirir.
Fakat gozlemlenen davranigin sonucu, gdzlemleyen i¢in degerli ve anlamli olmalidir.
Gozlemleyenin davranigi yapabilecegine inanmasi gerekir. Modeli yapmis oldugu
davraniglarda odiillendirilmesi, gozlemleyenin o davramist taklit etmesini
giiclendirecektir. Hatta yapilan davramis zor ve zevkli olmasa da sonunda o6diil
oldugundan dolay1 gozlemleyenin o davramisi taklit etme egilimi i¢cine girmesini
saglayacak ve istendik davranis1 yapmalar1 yoniinde cesaretlendirecektir.

Dolayh ceza (Vicarious Punishement): Modelin yapmis oldugu davranis sonucunda
almis oldugu cezanm gozlemlenmesi, gozleyenin o davranisi yapma egilimini azaltir
veya ortadan kaldirir. Ornegin arkadasinim trafik kurallarina uymadigindan dolay: bir
yil ehliyetine el konuldugunu gozlemleyen birinin aymi hatalar1 yapmamaya 6zen
gostermesi gibi.

Dolayh duygusallik (Vicarious Emotion): Korkularin bircogu dogustan getirilmez,
cevredeki kisilerin tepkileri gozlenerek 6grenilir. Bu durum ayni1 zamanda korkularin
giderilmesi icin de gecerlidir. Insanlar korkularini yenmek icin diger insanlarin
korkulan seylere kars1 gosterdigi davranisi gozlemleyerek korkularini ortadan

kaldirabilir (20, 21, 76, 148, 191).
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1.8.1.2. Modellerden 6grenme
Sosyal 6grenme kuraminin en 6nemli 6gesi modeldir. Insanlarm bir davranis:
Ogrenebilmesi icin o davramisin model tarafindan nasil yapildigin1 gormeleri

gerekmektedir. Model olan kisi gbzlemlenerek neler 6grenilebilir?

1. Yeni bilingsel beceri ve davranislar 6grenilebilir.

2. Ogrenilenleri giiclendirir veya sondiiriir. Modelin yaptig1 davranislarin sonuclarmi

gozlemleyerek neyin yapilip yapilmayacagini 6grenebiliriz.

3. Model gozlemlenerek sosyal gii¢ ve motivasyon saglanabilir.

4. Model gozlemlenerek cevredeki nesnelerin nasil kullanilacagini 6grenebiliriz.

5. Model gozlemlenerek duygusal tepkilerin nasil ortaya koyulacagi 6grenilebilir.
Insanlar her gordiigii davramis1 almazlar veya taklit etmezler. Gozlemleyene
davranislarin dolayl etkisi sadece sonuclarda degil, modelin karakteristik yapisindan
da kaynaklanir. Modelle gozlemleyenin karakter benzerlikleri veya Ozellikleri
davranig taklit edilmesi oranmi arttirir. O halde modelle gézlemleyen arasindaki

etkilesimde baz1 temel 6zellikler bulunmaktadir (19, 77, 102, 109, 156, 191).

1. Yas: Insanlar yaslarina yakin model secerler.

2. Cinsiyet: Insanlar hemcinslerinin davraniglarin1 daha cok model alirlar.

3. Karakter: Insanlar ¢ogu zaman toplumda one ¢ikmus iyi karakterli ve insan

iliskileri iyi olan kisileri model alirlar.

4. Benzerlik: Insanlar kendine uygun kisileri daha ¢ok model alirlar. Yani ortak

noktalarini oldugu modelleri.
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5. Statii: Yiiksek statiilii modeller diisiik statiilii modellerden daha ¢ok etkilidir (19,

76, 148, 191).

Tablo 1. Modelin Statiisii Ile Gézleyen Arasindaki Etkilesim Durumu

Modelin
statiisii
Yiiksek
Esit

Esit

Diisiik

Gozlemlenen

sonug

Sonug bilinmiyor

Sonucu olumlu

Sonug olumsuz

Sonug olumlu veya

Taklit edilme

durumu
Yiiksek
Yiiksek

Taklit edilemez

Yok denecek

kadar az

Ornek

Reklamlarda kullanilan iinlii kisiler
Smfta basarili Ogrenciyi
digerlerinden taklit etmesi

Smifta ceza alan bir &grencinin
yaptigt davranmisi diger Ogrencilerin
yapmamasi

Kiiciik kardesinin olumsuz izleyen

biiyiik kardesin tepkisi

(Kaynak: Yesilyaprak B (2003).Gelisim ve 6grenme psikolojisi, Pegem yayincilik, s. 225)

1.8.1.2.1. Davramsin ozelligi:

Insanlar basit davramslar1 karmagsik davranislardan daha cok model alir. Bir

baska acidan ise, bazi arastirma sonuglarina gore; cocuklar, diismanca ve saldirgan

davraniglar taklit etmeye daha meyillidirler (148, 191).

Modelin
statiisii
Yiiksek
Esit

Esit

Diisiik

Tablo 2. Olumsuz Model Davramsin Gozlemleyene Etkisi
Taklit edilme Ornek

Gozlemlenen
sonug¢
Sonug bilinmiyor

Sonucu olumlu

Sonug olumsuz

Sonug olumlu veya

durumu
Yiiksek
Yiiksek

Taklit edilemez

Yok denecek

kadar az

Reklamlarda kullanilan iinlii kisiler
Smufta basarili 6grenciyi digerlerinden
taklit etmesi

Smufta ceza alan bir 6grencinin yaptigi
davranisi diger ogrencilerin
yapmamasi

Kiiciik kardesinin olumsuz izleyen

biiyiik kardesin tepkisi

(Kaynak: Yesilyaprak B (2003). Gelisim ve 6grenme psikolojisi, Pegem yayincilik, s. 226)
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1.8.1.2.2. Model Alnan Davramslarin Sonuclarinin Ogrenmeye Etkisi

Sosyal-biligsel kuramin Onciisii olan Albert Bandura, davranislarin sosyal
Ogrenme yasantillar1 i¢cinde gozlem ve model alma yoluyla kazamldigmi
vurgulamistir (190). Bu yaklasima gore, ogrencilerin yapmis oldugu istenmeyen
davraniglar 6gretmen tarafindan onaylanmadigina dair tepki alinmali, aksi takdirde
onu diger Ogrencilerin taklit etme durumu ortaya c¢ikabilir. Fakat istenmeyen
davranigsa kars1 verilen tepki bir baska istenmeyen davranisa model olusturacak

sekilde olmamalidir.

ORNEK: Kardesine fiziksel gii¢ kullanan bir cocuga babasi tarafindan fiziksel ceza
verilmesi fiziksel gii¢ kullanma modeli ortaya cikarir; ancak olumsuz davraniglarin -
eger baskasina zarar vermiyorsa — gormezden gelinerek olumlu davraniglarin

pekistirilmesi daha ¢ok tercih edilen yoldur (191).

1.8.1.2.3. Gozlem Yaparak Ogrenme:

1. Dolayh etki yoluyla bagkalarinin davranislarinin sonunda onlarin alacaklar1 6diil
veya cezay1 gozlemleyenin ayni davranisi yapip yapmama kararma etkisi. Ornegin,
bir sinifta istendik davranista bulunan bir 6grencinin 6gretmeni tarafindan dviilmesi,

odiillendirilmesi dolayisiyla diger 6grencilerin bu basarili 6grenciyi model almalari.

2. Model alnan Kkisinin yaptig1 davramsta odiill ve ceza alinmasina ragmen
gozlemleyenin modelinin davranigini taklit etmesine, pekistirmesine ragmen ilgimizi
ceken yeni davramslar Ogreniriz. Ornegin, insanlar araba kullanmaya yeni
basladiklarinda daha dikkatlidirler. Ciinkii dikkatli araba kullanma ile ilgili uyarilar

almiglardir. Dikkatli ve dikkatsiz araba kullanmayi1 seyrederek sonunda neler
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oldugunu izleyerek, kendilerinin nasil davranmasi gerektigini dgrenirler (2, 76, 150,

172, 191).
1.8.1.2.4. Sosyal Ogrenme Kuramumn Dayandigi Temel ilkeler
Bandura’nin sosyal 6grenme kuramu 6 temel ilkeye dayanmaktadir. Bu ilkeler;

1. Karsihkh Belirleyicilik; Kisilik o6zellikleri ve c¢evre kosullar1 davranisi
bicimlendirir ve birbirini etkiler. Bir sonraki davranig bu etkilesimin bir iiriiniidiir.
Yani 6grenmeyi; birey, cevre ve davranis olarak 3 temel faktor birlikte olusturur.

Birey

/ N\

Davraniy «— Cevre

Sekill. Karsihkh Belirleyicilik
2. Sembollestirme Kapasitesi: Insanlar zihinlerinde sembollestirilmis bilissel
yapilar olustururlar ve bu yapilar daha sonraki davranislari etkiler, bi¢cimlendirir.
Semboller insanlarin zihninde diinyadaki gordiiklerinin temsilcileridir.
3. Dolayh Ogrenme Kapasitesi: insanlar gozlem yoluyla 6grenme kapasitelerini
artirirlar. Bagkalarinin deneyimlerinden dgrenilmesi insanlarin 6grenme kapasitesi ve
hizini yiikseltir.
4. Ongorii Kapasitesi: Birey gelecekte karsilasacagi durumlarla ilgili davranislarini
planlayabilir.
5. Oz Diizenleme Kapasitesi: Bireyin gosterecegi davramslarla ilgili kendi
yeteneklerini ve kapasitesini diisiinmesi 6nemlidir (davranis1 yonlendirme, kontrol).

Insanlar kendi hayatlarini kontrol etme ve diizenleme giiciine sahiptirler.
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6. Oz Yargilama Kapasitesi: Baskalarimin davranislarmi gozlemleyip 6grenen birey
kendi davranislarin1 kontrol etmelidir. Bireyler kendi fikirlerini ve diisiincelerini
uyguladiktan sonra sonuglar1 degerlendirir ve kendisini yargilayabilir (18, 145, 148,
189, 191).
1.8.1.2.5. Oz-yeterlik

Bireyin karsilagsmis oldugu giicliikklerle nasil basarili olabilecegine iliskin
kendisi hakkindaki inancidir (18, 109, 186, 191). Gozlem yoluyla 6grenme ile yeni
biligsel, duyussal ve psikomotor davraniglar kazanilabilir veya onceki davramiglar
pekistirilebilir. Sosyal 6grenme kuraminda 6z yeterlilik kavrami bireyin basarili
olabilecegine iligkin kendini yargilamas: inancidir ve Ogrencilerin 0z yeterlilik
algilariin gelistirilmesi ¢ok Onemlidir. Birey kendi davramglarin gozlemleyip

degerlendirerek kontrol edilebilir (107, 134).

Tablo 3. Ozyeterligi Yiiksek ve Diisiik Olanlarin Karsilastirilmasi
(")z-yeterligi yiiksek olan Bireylerin (")z-yeterligi Diisiikk Olan Bireylerin
Ozellikleri Ozellikleri
-Karmasik olaylarla bas edebilmek -Olaylarla bas edememek
-Problemlerin iistesinden gelmek -Umutsuzluk ve mutsuzluk
-Calismalarinda sabirli olmak -Problemlerle karsilastiklarinda kendilerini
-Bagarmak i¢in kendilerine giivenmek yetersiz bulmak
-Okulda daha basarili olmak -IIk denemelerinde basarisiz olurlarsa tekrar
-Meslek hayatlarinda daha basarili denemekten kaginmak
olmak -Kendi gayretlerinin sonucu pek

degistirmeyecegine inanmak

(Kaynak: Yesilyaprak B (2003). Gelisim ve 6grenme psikolojisi, Pegem yayincilik, s. 229)
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Oz-yeterligin gelismesini saglayan kaynaklar 4’e ayrilir. Bunlar:

1. Harekete gecirici iistiinliik deneyimleri (Yasant1): Bireyin dogrudan kendi
yaptig1 basarili ya da basarisiz etkinlikler sonucunda elde ettigi bilgilerdir.

2. Dolayh yasantilar: Bireyin kendine benzer bagska kisilerin basarili ya da
basarisiz etkinlikleri, bireyin ayni etkinlikleri kendinin de basarabilecegine ya da
basaramayacagina iliskin yargisini giiclendirir.

3. Sozlii ikna: Bireyin basaracagina ya da basaramayacagma iliskin tesvikler,
nasihatlar, ogiitler degisik Olciilerde 6z-yeterlik yargisini etkiler.

4. Psikolojik durum: Bireyin belli gorevi bagarma ya da basarisiz olma beklentisi

0z-yeterlilik algisim etkiler (32, 191).

Tablo 4. Oz-yeterlik Kaynaklari

Kaynak Yapilacak Isler
Yasanti ve sonucu  -Yapilacak isi parcalara ayirmak (kolaydan zora dogru)
-Yapamama korkusunu asamali olarak azaltmak

-Kendi kendine 6grenme firsati

Dolayh yasanti -Canl1 ve gercek model
-Sozel ikna
Sembolik model -Oneriler

-Yapabilecegine inandirmak
-Kendi kendine ikna etmek
-Geri bildirim

Psikolojik durum -Korkunun azaltilmasi
-Rahatlamak
-Zihinde korkuyu azaltmak
-Korkular1 yenmek

(Kaynak: Yesilyaprak B (2003). Gelisim ve 6grenme psikolojisi, Pegem yayincilik, s. 230)
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Bandura’ya gore davrams iistiinde etkili olan temel kavramlardan ikisi 0z
yeterlik ve 0z diizenlemedir. Daha once de tanimlandig1 gibi, 6z yeterlik; bireyin
durumlarla bas etme, belli bir etkinligi organize edip basarili olma kapasitesine
iligkin yargisi, inancidir (148).

Davranis iizerinde etkili olan bir diger kavram da 6z diizenlemedir. Oz
diizenleme yeterligini kazanabilmek icin cocugun kendi performans standartlarmin
gelistirilmesi gerekir. Ana baba ve 6gretmenler ¢ocugun kendine 6zgii performans
standartlarin1 gelistirmesine yardim etmelidir. Bu amagla c¢ocuklarin, statiisii
erisilemez goriiniip c¢ocugun goziinii korkutan modellere degil, cocugu caba
harcamaya tesvik eden, dogrular1 ve yanliglar1 ayirmasini saglayan akran gruplar1 ve
diger modelleri gozlemeleri, onlarla caligmalar1 saglanmalidir.
Cocugun belirledigi standartlar ya da hedefler acik, belirgin ve ulasilabilecek
yakimlikta olmalidir (112).
1.8.1.2.5.1. Davramsta 6z-yeterligin rolii:

Kisinin bir davranisi yapabilecegine dair kendine olan inanci ve yaptigi
davranigin sonucunun basarili olabilmesi ile ilgili beklentileri kisinin davranisi
yapmasina etkilidir. Yapilacak davranisin sonucu 6nemli fakat kisinin bu davranisi
yapabilirligi hakkinda kendine inanmas1 daha da onemlidir (19).

Oz-yeterligin Etkisi: Oz-yeterlik, kisinin yapacagi davrams ile kendi
kapasitesinin rtiisiip ortiismediginin kisinin kendisi tarafindan fark edilmesidir. Oz-
yeterligin gelismesi bireyin; yeterlilik beklentisi, genelleme ve giiclendirme
konusundaki giiciine baghidir. Oz-yeterligin gelismesinde bireyin su ii¢ boyuttaki

yaklagimi belirleyici olur;

1. Yeterlik beklentisi: Bireyin yapilacak isi kolay-zor-¢ok zor olarak algilamasi ve

basarip basaramayacagina iliskin degerlendirmesi (6n kestirim),
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2. Genelleme: Bireyin 0Ogrendigi bir davranisi benzer durumlara transfer
edebilmesi ve uygun durumlarda kullanabilmesi

3. Giiclendirme: Bireyin bir davranis1 yapabilecegine giiclii bir sekilde inanmasi.
Bu inanct giiclii olanlar, basarisiz kaldiklar1 deneyimlerde dahi goriislerini

degistirmezler. Tam tersi basarisiz yasantilar bireyi daha da giiclendirir (20).

1.8.1.2.5.2. Gozlem Yoluyla Ogrenme Siirecleri

Gozlem yoluyla 6grenmenin 4 temel siireci vardir. Bunlar;

»  Dikkat
»  Hatirlama (Zihinde Tutma)
»  Davraniga Doniistiirme

»  Gidiileme (152, 191).

Sekil 2. Gozlem Yoluyla Ogrenme Siirecleri

Model Alinan Olaylar
Model Davramsmn Ozelligi DIKKAT Gozlemleyenin
Ozelligi
- Basit - Algilama kapasitesi
- Acgik - Yatkinlik
- 1lgi cekici - Tercih etmek
- Islevsel - Duygusal durum
HATIRLAMA
- Sembollerle kodlamak
- Diizenlemek - Zihinsel beceriler
- Deneme ve tekrar - Zihinsel yap1
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1l

DAVRANISA DONUSTURME
- Temsil etme - Fiziksel kapasite
- Gozlemlemek
- Geribildirim
GUDULEME
- Harekete gecirme - Tercihler
- Degerler
- Egitimler
- Standartlar

Il

Modelden  gozlemledigi
davraniga uygun
davranista bulunmak

(Yesilyaprak B, 2003, Gelisim ve dgrenme psikolojisi, Pegem yayincilik, s. 232)

» Dikkat Etme Siireci: Sosyal 6grenme kuraminda ilk adim dikkattir. Gézleyenin,
modelin  davraniglarmi  izlemesi ve algilamasi  gerekmektedir. Modelin
davranislarindaki, basitlik, aciklik, ilgi ¢ekicilik ve islevsel olmasi dikkat siirecini
etkilerken, gdzlemcinin tercihleri, hazirbulunuslugu, duygusal durumu ve algilama
kapasitesi bu siireci etkilemektedir.

» Hatirlama (Zihinde Tutma): Dikkat edilen davranisin gozleyen tarafindan
zihinde tutulmas: gerekmektedir. Gozleyen modelin davranislarmi sembollestirerek
kodlamakta ve bellekte saklamaktadir. Kodlama siirecinde sdzel semboller, gorsel
semboller agirlikli olarak kullanilmaktadir. Hatirlama siirecinde gézleyenin modelin
davraniglarini zihinsel olarak tekrar etmesi gerekmektedir.

> Davramsa Doniistiirme: Uciincii asama, gozleyenin bellekte kodladigi

davraniglar1 yerine getirmesidir. Zihinde saklanan ve tekrar edilen davranislar
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gozleyen tarafindan psiko-motor (bedensel) olarak yerine getirilir. Davranisa
doniistirme asamasindaki en Onemli Ozellik gozleyenin fiziksel kapasitesidir.
Gozleyen davranisi yerine getirdiginde, yerine getirdigi davranig ile gozledigi
davranig arasinda bir fark goriir ise diizeltme islemine girisecektir.

» Giidiilenme: Sosyal 6grenme kuraminda model alman yaptig1 davranislar
sonucunda cevreden olumlu doniitler alir ise bu davraniglarin yapilma sikligi
artacaktir. Sosyal 6grenme kurami davranis¢1 yaklagimlardaki giidiilenme anlayisina
kars1 cikarak bireyin yaptigi bir davranig sonucunda karsilastigi duruma gore
etkinligi yapma ya da yapmama egiliminde olmadigini ifade etmektedir. Kurama
gore gozleyeni giidilleyen modelin yaptigi davranis sonucunda elde ettigi

kazanimlardir (32, 156, 148, 152, 191).

SOSYAL OGRENME KURAMININ BiREYSEL DANISMANLIK
EGITIMINDE UYGULANMASI
Uygun Model Kullanmak:
» Bireysel damisman Ogrencilerin dikkatini hangi davranisi model almalarmni
istiyorlarsa o davranisa dogru yonlendirmelidirler. Bireysel danigman ilk Once
yapilacak islerde kendini model olarak sunabilir.
» Bireysel danigmanin uygun model olmasi Onemlidir. Bandura’ya gore
gozlemleyerek yeni bir seyler 6grenmek dogrudan pekistire¢ yoluyla 6grenmekten
daha etkilidir.
» Bilinen davraniglarin modeller tarafindan uygulandigimi goézlemlemek o
davraniglarin giiclendirilmesini saglar.
» Sosyal 6grenme kuraminda bireysel danismanin model olma durumu danismanin

niteligi ile dogru orantilidir.
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> lyi bir bireysel danisman sadece bir grup tarafindan model alinabilir. Bu durumda
bireysel danigmanin gorevi Ogrencilerin beklenti ve amacglarini taniyarak onlarin
istendik davranislara dikkat etmelerini ve model almalarini saglamak olmalidir (69,
154).
OZ YETERLIGIN GELISTIRILMESI
Basaramama korkusu yasayan Ogrencilere bireysel danismanin yapabilecegi
rehberlik iki yoldan olabilir;
» Yapilacak faaliyet alt boliimlere boliiniip 6grenciye sunulmali.
> Ogrenciye diger bir danisman, 6gretmen ya da dgrenci tarafindan destek verilerek
basarma duygusunu gelistirmeli.

Isbirligine dayali 6grenme yaklagimi tercih edilmektedir. Ogrencilerin
basarisiz oldugunu goren bireysel danisman kendisinin danigsmanlik bilgi ve
becerilerini sorgulayarak 6z yeterlik inan¢larimi gelistirmeye ¢alismalidir (154, 152,

153).

1.8.2. IDRAR YOLU ENFEKSiYONU ILE ILGILI KURAMSAL BiLGILER
1.8.2.1. IDRAR YOLU ENFEKSIYONU TANIMI

Uriner sistem, kani filtre ederek idrar olusturan “bobrek”; olusan idrar
bobrekten tasiyan “lireter”; idrar1 depolayan “mesane” ve idrar1 mesaneden alarak
viicut digina atilmasimi saglayan “iiretra” isimli organlardan olusan bir sistemdir (48).
Idrar yolu enfeksiyonu (IYE) cocuklarda en sik goriilen bakteriyel enfeksiyonlardan
biridir. IYE deyimi iiriner sistemde bakteri c¢ogalmasi anlamina gelir ve
asemptomatik bakteriiiriden gram negatif sepsise eslik eden akut pyelonefrit ve

kronik pyelonefrite kadar degisen heterojen bir grubu temsil eder (26, 59, 76, 170).
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IYE neonatal donemden geriatrik yasa kadar uzanan her yasta ve cinste
goriiliir. Kadinlarda yenidogan donemi haric erkeklerden fazla gozlenir. IYE deyimi
mikroorganizmanin tipine (bakteriyel, fungal, viral), yerlesim yerine (asagi veya
yukari tiiriner sistem), semptomlarn bulunup bulunmamasina, komplike olup-
olmamasma, tekrarlayici Ozelligine, iiriner sistem anomalileriyle birlikteligine ve
akut veya kronik enfeksiyon davramsina gore degiskenler gosterir. Bu nedenle IYE
tanis1 konduktan sonra riskli gruplarin belirlenmesi gerekmektedir. Bu grupta
antibiyotiklerle enfeksiyon tedavi edilse bile hipertansiyon, ilerleyici kronik b&brek
harabiyeti gibi komplikasyonlar 6nlenemeyebilir (26, 59).

IYE, iiriner sistemin degisik bolgelerinden kaynaklanabilir. iki smifa ayrilr;
1) Ust IYE; pyelonefrit 2) Alt IYE; sistit, iiretrit ve prostatittir. Pyelonefrit; bobrek
parankiminin enfeksiyonudur. Sistit; Mesanenin enfeksiyonudur. Uretrit; iiretranin

enfeksiyonudur. Prostatit; prostat bezinin enfeksiyonudur (5, 126, 160).

1.8.2.2. IDRAR YOLU ENFEKSiYONU GORULME SIKLIGI

IYE’ lar1 ¢ocuklarda eriskinlere gore daha siktir. Cocukluk yaslarinda iist
solunum yollar1 enfeksiyonlarindan sonra en sik rastlanilan enfeksiyonlar iiriner
sistem ile ilgili enfeksiyonlardir (65, 93, 94, 124, 170). Yeni dogan donemi diginda
IYE kizlarda erkeklere oranla daha sik goriiliir. Bunun nedeni kizlarda iiretranin daha
kisa olusu ve diski bulagmasi ile assenden enfeksiyonun kolaylikla olusmasidir (59,
124).

Cocukluk ¢caginda semptomatik ve asemptomatik bakteriiiri prevalansi yas ve
cinsiyete degisiklik gosterir (59). IYE semptomsuz (asemptomsuz bakteriiiri) da
seyredebildiginden kesin insidansi saptamak ancak toplum taramalar1 ile miimkiin

olmaktadir. Yeni dogan doneminde insidans %1, daha biiyiik yaslarda kizlarda %1-2,
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erkeklerde %0,003 olarak bildirmektedir. Kiz ¢ocuklarin %5’ 1 ilk ve orta dgretim
donemlerinde en az bir kez IYE gecirir (124). Okul 6ncesi ve okul ¢agmndaki
cocuklarda bakteriiiri riski erkeklerde %0,04-0,02, kizlarda %0,7-1,9 arasindadir. 11
yas Oncesi ¢ocuklarda erkeklerde %1,1, kizlarda %3 oraninda asemptomatik IYE
saptanmistir. Yapilan bir calismada ise 7 yasma kadar olan donemde erkek
cocuklarda %1,6, kiz ¢cocuklarda %7,8 Kkiiltiirle gosterilen, asemptomatik bakteriiiri

saptanmustir (59).

1.8.2.3. IDRAR YOLU ENFEKSiYONUNUN ETYOLOJiSi

IYE’ larinda en sik rastlanilan etkenler gram (-) enterik bakterilerdir. E. coli
komplike olmayan IYE’ larmin %80-90’nindan sorumludur (26, 34, 59, 167). E.coli’
nin gecirilen ilk enfeksiyonda etken olabilme olasilig1 ¢ok yiiksek olmakla birlikte
ikinci ve daha sonraki enfeksiyonlarda bu siklik giderek azalir. Idrarda iiretilen E.
coli hastanin gaita florasindaki E. coli ile serolojik olarak aynidir. %5-10 vakada
gram pozitif mikroorganizmalarin sorumlulugu so6z konusu olup S. faecalis ve
stafilokok tiirleri 6n plandadir (56, 59, 124). Goriilen diger bakteriler ise (klebsiella,
enterobakter, proteus, stafilokok, psddomonas, sitrobakter, serratiadir). Bu
bakterilerin %10 oraninda etkili oldugu bilinmektedir. Kronik pyelonefritte
bakterilerin L formlar1 da sorumlu tutulmaktadir. Bunlar hiicre zarlarmi kaybetmis
bakterilerdir ve bobrek medullasinin hipertonik ortami iiremelerine elverislidir.
Kosullar uygun oldugunda hiicre zarlar1 yeniden olusabilir. Hiicre zar1 iizerine etkili
antibiyotiklerin bu mikroorganizmalar iizerine etkisi olmamaktadir.

IYE’ larinda viral ve fungal etkenlerin 6nemi heniiz tam olarak anlasilmis
degildir. Baz1 hemorojik sistitlerde etken olarak adenoviruslarin bulunusu viriislerin

de IYE’ larinda etken olarak bulunabileceklerini diisiindiirmiistiir. Mantarlar,
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ozellikle Candida albicans bobrekte kolonize olabilmekte ve iireterlerde mantar
kiimeleri tarafindan tikanmalar olusabilmektedir. Tiiberkiiloz basillerinin de kronik
IYE’ na yol acabildikleri unutulmamalidir.

IYE’ nda birden fazla etkenin saptanmasi genellikle bir kontaminasyonu
diisiindiirtir. Bunun disinda kronik tekrarlayan enfeksiyonlarda, yabanci cisim ile
veya instriimentasyondan sonra olusan enfeksiyonlarda birden fazla etken
bulunabilir. IYE’ nun ortaya c¢ikisi, mesanenin bosalma giiciiniin ve idrar
asidifikasyon yeteneginin iyi olmasi, nonspesifik bakterisid faktorlerin ve
antikorlarm varligi ile engellenir (59, 124).

1.8.2.3.1. idrar Yolu Enfeksiyonunu Etkileyen Faktorler

1.8.2.3.1.1. Konaka ile iliskili Faktorler

» Renal veya mesane taglari, timorleri
» Papiller nekroz
» Konjenital, postoperatif veya potenfeksiyoz striktiir, valv veya band
» Retroperitoneal fibrosis
> Urik asit nefropatisi
> Intramural parankimal skarlar
Postenfeksiyon, Postinflamatuvar (immiin veya ilag iliskili)
» Prepusyum varligi
» Antibiyotik kullanimu ile vajinal floranin eradikasyonu
> Uriner sakretuar IgA yetersizligi
> Uroepitelyumda reseptor yogunlugu
» PI kan grubu

» Kan grubu tipleri (59).
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1.8.2.3.2. Enfeksiyonu Kolaylastiran Faktorler

1.8.2.3.2.1. Genital ve Makat Bolgesinin Temizliginin Iyi Yapilamamasi

Genital ve makat bolgesinde travmalarin olmasi, kil kurdu, kronik kabizlik, dar
elbise giyme, idrar tutma, az iseme, VUR, metabolik nedenler, iseme disfonksiyonu,
siinnetsiz olma, antibiyotik kullanimi ile vajinal floranin eradikasyonu, bobrek-

mesane taslar1 ve tiimorleri, tiriner sekretuvar IgA eksikligi

1.8.2.3.2.2. Perineal ve Periiiretral Faktorler

IYE’ larmin birgogunda, bakterilerin giris yolu olarak iiretray1 kullandiklar1
hakkinda ¢ok sayida klinik ve deneysel kanit mevcuttur. IYE’ na neden olan
mikroorganizmalar daha once de belirtilmis oldugu gibi siklikla perineyi kolonize
eden fekal flora bakterileridir. Vajinal mukoza veya siinnet derisine yapisan fekal
flora bakterileri iiretra ¢cevresinde kolonize olduktan sonra iiretra agzindan mesaneye
ulasmaktadirlar. Kadm ve cocuklarda tekrarlayan IYE’ lara neden olan bakteriler
perineden alinan kiiltiirlerde de iiremektedirler. Kizlarda IYE’ larnin daha fazla
goriilmeye baslamasinin 6nemli nedenlerinden biri iiretranin kizlarda daha kisa
olmasidir. Perine bdlgesinin hatali silinmesinin veya banyo kopiiklerinin kiz
cocuklarinda IYE riskini arttirdigi dogru degildir. Assenden enfeksiyondaki en
onemli faktor bakterinin iiroepitel hiicrelerine yapisabilme kabiliyetidir. Bunu da
bakterinin viriilans1 yaninda konagm savunma mekanizmalarindaki yetersizlik

belirlemektedir (82).

1.8.2.3.2. 3. Mesanenin Periyodik ve Tam Olarak Bosalamamasi

Idrar 37 derecede iyi bir kiiltiir ortanm oldugundan mesanenin periyodik ve tam
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olarak bosalmasi enfeksiyonlara karsi direncte ©onemli bir faktordiir. Mesane
kaslarinin yetersiz kasilmasi ya da mesanede rezidiiel idrar kalmasmna yol agan
bozukluklar, etkenlerin tiremesine uygun ortam saglarlar. Boylece mesane tam olarak
bosalmamis olur (124).
1.8.2.3.2.4. iseme disfonksiyonu

Disfonksiyonel iseme, detrusor-sifinkter dissinerjisi diye de adlandirilan bu
klinik tablo tipik olarak 3-7 yaslar1 arasinda goriiliir, detrusor kasinin aninhibe
kasilmalarina istemli iiretral kasilma eslik eder, hastalarin biiyilk kisminda
inkontinans vardir. Hastanin iseme paterni tanida ¢ok dnemlidir. Giin i¢inde birgok
kez ani idrar yapma veya sikigsma hissi goriiliir. Mesanenin istemsiz kasilmalarini
engelleyemeyen hasta, idrar kagirmayr Onlemek icin bacaklarin1 ¢aprazlar,
‘squatting’ (¢Omelerek topugun perineye bastirilmasi) veya benzeri manevralar
yapar. Miksiyosistoiiretrografi ve ultrasonografide mesane duvarinin kalinlagmasi
goriiliir. Urodinamik c¢alismalarda inhibe detrusor kasilmasi ve iiretral kasilma
gozlenir. Bu ¢ocuklar IYE’ na ve VUR’ ye predispozedir. Artmus intravezikal basing
yalnizca mesanenin dolma donemindedir, bu nedenle mesane c¢ikim
obstriiksiyonlarma gore daha az olasilikla asenden pyelonefrit goriiliir. Tedavide
antikolinerjik ajanlar, biofeedback uygulanir. Gelisimsel bir bozukluk olmasi

nedeniyle yakinmalar tedavi edilmeyen hastalarda bile yasla diizelir (59).

1.8.2.3.1.3. Mesane lle Tlgili Faktorler

IYE’ larmin ortaya cikisinda periiiretral kolonizasyon ©nemli bir etken
olmasima ragmen mesaneye ulasabilen bakteriler her zaman enfeksiyon baslatmay1
basaramazlar. Idrar1 steril halde tutabilmek icin mesanenin elinde de bazi savunma

silahlar1 vardiwr. Bunlarin basinda mesanenin sik ve tam olarak bosaltilarak
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bakterilerin disar1 atilmasi gelir. Saglikli bir mesane icini bosaltarak kendisine
ulasmis bakterilerin %99’unu disar: atabilir ve geride kalan ¢ok az sayidaki bakteri
residii idrar miktar1 da minimalse bir sonraki isemeye kadar iireyebilecek firsati
bulamaz ve sonraki isemelerle tiimiiyle temizlenmis olur (82).

Normal mesane, kateterle mesaneye ulastirilmis mikroorganizmalar1 72 saat
icinde uzaklastirma 6zelligine sahiptir (26, 59). Bu nedenle disfonksiyonel isemeyle
tekrarlayan IYE’ lar1 arasinda iliski vardir. Kiiciik kapasiteli, unstabil mesanesi veya
residii kalan biiylik hacimli mesaneye sahip cocuklarda enfeksiyon daha siktir.
Benzer sekilde tekrarlayan IYE’ lariyla kabizlik arasinda da belirgin bir korelasyon
vardir. Bu iligki teorik olarak mesanenin ve mesane boynunun digk: Kkiitlesi
tarafindan mekanik olarak baskilanmasindan kaynaklaniyor gibi goriilse de, asil
nedenin konstipasyonlu ¢ocuklarda ayn1 zamanda disfonksiyonel isemenin varligidir
(82). Ayrica, erkeklerde gerek prostatik sivinin antibakteriyel ozelligi ve gerekse

iiretranin uzunlugu kadinlardan daha az IYE goriilmesini aciklar (26, 59).

1.8.2.3.1.3. 1. idrarin Asiditesinin Bozulmasi

Normal idrar ph’1 4.8-6.2°dir. IYE olusmasia neden olan etmenlerin pek cogu
asit ortamda daha yavas iirerler. Idrar asiditesi, enfeksiyonu tek basina yok edemese
de tedaviyi giiclendirir ve savunma mekanizmasina destek olur. Yani asiditenin

yiikselmesi bakterilerin daha iyi iiremesine neden olur (104, 120, 124).

1.8.2.3.1.3. 2. Nonspesifik Bakterisid Faktorler

Mesane mukozasinda, mukoza ile direkt iligkide olan mikroorganizmalari eriten
nonspesifik bir faktor bulunmaktadir. Faktor bosalmis durumdaki mesanede kalan

mikroorganizmalar1 etkisiz duruma getirir. Erkeklerin prostat salgilarinda 1siya
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dayanikli, diisiik molekiiler agirlikta bir bakterisid madde saptanmis ve erkeklerde
enfeksiyon olusmasinda bu faktorlerin koruyucu rol oynadigi diisiiniilmiistiir (104).
1.8.2.3.1.3.3. Antikorlar

Pyelonefrit gibi bobregi ilgilendiren durumlarda ortaya c¢iktigr goriiliir.
Antikorlarm koruyucu degerleri sinirli olmakla birlikte alt ve iist IYE olan cocuklarin
idrarinda yiiksek diizeyde immunglobuliin A bulunmakta ve bunun enfeksiyonlarin
tekrarinda koruyucu rol oynadig: diistiniilmektedir. Ancak bu etkiler mesanenin tam

ve muntazam bosaltildiginda etkili olmaktadir (120, 124).

1.8.2.3.1.3.4. Uriner Sistem Anomalileri

Bu anomaliler IYE olusmasinda onde gelen ve bu sisteme ait yapisal
bozukluklardir. En sik rastlanilanlar1 da vezikoiireteral reflii, obstriiktif lezyonlar,

renal hipoplazi, displazi, bobrek kistik hastalig1 gibi kongenital anomalilerdir.

1.8.2.3.1.3.5. Vezikoiiretral Reflii

Normal olarak mesanede toplanan idrar bébrege geri donmez. Vezikoiireteral
refli (VUR) (mesanede toplanan idrarin bobreklere dogru geri kagisi) mesanedeki
mikroorganizmalarm yukari iiriner sisteme tasinmasina neden olur (16, 99).

Tekrarlayan IYE olan ¢ocuklarm %25-50’sinde (ortalama %35) VUR vardur.
IYE olmayan cocuklarda VUR % 0,4-1,8 arasinda goriilir. VUR’ de bobrek
enfeksiyonu gelisimi kolaylasi. VUR’su olan vakalarda atesli IYE tanisi
konuldugunda, vakalarin %80’ ninde renal skar gosterilir, refliisii olmayan vakalarda
bu oran %60 tir (15, 59).

IYE’ lar1 ile birlikte goriilen bu durumun tedavisi, halen ¢oziilememis bir sorun

halindedir. Akut IYE geciren hastalarmn % 25’inde, az miktarda reflii mevcuttur,
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ancak enfeksiyonun kontrol altina alinmasi ile ortadan kalkar. Enfeksiyon gectikten
6-12 ay sonra, hala reflix devam ediyorsa, lireterlerin yeniden implantasyonu
seklinde cerrahi girisimlerin yapilmasi gereklidir. Buna karar verebilmek icin,
hastalarin en ¢ok 1 yil siireyle, konservatif tibbi tedavi gdormiis olmasi ve aldigi
koruyucu antibakteriyal tedavi ile birlikte, diizenli olarak idrar kiiltiirii yaptirmis
olmasi1 gereklidir. Eger bobrek fonksiyonunda ilerleyici tabiatta bir kotiileme varsa,
veya refliix nedeni ile list toplayict sistemlerde yapisal degisiklikler meydana
gelmigse cerrahi miidahale yapilmasina karar verilebilir. Bu gibi durumlarda,
reterlerin  reimplantasyonu veya idrar akimi diversiyonu gibi yOntemler
uygulanabilir. Bununla birlikte, uzun siireli konservatif tibbi tedavi, hastalarin
cogunda ameliyata ihtiya¢c birakmayacak sekilde bir iyilesme temin etmektedir.
Bundan bagka cerrahi girisim konusunda karar verirken asir1 derecede dikkatli olmak
gerekir (124).

Eniirezis ya da eniirezis nokturna (EN) 4-5 yasindan biiyliikk cocuklarda
yinelenen (haftada en az 2 kez) uykuda iseme olarak tanimlanir. Hem gece hem
giindiiz veya sadece giindiizleri olan idrar kagcirma ise idrar inkontinanasi olarak
tanimlanir (33, 52, 55, 181). EN okul cagindaki cocuklarda sik karsilasilan bir
sorundur. 5 yasindaki cocuklarin yaklasik % 15’inde, 7 yasindakilerin %5-10’unda
goriilmektedir (33, 129, 181).

Eniirezis ¢cocugun yasaminda ¢ok biiyiik bir etki yapar. Bu cocuklar i¢in kamp
gezileri gibi sosyal aktiviteler biiyiik bir stres yaratir. Giindiiz kagiran ¢cocuklar daha
cok sorun yasarlar. Bu ¢ocuklarin okul problemleri de vardir. Okul giinlerinde kuru
kalmak bu cocuklar i¢cin ¢ok biiyiik bir miicadeleyi gerektirebilir. Eniirezis bir
hastalik degil, bir semptomdur. Nonorganik etmenler diisiiniilmeden Once organik

etmenler elenmelidir (97, 139). Diiirnal eniirezis; voiding disfonksiyonu terimiyle
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eslestirilmektedir.  Okul cagi donemi cocuklarda goézlenen giin ici 1slakliginin
yaklasik orami %5-10 arasindadir. Belirtilen iiriner inkontinans prevelans: da
degisken olabilmektedir (55). Helstrom ve arkadaslarinin 3556 cocuk ile yaptiklar:
bir c¢alismada, kizlarin %6’sinda, erkeklerin %3.8’inde iiriner inkontinans
bulunmustur. Bloom ve arkadaslarinin ¢alismasinda ise iiriner inkontinans 7. yasta
%5, 6. yasta %10 ve 8. yasta %10 olarak saptanmustir. 5-12 yaslar1 arasindaki 2292
cocukla yapilan diger bir caligmada, diiirnal 1slaklik %35,5 oraninda rapor edilmistir.
Disfonksiyone Voiding’e rekiirren IYE ve konstipasyon gibi klinik durumlar
eklenmektedir (143). Kubilay ve ark (2006) bir ilkogretim okulu birinci smif
ogrencileri iizerinde yaptiklar1 calismada 6grencilerin % 8,5’inin eniirezisi oldugunu
saptamiglardir (108).

Organik nedenlerle bir mesane kontraksiyonunu baskilayamayan ¢ocuklarda
norolojik gelisim gecikmeleri olan bir ¢ocuk istemsiz idrar kagirabilir. Ancak bu
sebep irritabl bir mesanenin fizyolojik bir yaniti olabilir (139).

Giindiiz altin1 1slatan ¢ocuklar arasinda fonksiyonel inkontinansin ii¢ sendromu
en onemlileridir. Bunlar urge inkontinans (klinik olarak ani idrar yapma istegi, sik
iseme ile birlikte mesanenin lirodinamik olarak instabilitesidir); isemeyi erteleme
(liriner retansiyon ile birlikte isemenin ertelenmesi olarak tanimlanir) ve detrosour
sfinkter koordinasyon bozuklugudur (iseme sirasinda dis iiretral sfikterin gevsemesi
yerine kasilmasi ile karakterize disfonksiyonel isemedir). Daha az yaygin bi¢imleri
tembel mesane sendromu (sik olmayan isemeler ve retansiyon), giilme eniirezisi
(giilme tarafindan provoke edilen mesanenin tiimiiyle bosalmasi ile karakterizedir) ve
stres inkontinanstir  (liretral sfinkter yetersizliginden kaynaklanan artmis

intraabdominal basing sirasinda iseme) (180).
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Inkontinans, idrar tutma aliskanhg: ve acil idrar yapma istegi gibi farkli mesane
semptomlar1 ile daha onceden IYE gecirmis olma arasinda anlamli bir iliski
bulunmustur. Bu iliski diger caligmalar tarafindan da dogrulanmistir. Erken
cocuklukta IYE olusumu yaygin bir sorundur; bir calismaya gore 7 yasindaki kizlarin
%8,4 {iniin, erkek ¢ocuklarin %1,7’sinin 7 yasindan 6nce 1YE gecirdigi saptanmustir.
Kizlarin %39’unda ve erkek cocuklarin %13’linde tekrarlayan enfeksiyonlar
olusmustur (179).

Giindiiz altin 1slatma; Meadow giindiiz altin1 1slatma i¢in kisa siireli (gecici
1slatma), asir1 ebeveyn ilgisi (6nemsenmeyen 1slatma) ve kisisel hijyenin ihmali
(dikkatsizlik 1slatmas1) olmak iizere non sendromal tanimlayici bir siniflamay: ileri
stirmiigtiir. Aym1 zamanda her iic siddet derecesi 1slatmanin biiyiikliigiine ve
goriintiisiine bagl olarak degisebilir. Bu tiirden eniirezis geleneksel olarak primer ve
sekonder sekle boliinebilir. Tekrardan, bu tam tek sekilde degildir. Tanimlarda
kuruluk siiresi bir, iigiin tizerinde, alt1 aylik ve 12 aylik sekildedir. Primer noktiiriden
eniirezis ‘“normal mesane fonksiyonuyla birlikte primer tek semptomlu noktiiriden
eniirezis” ve “acil idrar yapma istegi, idrar yapmay1 erteleme, diskoordinasyon, fakat
glindiiz hi¢ altin1 1slatmama gibi giindiiz iseme sorunlar1 olan tek semptomlu
olmayan noktiiriden eniirezis” olarak ikiye ayrilabilir.

Cocuklarda idrar inkontinansinin muhtemelen multifaktoriyel patofizyolojisi
tam anlagilmamistir ve tedavi secenekleri ampiriktir. Ogrenilmis hatali davranis ve
sinir sisteminin olgunlasmasindaki gecikme ¢ogu vakada suglanmakta ve tedavide
davranigsal ve medikal yontemler kullamlmaktadir. Idrar inkontinansli cocugun
baslangic degerlendirmesi, norolojik ve iirolojik anomalilerin ekarte edilmesiyle
baslar ve konservatif tedavi seceneklerini giivenle ve basariyla kullanmak i¢in alt

iriner sistem ve mesane semptomlarinin detayli tanimlanmasiyla devam eder.
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Inkontinans ¢ocukta invazif radyolojik ve iirodinamik testler, sonuclar1 tedavi planini
degistirmeyecekse, rutin olarak kullanilmazlar (169).

Yapilan bir ¢calismada agresif lavman tedavisini eniirezisli ve konstipasyonlu
cocuklarin c¢ogunda eniirezsin kesilmesine yol acgtigi saptanmustir. Bir baska
caligmada ise kronik konstipasyonun tedavisi ile rezidiiel idrar ve renal pelvik
biiylimede anlaml1 derecede azalma bildirilmistir (119).

Isemeyi erteleme; Cocuklarda iseme bozukluklar1 eniirezisten bobrek
yetmezligine kadar uzayan degisik klinik tablolarin g6zlendigi, genelde idrar yapma
sorunlari ile ortaya ¢ikan bir¢ok sendromun varligi olarak ele alinmaktadir (128).

Isemeyi erteleme giinliik olarak tekrarli 1slatmayla birlikte olan, sik olmayan
iseme ve idrar retansiyonu olarak tanimlanir. Idrar miktarlar1 fazladir. Gaita
retansiyonu ve gaita kacirma da vardir. Bunun psikolojik kodkenli davranigsal bir
sendrom oldugu diisiiniilmektedir. Okulda oyun sirasinda, televizyon seyrederken ve
ebeveynlerle etkilesim sorunu ortaya c¢iktiginda genellikle idrar ertelenir.
Eriskinlerde vaka raporlarinda siddetli psikopatoloji ile idrar retansiyonu arasida bir
iligki bulunmustur. Sabit olmayan tanimlamalar1 nedeniyle hi¢bir epidemiyolojik veri
bulunmamaktadir. Iseme sikligmi arttirmak ve iiriner retansiyonu azaltmak amaciyla
siklikla cocuklar tuvalete gonderilmek igin aktive edilirler. Biligsel davramgsal
yaklasim tedavide ilk yapilacaklardir. Bu her 3-4 saatte isemelerini hatirlatan kartlar
veya dijital alarm saatleri kullanmakla arttirilabilir. Rezidiiel idrar miktarin1 azaltmak
icin gorsel feedback olarak ultrason kullanilabilir. Siklikla semptomatik tedaviler
danigmanlik, uyaricilar bireyin ve ailenin terapisi gibi cocuk psikiyatrik girigimleridir
(119).

Normal hale getirilmis iseme sunlarn kapsar: Normal koordineli iseme

yasamn ilk 5 yilinda gelisir (118). Uriner inkontinansin tedavilerinden davranigsal
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tedavilerden biri olan normal iseme giin boyunca sivi alimmi artirmayi, dnceden
diizenlenmis belirli araliklarla (2-3 saatte bir) giin boyunca iseme sikligini artirmay1

ve isemeyi ertelemekten kaginmayi kapsar (125).

1.8.2.3.1.3.6. Staz ve Obstriiksiyon

Uriner sitem mukozasi dogumsal bir anomali tas yada noérojen bir nedenle
olusan obstriikksiyon sonucu idrar yollarinda drenaj bozulur ve bu ortamda

mikroorganizmalar kolaylikla cogalarak enfeksiyona yol agabilir (104, 120, 124).

1.8.2.3.1.3.7. Yabanc Cisim ve Travma

Mesane ve bobrek tasi, obstriiksiyon yapmaksizin enfeksiyon nedeni olabilir,

tasin travmatize ettigi mukozada bakteriler yerlesir (104, 120).

1.8.2.3.1.3.8. Kateterizasyon ve Instriimentasyon

Uretranm alt kisimlarinda her zaman var olan enfeksiyon etkenleri steriliteye
cok Onem verilerek yapilan kateterizasyon ve instriimentasyonlarda bile mesaneye
taginabilir ve enfeksiyona yol acabilir. Bir kez kateter uygulanma ile siirekli
bakteriiiri olasilig1 az olmakla birlikte, iki veya daha fazla sayida uygulamada bu
olasilik artar. Kateterin giinlerce mesanede kalmasi bu olasilig1 daha da arttirr.

Uzamis kateterizasyon %90’dan fazla anlamli bakteriiiri nedeni olur. Poliklinik
hastalarinda tek kateter uygulamasi; kadinlarda %1, hastaneye yatan gebe olmayan
kadinlarda %4, gebelerde ise %20 oraninda enfeksiyon nedenidir (59).
1.8.2.3.1.3.9. Bobrek Medullas: Ile flgili Yapisal ve Kimyasal Faktorler

Assenden olarak gelisen bir IYE’ nda, enfeksiyon etkenleri bobrek dokusunun

once medulla kismina ulasirlar. Medullada dolasimin daha az olusu, hipertonisite ve
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kompleman sisteminin inhibisyonuna yol ag¢an amonyagm varhigi enfeksiyon
gelisimine yardimct olur. Medullanin hipertonik olusu L- formlu bakterilerin
yasamuni kolaylastirir. Gut, nefrokalsinoz, A hipervitaminozu ve diyabet gibi
hastaliklarda ve hipopotasemide bobrek dokusunda olusan yapisal degisiklikler
piyelonefritlerin olugsmasinda hazirlayici rol oynarlar (124).
1.8.2.3.1.3.10. Erkek Cocuklarinda Siinnet Yapilmamasi

[k bir yil i¢inde atesli IYE tanis1 alan erkek cocuklarinin % 90 min siinnetsiz
oldugu, siinnetsiz erkek cocuklarinda, siinnetli erkek c¢ocuklarina ve kizlara oranla
IYE riskinin 10-20 kat fazla oldugu bilinmektedir. Siinnet derisinin bakteri
tutulmasmin ve boliinmesini kolaylastirict nemli bir mukoza yiizeyi saglamasi
bakterilerin {iremesine ortam hazirlamaktadir (104, 120). In vitro caligmalarda
patojenik E. coli suslarinin prepusyumdaki kolonizasyonlarinin daha c¢ok oldugu

gosterilmistir (59).

1.8.2.3.1.3.11. Kiz Cocuklarinda Uretramin Kisa Olusu

Kiz ¢ocuklarinda iiretra 2 cm’den daha kisadir. Kiigiik partikiillerin ve
radyoopak kontrast sivilarin vulvadan kolaylikla mesaneye gegebildikleri deneysel
olarak gosterilmistir. Mikroorganizmalarin da kendi hareketleri ile bu mesafeyi
asabilmeleri olasidir. Hijyenik kosullara dikkat edilmemesi, kil kurdu infestasyonuna
bagl lokal iltithap ve oOzellikle temizligin anal bolgeden vulvaya dogru silinerek
yapilmast mikroorganizmalarin {iiretradan girmelerine ve enfeksiyonlara yol
acmalarimi kolaylastirir (104, 124).
1.8.2.3.1.3.12. Metabolik Faktorler

Idrar yolu taslar1 enfeksiyon nedeni olabilir. Tas icinde yerlesmis

mikroorganizmalara tedavi ile ulasilamadigindan tekrarlayan IYE nedeni olabilirler.
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Taslar obstriiksiyon, irritasyon sonucu normal savunma mekanizmalarin1 bozar, IYE
nedeni olurlar. Ure parcalayan mikroorganizmalar, 6rnegin P. mirabilis alkali idrar
gelistirir. Bu da magnezyum amonyum fosfat (struvit) ¢okmesine neden olur.
Taglarin cerrahi cikarilmasi ve postoperatif olarak rezidiiel parcalarin eritilmesi
gerekir.

Hipopotasemi, hiperiirisemi de IYE icin zemin hazirlayan faktorlerdir. Diabetes
mellituslu kadinlarda bakteriiiri prevelansinin %?20 gibi yiiksek oldugu gosterilmistir.
Amfezimatoz sistit, pyelonefrit, intrarenal apse, papiller nekroz, ksantograniilamatoz
pylelonefrit gibi IYE komplikasyonlarina diabetes mellitusda daha sik rastlanir (59).

Prasad ve arkadaslar1 (2006) nin yaptiklar1 arastirmada 11-17 yas grubundaki
kistik fibrozisli kizlarda kendi yasitlartyla asmatik ve diger kizlara oranla IYE
prevelansini daha yiiksek bulmuglardir (140).
1.8.2.3.2.2. Enfeksiyonu Engelleyen Faktorler
» Lokal konak¢1 defansi
» Erkek iiretrasinin uzunlugu
» Prostatik antibakteriyal salgilar
» Miksiyon mekanizmasi
» Mesane yiizey glikozaminoglikanlar1
» Kompetan vezikoiireteral valv
» Bobregin asidifikasyon, konsantrasyon ve amonyogenez yetenegi
> Idrar opsonik aktivite
1.8.2.3.2.2.1. Mikroorganizma le Tlgili Virulans Faktorleri
» Alt intestinal kanalda kolonizasyon yapanlar
» Glikokaliks iliskili adherens

» Hiicre duvarinin idrar osmolaritesine dayanikliligi
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» Perine ve prepusyumda adherens

> Uroepitelyuma adherens

» Lizisi onleyen hiicre duvarindaki piirinler

> Ureaz yapimi

> Motilite

» Hiicre duvarini yitirmis protoplastlarin uzun siire kalabilme yetenegi

» Diger viriilans faktorleri (59, 146).

1.8.2.4. IDRAR YOLU ENFEKSIYONUNDA PATOLOJI

IYE’ nda bakteriler sisteme ya disaridan direkt olarak girerler ya da
organizmadaki primer enfeksiyon odagindan degisik yollarla ulasirlar.

Bakteriler iiriner sisteme baslica dort yolla bulagir. A-) Urojen enfeksiyon
(Asenden ve desenden yol) B-) Hemotojen yol C-) Lenfatik yol D-) Direkt yol
1.8.2.4.1. Urojen enfeksiyon
Asenden Yol: IYE’ na yol agan etkenler organizmaya en sik iiretra yolu ile girerler.
Ozellikle kiz ¢ocuklarinda enfeksiyon etkenlerinin bu yoldan girmesi ¢ok kolaydir.
Gercekte tiim olgulardaki enfeksiyon bagirsak florasindan ozellikle koliform
bakterilerin liretra yolu ile mesaneye ulagmasi sonucu ortaya ¢ikar.

Desenden Yol: Enfeksiyonun yukaridan asagiya inmesidir. Bu yolla bobreklerden
gelen bakterili idrarla alt idrar yollari iltihaplanir.
1.8.2.4.2. Hematojen Yol :

Yeni dogan doneminde etkenler hemotojen yolla da yayilarak bobreklerde

enfeksiyon olusturabilir. Bobrek parankimasina enfeksiyon kan yoluyla da gelebilir.

Bu yolun 6zellikle de ¢ocuklarda daha cok kullamldig: diisiiniilmektedir. Ozellikle
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cocukta yapisal bir anomali mevcut ise, kan yolu ile gelen enfeksiyonlarin yerlesmesi
daha ¢ok goriilen bir olaydir.
1.8.2.4.3. Lenfatik Yol :

Reflii olmaksizin mesanedeki karbon partikiillerinin bobrege gecgebildigi
goriilmiis ve bu gecisin ancak lenf yolu ile olabilecegi goriilmiistiir.
1.8.2.4.4. Direkt Yol :

Intraperitoneal enfeksiyonda bakteriler dogrudan dogruya iiriner sisteme
girebilir (5, 104, 120, 160). Enfeksiyon bir kez yerlestikten sonra, fonksiyonel
degisiklikler ortaya cikabilir. Eger yalmzca idrar kesesinde iltithabi durum varsa,
mevcut iltihap kesesinin diiz adalesi iizerinde tahris meydana getirir ve hastanin
konsantrasyon mekanizmasini bozabilir. Boylelikle poliiiri ve idrar konsantrasyon
yeteneginde azalma meydana gelebilir. Akut ve komplikasyonsuz olarak seyreden
enfeksiyonlarda degisiklikler yalnizca idrar kesesini ilgilendirir. Buradaki mukoza
odemli ve iltihapl bir goriiniim alir. Iltihapli bolgelerde kanama meydana gelebilir,
bu idrarda kan goriilmesine sebep teskil eder. Enfeksiyon kronik ise, idrar kesesi
kalinlagir ve fibroz doku tesekkiil eder. Ureter deliginden meydana gelen 6dem,
ayrica lreterin intramural bolgesinde meydana gelen bozulma sonucu, valvuler
yetersizlik ortaya ¢ikar ve idrar, iiretere dogru geri kacar. Ureter icerisinde enfekte
idrarin staz halinde kalmasi, iireterin iltihaplanmasina ve genislemesine yol acar.
Bobrek, kollektor sistem araciligi ile enfeksiyona istirak eder. Pelvis ve Medullada
akut ve kronik iltihabi degisiklikler meydan gelir, bu iltihabi degisikliklerin meydana
geldigi bolgelerde, yapisal ve fonksiyonel bozukluklar bas gosterir. Enfeksiyon
nedeni ile meydana gelen parankim kaybi ve idrarin geri kagmasma bagl olarak
meydana gelen atrofi, kalikslerin korelmesine neden olur. Bu degisiklikler asimetrik

ve fokal sekildedir, yerel olarak nedbe dokularinin tesekkiil etmesine sebep olur.
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Tekrarlayan kronik enfeksiyonlar neticesi biitiin bobrek tiimiiyle biiziilmiis durum
alabilmektedir. Interstisyumda, akut ve kronik enfeksiyon odaklar1 goriilebilir,
zamanla fibroz doku miktar1 da artar. Akut fulminan pyelonefritte, bobrek sis ve
odemli durumdadir, Intertisyumda poliform niiveli lokositler, yaygin olarak infiltre
olmus durumdadir (124).
1.8.2.5. Uriner Sistemin Savunma Mekanizmasi

Idrar bakterilerinin gelisi icin cok iyi bir ortam oldugundan, herhangi bir
bakterinin mesaneye ulagsmast durumunda bu bakterinin iiremesi ve ¢ogalmast ¢ok
kolay olmaktadir. Ancak normal bir mesane, kendi savunma mekanizmalari
sayesinde enfeksiyona direnclidir. Bu savunma mekanizmalar: sunlardir:

Mesanenin bosaltilmasiyla bakterinin mekanik olarak viicuttan uzaklastirilmasi,

Iseme sirasinda bakterilerin pek cogu mesaneden uzaklastirilarak enfeksiyon
olusturmasi engellenmektedir.
Bakterinin epiteliyal hiicreler tarafindan oldiiriilmesi; Iseme sirasinda mesanede
kalan az miktardaki bakteri ise mesane epiteli ile temasa ge¢mekte ve mesane
duvarinin anti bakteriyel etkisi ile Oldiiriilmektedir. Bu etkinin nasil oldugu
bilinmemekle birlikte ¢ocuklarda mesane epiteline yapisan bakterilerin 15 dakika
icinde oldiirtildiigii gosterilmistir. Ancak mesanede artik idrar kalmasi durumunda
mesane antibakteriyal etkisini gosterememektedir ve boylece IYE’ na neden
olmaktadir (5).
Antikorlar; Pyelonefrit gibi bobregi ilgilendiren durumlarda ortaya ¢iktig1 goriiliir.
Antikorlarm koruyucu degerleri sinirli olmakla birlikte alt ve iist IYE olan cocuklarin
idrarinda yiiksek diizeyde immunglobuliin A bulunmakta ve bunun enfeksiyonlarin
tekrarinda koruyucu rol oynadigi diisiiniilmektedir. Ancak bu etkiler mesanenin tam

ve muntazam bosaltildiginda etkili olmaktadir (104, 120).
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Idrar PH; Normal idrar ph:4.8-6.2°dir. IYE olusmasma neden olan etmenlerin pek
cogu asit ortamda daha yavas iirerler. Idrar asiditesi, enfeksiyonu tek basmna yok
edemese de tedaviyi giiclendirir ve savunma mekanizmasina destek olur. Yani
asiditenin yiikselmesi bakterilerin daha iyi tiremesine neden olur (104, 120, 124).
1.8.2.6. IYE’ larinin Simflandirilmas:
IYE’ lari cesitli sekilde siniflandirilabilir ;
1. Komplike - Komplike olmayan
2. UstIYE- AltIYE
3. Persistan enfeksiyonlar - Reinfeksiyonlar
4. Semptomatik olanlar - Semptomatik olmayanlar
Ancak pratik olarak ikiye ayrilabilir ;

1. IkIYE’ lari
2. Tekrarlayan IYE’ lar1; a) Tedavi ile diizelmeyen bakteriiiri, b) Anatomik bolgede
bakteriyel persistans, c) Reenfeksiyon olmak iizere 3 alt grupta incelenebilir.
Bu simiflama degerlendirme ve tedavi acisindan da daha pratiktir.

IYE olan hastalarm klinik 6zelliklerine gore siflandiriimasi
1.8.2.6.1. ilk idrar Yolu Enfeksiyonu

Herhangi bir bireyde ilk olarak tespit edilen enfeksiyondur. Kiiciik ¢cocuklar ve
siit cocuklarinda ilk IYE’ lar1 komplike olarak kabul edilmelidir, ciinkii renal hasara
yol agan idrar yolu anomalileri ile birlikteligi siktir.
1.8.2.6.2.Tekrarlayan idrar Yolu Enfeksiyonu

Ik enfeksiyon yok edildikten bir siire sonra yeni patojenlerle (genellikle idrar
yollar1 disinda iiretraya girip assenden yolla bulasan) olusan IYE olgularidir.

Tekrarlayan IYE’ larin en azindan % 80’nini olustururlar ve olasilikla konakg1
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savunma mekanizmasinin bozulmasina baghdirlar. Reenfeksiyon da farkli bakteriler
tirerken bakteriyel rezistansta siirekli ayn1 bakteri iiretilir (5, 126, 160).
1.8.2.6.2.1.Diizelmeyen Bakteriiirinin Bashca Nedenleri

Siklikla kullanilan antibiyotige diren¢ olusumu, bobrek yetmezligi, hastanin
tedaviye uyumsuzlugu, intestinal malabsorbsiyon olan hastalarda antibiyotigin
idrarda yeterli diizeye ulagamamasi, baslangicta duyarli olan bakterinin hizla direng
gelistirmesi, daha az siklikla farkli antibiyotiklere duyarli birden fazla
mikroorganizmanin varhigidir (59).
1.8.2.6.2.2. Anatomik Bolgede Bakteriyel Persistans (Direnc)

Tedavi sirasinda idrar kiiltiirleri steril kaldig1 halde idrarla ve idrar yollariyla
temasta olan inat¢i bir enfeksiyon kaynaginimn sterilize edilemedigi ve sonugta ayni
organizmalarin iriner sistemde tekrar ortaya cikmasidir. Bakteriyel rezistans
varliginda altta yatan anatomik anomaliler diisiiniilmeli ve arastirilmalidir.

Bakteriyel Rezistansa Neden Olan Urolojik Olaylar Sunlardir:

Enfekte iiriner taslar, kronik bakteriyel prostatit, tinilateral atrofik enfekte
bobrek, vezikovajinal ve vezikointestinal fistiiller, obstriiktif nefropati, enfekte
pyelokaliseal divertikiiller, pyelonefrit veya pyelonefroz endikasyonuyla yapilan
nefrektomiden arta kalan iireter giidiikleri, papiller nekrozun enfekte nekrotik
papillalari, enfekte tiretral kistler, enfekte mediiller siinger bobrek, iiretra divertikiili,

yabanci cisimler (82).

1.8.2.7. KLIiNIK BELIRTIiLER

Aktif IYE, ¢ocuklarin biiyiik bir kisminda asemptomatik olarak seyreder.
Mevcut sikayetler, genellikle iiriner sisteme ait degildir. Klinik bulgular hastanin

yasina gore degisir (59, 82).
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Tablo 5. Yas Gruplarma Gére IYE Belirti ve Bulgular

Yeni Dogan ve Hipotermi, hipertermi, gelisme geriligi, kusma, ishal, sepsis,

Siit Cocugu irritabilite (huzursuzluk), laterji, sarilik, kotii kokulu idrar

Okul  Oncesi Karin agrisi, kusma, ishal, kabizlik, anormal iseme sekli, koti

Donem kokulu idrar, ates, gelisme geriligi

Okul D6nemi Diziiri, sik idrara ¢ikma, sikisma hissi, karin agrisi, anormal igeme
sekli ( idrar kacirma ve sekonder eniirezis dahil ), kabizlik, koti
kokulu idrar, ates

Adodlesan Diziiri, sik idrara ¢ikma, sikigma hissi, karin agrisi, kotii kokulu
idrar, ates

(Kaynak:Diizova A,Saatci U(1999).1drar Yolu Enfeksiyonu, Katki Pediatri Dergisi;20(3): 335)
Sistit (sik idrar yapma, diziiri, ates ve idrar kagirma) ve pyelonefritin ( ates ve
bel agris1) klasik belirtileri 5 yasmdan sonra goriliir. Okul cagindaki kiz
cocuklarinda az semptomatik bakteriiiriye sik karsilasilir. Hangi yas grubu olursa
olsun akut pyelonefrit oldugu kuskulanilan her ¢ocuk hastanin hastaneye
yatirilmasinin gerekli olabilecegi diisiiniilmelidir. Ayrica pyelonefrit abse, akut fokal
pyelonefrit veya idrar yolunda tikanma ile komplike olan IYE’ lu olgularda
hastaneye yatirilmaldir. Alt veya iist IYE’ na bakilmaksizin agri, kusma ve
dehidratasyonu saptanan hastalar bu bulgular1 diizelinceye kadar hastanede
izlenmelidir. Komplike olmayan IYE’ Iu olgular ise ayaktan izlenebilirler (5, 26, 34,
59, 149, 152).

Disfonksiyonel iseme semptomlari; ates olmaksizin IYE, idrar yapma
sikliginda degisikliler, kuru kalmak icin tutma veya comelme, gece veya giindiiz
altin1 1slatma, isemek icin kendini sikmak, {riner mesanenin tekrarlayan
enfeksiyonlaridir (180).

Aynac1 ve arkadaslarinin cocuklarda IYE ile ilgili yaptiklar1 bir calismada 6-14
yasinda IYE’ lu cocuklarda en sik semptomun karm agrisi, diziirii ve pollakiiri

oldugu saptanmustir (13). Bobregin agwr akut enfeksiyonlarinda ozellikle siit
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cocuklugu doneminde kreatinin klirensinde diisme, BUN ve serum kreatininde

yiikselme olur. Akut bobrek yetmezligi olusabilir (28, 104, 120, 126, 146, 160).

1.8.2.8. TANI

IYE tamsi icin idrar gerekli olup, taminimn giivenilirligi alinan idrar 6rneginin
kalitesi ile ilgilidir. Tani normalde steril olan idrarda bakterilerin varhiginin
saptanmas1 ile konur. Idrar sedimentinde lokositlerin goriilmesi IYE’ lar1 disinda
akut poststreptokoksik glomeriilonefrit, dehidratasyon, lupus eritematosus, renal
hiperkloremik tiibiiler asidoz gibi bagka hastaliklarda da bulunabilir. Lokosit
silendirlerinin goriilmesi pyelonefrit tanisinin konulmasinda yardimcidir.

Idrar incelemesi icin steril sartlarda idrar ornegi elde edilmelidir. Idrarm
incelemesi ve kiiltiirii icin en iyl 6rnek, mesanede uzun siire beklemis olan sabah
idraridir, ancak taniy1 koyduracak idrarin alimi ¢ocuklarda giic olabilir (85).

Rutin olarak idrar 6rnegi dort sekilde alinir.

1- Steril torba o6rnegi: iseme kontrolii olmayan cocuklarda en sik kullanilan
yontemdir. Ancak kontaminasyon riski cok oldugundan, idrar 6rnegi uzun siire
bekletilmeden elde edilmeli, 30 dakika icinde elde edilemezse, yeni torba
takilmalidir.

2- Orta iseme idrari: iseme kontrolii olan c¢ocuklarda oldukca giivenilir bir
yontemdir. Genital bolge temizlendikten sonra kizlarda labialar, erkeklerde
prepusyum geriye cekilerek iiretra florasi ile kirlenen ilk idrar atildiktan sonra orta
akimdan idrar 6rneginin elde edilmesi 3 yas iizeri, uyumlu ve idrar kontrolii olan her
yasta uygulanabilen bir yOntemdir. Digerleri ©6zel durumlarda bagvurulan

yontemlerdir.
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3- Sonda ile ahman idrar: Mesane kateterizasyonu assenden enfeksiyon riski
tasidigindan kateter 6rnek alinir alinmaz ¢ikarilmalidir. Kisa siireli bir kateterizasyon
dahi %0,2 1YE riskine sahiptir. Kateterin 48 saatten fazla kalmas1 bu riski % 96’ya
cikarmaktadir. 1ki yas altinda atesli iiriner enfeksiyonu olan bebeklerden iiretral
kataterizasyonla alinan idrar Kkiiltiirlerinin sonuclarina bakildiginda, olgularin
%84’ tinde mililitredeki koloni sayis1 100.000’in iizerinde, %9’unda 50.000 —99.0000
arasinda ve sadece %7’sinde 10.000-49.0000 arasmdadir.
4- Subrapubik aspirasyon: Steril yapiskan torbayla sonu¢ alinamadigi takdirde
idrarmm  suprapubik ponksiyonla veya iretral Kkateterizasyonla alinmasi1 da
miimkiindiir. Uretral kateterizasyonda sonda mesane igine dogru birkac
santimetreden daha fazla ilerletilmemelidir. Uretral kateterizasyon girisimsel ve pek
de hos olmayan bir islem oldugundan, dzellikle isbirligi yapmayan kiz ¢ocuklarinda
bu yontemle de saglikli bir 6rnek elde edilememesi ve Ornegin kontamine olmasi
miimkiindiir. Bunun yaninda yenidoganlar ve siinnetsiz erkek cocuklarda iiretra
mukozasimin travmatize edilmesi s6z konusu olabilir (28, 48, 56, 59, 82, 104, 146).
Idrar Kiiltiirii

IYE tanis1 koymak igin en 6nemli 6lgiit giivenilir bir idrar kiiltiirii sonucudur.
Idrar 6rnegi alma yontemi ve ornegin alinmasindan ekilmesine kadar gecen siire
sonucun giivenilirligini dogrudan etkiler. Siire 30 dakikayr gegmezse %98 oraninda
saglikli sonug¢ alinabilir. Cocuk idrar yapar yapmaz hemen ekim yapilmasi veya bu
miimkiin degilse idrarin buzdolabinda muhafaza edilmesi ¢ok onemlidir (82). Kass,
IYE tanisi icin steril alinan idrar 6rneginde 100000 cfu/ml tek tip mikroorganizmanin

tiretilmis olmasinin yeterli oldugunu ileri stirmiistiir.
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Tablo 6: idrar Kiiltiirlerinin Yorumlanmasi
Idrar alma yontemi Kantitatif kiiltiir
Suprapubik Herhangi bir patojen bakterinin iiremesi (yalnizca koagiilaz negatif
stafilakok i¢cin 2000-3000 cfu/ml’nin tizerinde olmalr)
Katetrizasyon* 10000-50000 cfu/ml
Orta akim -Semptomatik hastalarda genellikle tek bir mikroorganizmanin
> 100000 cfu/ml iiremesi
- Asemptomatik hastada farkli giinlerde alinmis, en az iki kiiltiirde,
ayn1 mikroorganizmanin > 100000 cfu/ml iiremesi

(Diizova A, Saatci U (1999). Idrar Yolu Enfeksiyonu, Katki Pediatri Dergisi;20 (3): 338)

Enzimatik testi: Nitrit testi: Bakteriiiriyi saptamak ic¢in basit bir test olan
nitrit testinden yaralanilabilir. ‘Dipstick’ metod olup amin emdirilmis kagit
kullanilarak idrarda nitrit arastirilmasi esasma dayanir. 60 saniye icinde ‘ped’de
pembelesmenin gelismesi testin pozitif oldugunu, yani idrarda nitrit oldugunu
gosterir. Idrara diyetten karisan nitratlar, nitrat rediiktaz enzimini salgilayan
bakteriler araciligiyla nitrite doniistiiriilir. Testin duyarlilign %35-85, ozgiilliigii
9%92-100 arasinda bildirilmistir. Nitratin nitrite doniisiimii icin yaklasik 4 saat
gerektigi ve sabah idrarini bu nedenle tercih edilmesi gerektigi unutulmamalidir.

Lokosit esteraz: Lokosit esteraz ‘dipstick’ testi histokimyasal olarak idrarda
beyaz kiire oldugunu gosterir. Hemositometre ile karsilastirildiginda (10 lokosit/mm3
‘cutoff’ oldugunda) duyarliligr %88-95 arasindadir, ancak %52,9 oldugunu gosteren
calisma da vardr.

Nitrit testi ve 16kosit esteraz testinin kombine kullanilmasi ile duyarlilik %78-
92, ozgiillik %60-90 arasinda bulunmustur. IYE’nu eden idrar analizi bulgular1

Tablo 7°de gosterilmistir (59).
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Tablo 7: idrar Yolu Enfeksiyonunu Telkin Eden idrar Analizi Bulgular:

Isik mikroskopisi Idrar sedimentinde bakteriyel basil

Idrar sedimentinde gram boyama Gram negatif basil, gram pozitif kok ve
nadiren gram negatif kok

idrar ‘dipstick’ Nitrit testi pozitifligi
Nitrit testi pozitifligi ve lokosit esteraz
pozitifligi

(Diizova A, Saatci U (1999). Idrar Yolu Enfeksiyonu, Katki Pediatri Dergisi; 20(3): 337)

IYE’lar1 klinik belirti ve bulgular tan1 agisindan cok 6nemli bir yer tutmasina
ragmen tanmin yine de idrar mikroskobisi ve kiiltiiriiyle kesinlestirilmesi sarttir. Tkisi
de hemen her yerde yapilabilecek, hemen sonuglandirilabilecek ve oldukg¢a giivenilir
yontemlerdir. 5 - 10 mililitre idrar 3000 devirde 3-5 dakika santrifiij edilerek bir
damla sediment X40 objektifle incelenir. Her alanda 5-10’dan daha fazla 16kosit
goriilmesine piyiiri denir. Piyiirinin olup olmamasi IYE' nun varhgini ya da
yoklugunu gostermez. Semptomatik IYE hastalarmin bile %50'sinde pyiiri
olmayabilir. Idrar sedimentinde 16kosit silendirlerinin varligi iist IYE’ na isaret eder.
Her alanda 15-20 hareketli basilin goriilmesi hastalarin %80-95'inde mililitrede
105‘ten fazla koloni mikroorganizma iiremesi ile uyumludur ve buna '"anlamh
bakteriiiri'' denir (82).

IYE’ nun tamsinda yararlamlan goriintiilleme yontemleri
1- Radyolojik yontemler: Direkt karin grafisi, ~Abdominal ultrasonografi (usg)
2- Niikleer goriintiileme yontemleri: 99Tc DTPA, MAG-3, 99Tc DMSA

3- Radyoisotip sintigrafi: Direkt, Indirekt
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Uriner sistem anomalileri enfeksiyona yol agan hazirlayici nedenlerin basinda
yer aldigindan, radyolojik inceleme, tani ve tedavinin belirlenmesinde yardimcidir.
Ik kez IYE teshisi ile radyolojik muayeneye tabi tutulan cocuklarin yaklasik
%15’inde, idrar yollarini ilgilendiren ©Onemli anomalilere rastlanmaktadir. Bu
anomaliler arasinda, konjenital bobrek anomalileri, idrar yollar1 boyunca herhangi bir
yerde mevcut olan tikanmalar ve/veya, lireter dilatasyonu ile birlikte goriilen idrarin
geriye kacmasi, en cok rastlanilanlaridir. Geri kalan cocuklarda da, ilk teshis
konulduktan 1-2 ay sonra yapilan muayenede, %50 oraninda daha hafif anomaliler
tespit edilmektedir. Bu hafif anomaliler ise, idrar kesesi duvarimnin diizensizligi veya
yer yer kalinlagmis durumda olmasi, idrar yaptiktan sonra kesede bir miktar idrar
kalmasi ile birlikte goriilen veya bu mevcut olmadan tespit olunan anormal sekilde
veya kesik kesik idrar yapma veya az derecede vesicolireteral refliix (idrarin liretere
geri kagmasi) sik rastlanilanlardir.

Erkek cocuklarinda ilk enfeksiyonda radyolojik inceleme yapilmaldir. Kiz
cocuklarda iiretranin kisa olusu ve bulagmanin kolayligi bir anomali olmadan da
enfeksiyon olugsmasma yol acabildiginden bunlarda ikinci enfeksiyondan sonra
radyolojik inceleme yoluna gidilmelidir. Piyelonefrit bulgular1 ile baslayan
enfeksiyonlarda kiz c¢ocuklarinda da ilk infeksiyonda radyolojik inceleme
yapilmalidir. Dehidratasyonu disinda intravendz {iirografi i¢in kontrendikasyon
yoktur. Ates ve enfeksiyon kontrendikasyon olusturmamakla birlikte akut enfeksiyon
kontrol altina alindiktan sonra intravenoz iirografi yapilmasi daha uygun olur.

Voiding sistoiiretrografi, VUR’ niin varligmm: ve derecesini saptamada
kullanilir. Bu yontem tedavinin tamamlanmasindan sonra uygulanmalidir. Miksiyon
sistografisi de radyolojik incelemenin bir boliimiinii olusturur. Bu yapilmadan once

bakteriiiri kontrol altina alimmis olmalidir. Bu incelemede mesane daha iyi goriiniir,
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vezikoiireteral reflii ve iiretra darligi olup olmadig: anlasilir. Ultrasonografi, agrisiz
invazif olmayan bir yontemdir. Bu yontemle hidronefroz, bobrek biiyiikliigii,
ekstrenal sivi toplanmasi ve abse olusumu rahatlikla tanimlanir. Radyoizotop
sintigrafi gonadlar1 radyasyondan korur. Bu yontem uzun siireli monitorizasyon

gerektirdiginden gegici refliiniin saptanmasini saglar (59, 82, 120, 146).

1.8.2.9. TEDAVI

IYE’ larinda tedavideki amag;

» Enfeksiyonu ortadan kaldirmak
» Fonksiyonel veya anatomik anormalligi tespit edip diizeltmek
» Rekiirrensi onlemek

» Renal fonksiyonu korumak (58, 92).

Anatomik bozukluk, tekrarlayan IYE, hastanin 5 yasindan kiiciik olmas: gibi
0zel klinik durumlarda tedavinin acilen baslamasi1 gerekir. Hastanin genel durumu
bozuk oldugunda hastanede ve parenteral (ilacin kas icine veya damardan
uygulanmasi) antibiyotik verilerek tedavi edilmelidir. Tedavi tamamlandiktan 2-3
giin sonra idrar incelenmesi ve idrar kiiltiirii tekrar edilir. Genellikle IYE’ larinda

antibiyotikler uzunca siire (1-6 ay) uygulanmaktadir.

Agr1 ve ates profili; agrili iseme veya 38,5°C derece ates icin agri kesici

kullanilabilir. Her IYE, yogun bir antibiyotik ve ilag tedavisini gerektirir. Verilecek
ilac secilirken, etken organizmanin antibiyogram sonuglar1 géz oniine alinir. Akut ve
yiikksek atesle seyreden vakalarda antibiyogram sonucunu beklemeden tedaviye
baslamak gerekirse, genis spektrumlu bir antibiyotik kullanilmalidir. Yiiksek dozda

ilaclarin etkilerinin ve atesli hastaliklar tedavisinde goz Oniine alinan genel ilkelerin

51



unutulmamasi lazimdir. Tedaviye cevap alinamadig1 veya enfeksiyonun yineledigi

vakalarda iirolojik muayene ve tedavi gerekir (112).

Enfeksiyon siiphelenildigi zaman uygun 6rnek alinmalidir. Antibakteriyel ilaglar
IYE’ larinda onerildikleri icin hemsire ebeveynlere ilacin dozu ve uygulanisi
hakkinda dogru Onerilerde bulunmalidir. Nitrofurantoin gibi bir antiseptik
kullanildiginda enfeksiyon belirtileri kalmayincaya kadar ilacin devam edilmesi
gerektigi konusunda ebeveynlere aciklama yapilmalidir. Tiim ¢ocuklara yeterli veya

artmis s1vi alimi tesvik edilmelidir (180).

1.8.2.9.1. Komplikasyonsuz Seyreden Akut Vakalar

Bu enfeksiyonlarda sebep olarak en ¢ok rastlanilan mikroorganizma, E.coli’ dir
(113, 149). 1YE tedavisinde gecikmeler renal hasara yol acacagi icin tan1 ve tedavisi
hizli ve etkin olmaldir. Ilk kullamilacak antibiyotik olarak sulfisoxazole (100-125
mg/kg/giin) ya da amoxicilline (40 mg/kg/giin) secilmelidir. Sulfamethoxazole (25
mg/kg/giin)- trimethoprim (6 mg/kg/giin) kombinasyonu da kullanilabilir. Bu
ilaclarin, bakteriyolojik tetkik sonuclar1 beklenmeden baslanmasi gerekir. Birkag giin
icinde, klinik tablo diizelir. Tedavi 10-14 giin siirdiiriilmelidir. Tedavi
tamamlandiktan 1-2 hafta sonra, kontrol amaciyla bir kez daha idrar kiiltiirii
yapilmasi gerekir.

Antibakteriyel ilaclar IYE’ larinda onerildikleri i¢in hemsire ebeveynlere ilacin
dozu ve uygulanis1 hakkinda dogru Onerilerde bulunmalidir. Nitroforantoin gibi bir
antiseptik kullanildiginda enfeksiyon belirtileri kalmayincaya kadar ilacin devam
edilmesi gerektigi konusunda ebeveynlere aciklama yapilmalidir. Tiim c¢ocuklar

yeterli veya artmug s1vi alimi1 konusunda tegvik edilmelidir (180).
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1.8.2.9.2. Tekrarlayan Enfeksiyonlar

IYE’ lar1 %80 oraninda tekrarlama gosterir. Bu tekrarlarin biiyiik cogunlugu
asemptomatiktir (149, 28, 34). Bu nedenle, basarili ve tam olarak nitelenebilecek bir
IYE tedavisinde, hastalik tamamen gectikten sonra dahi, 1-2 yil kadar siire ile her 1-4
ayda bir idrar kiiltiirii yapilmasi1 ve hasta tam anlamiyla saglikli goriilse bile, bu c¢esit
bir kontrolin uygulanmasi sarttir. Tekrarlayan enfeksiyonlarda aymi etken
saptanabilir (rolaps) veya baska etkenler enfeksiyona neden olabilir (Reenfeksiyon).
Tekrarlayan enfeksiyonlarda antibiyotik mutlaka antibiyogram sonuglarina gore
secilmelidir. Tedavi siiresi 2-4 hafta arasindadir. Eger niiksler sik olarak meydana
gelirse, birkac yil siirebilecek tedavi planlarinin uygulanmas: gerekebilir. Koruyucu
tedavi i¢in; nitrofurantoin, methenamine mandalate veya sulfisoxazole, genellikle
uygundur. Sulfamethoxazole ve trimethoprim kombinasyonundan yararlanmak
miimkiindiir. Uriner sistem malformasyonlar: ile birlikte olan enfeksiyonlar ve
piyelonefritler de uzun siire tedavi gerektirir. Obstriiksiyon ve anomaliler cerrahi

olarak diizeltilmelidir (5, 28, 34, 126).

1.8.2.10. PROGNOZ

Komplikasyonsuz enfeksiyonlar tedavi edildikleri takdirde ¢ok iyidir. Yapisal
anomalilerin iizerinde gelismis enfeksiyonlarda iyi izlemi ve uygun antibiyotik
tedavisi ile bobrek fonksiyonlarmdaki azalma geciktirilebilir (124).
Komplikasyonlar
1-Hipertansiyon 2-Bobrekte skar 3-Agir VUR
1.8.2.11. IDRAR YOLU ENFEKSIYONUNDA KORUNMA

Hemgire, saghk diizeyinin yiikseltilmesinde, hastaligin Onlenmesinde,

hastanin bakim ve rehabilitasyon calismalarinda hemsirelik bakimini planlama,
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uygulama ve degerlendirme yeteneginde olan, belirli bir egitim programini
tamamlamis olan bir saglik ekibi iiyesidir. Okul hemsiresi de, toplumun kaynaklarini
en 1yl bilen ve saghk bakim takibini yapan ve Ogrencilere saglikli yasam
davraniglarini 6greterek saglikli yasamalarina yardimci olarak topluma 6nemli olan

bir saglik elemanidir (60).

idrar Yolu Enfeksiyonunda Koruyucu Onlemler Soyle Siralanabilir.

» Tuvalete gitmeden 6nce ve sonra eller yikanmalidir. Tuvalete girmeden Once el
yikamak yersiz gibi goriiniirse de, ellerde tasmman mikroplar yikanma sirasinda
kolaylikla meatusa oradan da mesaneye girebilir. El yikamanin enfeksiyon riskini
diisiirdiigti hem deneysel hem de deneysel olmayan caligmalarla ortaya konmustur.
Ellerin dogru sekilde yikanmasi gerektigini, temizlikte sivi sabun kullanilmasinin
daha saglikli oldugu sdylenmektedir. Toplu yasanan yerlerde sivi sabun kullanimi
tercih edilmelidir (1).

» Bebeklik doneminde ¢ocuklari alt bezleri sik sik degistirilmelidir.

» Cocuklar kiivette ve legende yilkanmamali dus seklinde banyo yaptirilmalidir.

» Mesanedeki bakterilerin atilimlarin1 kolaylastirmak i¢in cocuklarin bol sivi
almalar1 saglanmalidir.

» Kabizlig1 6nlemek icin uygun diyet ve egzersizin 6nemi anlatilmalidir.

» Tuvaletten 6nce ve sonra eller sabunlu su ile yitkanmalidir.

» Kizlarda alt temizligi onden arkaya dogru olmalidir.

» Erkeklerde ise temizlik penis ucundan strotuma dogru olmalidir (60). Erkek
cocuklarinda erken donemde yapilan siinnet IYE riskini 6nemli oranda azaltmaktadir
(58, 59).

» Giin boyunca yeterli sivi alimmalidir.
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» Cocuklar miimkiin oldugunca tuvalete gidip mesanelerini bosaltmalar1 konusunda
uyarilmalidir (60, 94, 125).

» Okulda kiz ve erkek ¢ocuklari i¢in ayr1 ve yeterli tuvaletler bulunmali ve tuvalet
temizligine 6zen gosterilmelidir. Tuvaletler 40 6grenciye bir, 20 kiz dgrenciye bir
tane olacak sekilde hesaplanmali, ayrica 20 erkek Ogrenci icin bir pisuvar olmalidir.
60 ogrenci igin bir lavabo bulunmalidir. Lavabolarda sabun bulundurulmalidir (60,
159).

» Naylon ve sentetik i¢ camasirlar yerine pamuklu olanlar tercih edilmelidir.

» Erkek ¢ocuklarinda erken siinnetin dnemi ac¢iklanmalidir.

> Idrar yaptiktan sonra ikinarak son damlay1 da ¢ikarmalar1 dgretilmelidir.

» Viicudu sikan tiirde kiyafetler giyilmemelidir.

» Belirli araliklarla saglik kontrollerine gidilmelidir.

> I¢ camagirlar1 mutlaka her giin degistirilmelidir.

> I¢ camasirlarm uygun sekilde temizligi saglanmali, miimkiinse kaynatilmali ve
ttlilenmelidir.

» Tuvalet sonrasi perineal bolgenin temizligi su ve tuvalet kagidi ile olmalidir (34,
104, 120, 127).

» Okullarda ¢ocuklara bu konuda egitim verilmelidir. Cocuklarin kendi sagligini
nasil koruyabilecekleri ve saglk hizmetlerini kullanabilecekleri konusunda

bilgilendirilmeli ve olumlu davranislar kazanmalar1 i¢in caba harcanmalidir.

1.8.3. HIJYEN
1.8.3.1. HIJYENIN TANIMI VE TARIHCESI
Hijyen, bir saghk disiplini olup, temel ilgi alam sagligin korunmasi ve

siirdiiriilmesidir (64, 195, 176). Saghga zarar verecek ortamlardan korunmak igin
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yapilacak uygulamalar ve alinan temizlik 6nlemlerinin tiimii hijyen olarak tanimlanir
(84). Saglikli yasama sartlarmi ogreten bir bilim olan hijyen, ayn1 zamanda birey ve
toplum olarak insan sagligmin korunmasi, gelistirilmesi, yasamin verimli, saglikli
diizeyde uzun siire devami icin saghkla ilgili bilgileri bir sentez halinde uygulayan
bilim kompleksidir (101). Kelime olarak “saglam”, “saglikli” anlamma gelen hijyen,
tip dilinde Yunan mitolojisinden girmistir. Tibbin babas1 olarak taninan
Aesculapius’un kiz1 Hygiea, saglhigi1 koruyan ilahe olarak bilinmektedir. Bu nedenle
diinya literatiirlerinde saglhigi korumak iizere ¢alisan bilim koluna bu ilahenin ismine
uygun olarak “Hijyen” ad1 verilmistir (34, 87). Herodot tarihinde Misirhilarin kisisel,
cevresel temizlik hakkinda bilgi sahibi olduklari, alaturka tuvalete benzer bir yapimi
bildiklerinden bahsedilmektedir (60, 87). Mikrobiyoloji tarihine kisaca bakildiginda
1665 yilinda Robert Hooke’un mikroskopla yaptigi incelemeleri kapsayan
Mikrographia adli eseri, Hollandali bir tiiccar olan Antoni van Leeuwenhoek’un
1674’de tath suda yasayan mikroorganizmalarin bazilarini, 1680°de maya
mantarlarint ve kendi digkisinda Giardia intestinalis oldugunu kabul eden
protozoonlar1 belirtmesi dikkati c¢eker (6). Hastaliklarin insandan insana
bulasabilecegi fikrini ilk defa Carines (Galen) ileri siirmiistiir. Ibn-i Sina da bazi
hastaliklarin suyla bulastigini bulmustur (87, 100).

Girit harabelerinde sulu sifonlu tuvaletler ve miikemmel pis su drenajlari
bulunmustur. Ayni tarz yapilarin Misir ve Roma’da da bulundugu gosterilmistir.
Unlii Roma hamamlari, Romalilarin temizlige verdigi énemin bir kanitidir (100).
Islamiyet ‘in dogusu ile saglik anlayisinda bilyiik gelisme donemi baslamistir. Goz
ve dis temizligi gibi kisisel temizlik, hastalarin izolasyonu bu donemin Onemli

girisimleridir (60, 103).

56



Osmanh 1mparatorlugu icme sulari, besin denetimi, kanalizasyon, Oolii
gomiilmesi ve benzeri konularla da ilgilenmis, kurallar, tiiziikkler gelistirmistir. Bu
donemde yiyecek ve icecek maddelerinin muayene ve kontrollerine dnem verilmis,
besin maddeleri ile ¢alisanlar kayitlara baglanmistir (103, 104).Tarihte kurulmus ilk
Tiirk Devletinden, cumhuriyet donemine kadar olan siirecte farkli din, kiiltiir ve
cografi degisiklikler nedeniyle hijyene yonelik uygulamalarda degisiklikler
gozlenmistir (100).

Uygarlikla birlikte gelisen teknolojik ve ekolojik kosullara paralel olarak,
tarih boyunca hijyen kavrami da degisikliklere ugramstir. Ciinkii kiiltiirel, sosyal,
ailesel ve bireysel farkliliklardan etkilenen dinamik bir kavramdir. Girdigi alanlara
gore hijyeni pek ¢ok dala ayirmak miimkiindiir. Sosyal hijyen, calisma hijyeni, okul
hijyeni, cevre hijyeni, tuvalet hijyeni ve kisisel hijyen. Ulkemizde enfeksiyon
hastaliklari, kotii hijyen kosullar1 ve temel bazi kisisel temizlik kurallarinin
onemsenmemesi sonucu hala etkinligini siirdiirmekte ve Ozellikle de cocuk
Olimlerinin en basta gelen ¢cocuk 6liimleri arasinda yer almaktadir.
1.8.3.2. KISISEL HIJYEN

Kisisel hijyen, bireyin saghigini siirdiirmek igin yaptigr “6z bakim”
uygulamalarimi icerir. Bir baska tamima gore ise, “kisisel hijyen; kisinin anatomik,
fizyolojik, psikolojik, genetik, kalitsal 6zellikleri gibi dogustan var olan nitelik ve
yetenekleriyle sonradan kazandig, gelistirdigi yetenekleri, kiiltiirel, moral 6zellikleri,
giyim, temizlenme, Kkiiltiir-fizik, beslenme aliskanliklar1 gibi kisisel biinyesine ve
davranislarina ait ¢caligmalarin diizenlenmesidir” (176).

Kisisel hijyen, kisinin inanglari, degerleri ve aliskanliklar1 dogrultusunda
gelistirdigi uygulamalardir (84, 176). Cocuk yaslarda anne, baba veya ogretmenler

tarafindan ¢ogu zaman bizzat yapilarak Ogretilen temizlik uygulamalarinim,

57



cocukluktan sonra bireyin kendisi tarafindan yapilmasi gerekmektedir. Bu nedenle
kisisel hijyen uygulamalarm, kiiltiirel, sosyal, ailesel faktorler ile bireyin saglik ve
hijyene iliskin bilgi diizeyi ve gereksinimlerinden olumlu ya da olumsuz yonde
etkilenir (100). Cetinkaya ve ark. (2005)’nin sosyo-ekonomik diizeyi farkl ii¢
ilkogretim okulu Ogrencilerinde kisisel hijyen aligkanliklarini belirledikleri
caligmalarinda, tuvalet kagidi1 kullanma ve tuvaletten sonra sifon ¢ekme aligkanligi
sosyo-ekonomik diizeyi yiiksek olan okuldaki 6grencilerde istatistiksel olarak
anlamli derecede yiiksek bulunmugstur (47). Giiler ve Kubilay’m (2004) yaptiklar1
caligmada arastirmacinin Ogretim, danigmanlik, 6grencilerin saghk kuruluslaria
sevk ve izlemleri gibi girisimleri sonucunda, yanlis yonde taharetlenen Ogrenci
kalmamas, elleri kirli olan 6grenci oran1t %1,5’ e diismiistiir (79, 80).

Hijyen uygulamalarim etkileyen faktorler soyle siralanabilir:

Beden Imgesi: Beden imgesi, bireyin kendi fiziksel goriiniimiine iliskin kisisel
goriisiidiir ve bireyin kendi viicudunu algilamasindaki degisikliklere bagli olarak
stirekli degisir. Bu nedenle birey, hijyenik uygulamalarmi kendi viicudunu algilamasi
dogrultusunda gerceklestirir. Eger birey kendini temiz ve bakimli olarak algiliyorsa,
bu goriintimiinii siirdiirmek i¢in ¢caba gosterir (95).

Sosyoekonomik ve Kiiltiirel Durum: Bireyin ait oldugu sosyal grup hijyen
uygulamalarin1 etkileyici 0zellige sahiptir. Birey hijyen uygulamalarmi, ¢ocukluk
doneminde ebeveynlerinden Ogrenir ve kazandigi bu aligkanliklarimi genellikle
yasamu boyunca siirdiiriir. Ailenin hijyene iliskin uygulamalarinda ise iginde
yasadiklar1 toplumun kiiltiirel 6zellikleri belirgindir.

Bilgi Diizeyi: Bireyin hijyene iliskin bilgi diizeyi, onun uygulamalarint dogrudan
etkiler. Hijyen bilgisi, hijyenin ve genel gOriiniimiin Onemini, ¢esitli hijyenik

yontemleri ve saglik icin gereken hijyenik uygulamalar1 kapsamalidir. Hijyenik
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egitim, bireyin hijyene iligskin bilgisini gelistirmesine olanak saglayacak ve kendi 6z
bakimin1 yapmaya giidiileyecek bicimde planlanmalidir.

Bireysel Tercihler: Bireysel tercihler, bireyin aligkanliklarini ve degerlerini yansitir.
Bireysel tercihler, hijyenik bakimda kullanilacak arag-gereci (0rnegin, sabun vb.),
uygulamanin zamanini, sikligin1 ve bicimini belirlerler. Ancak bireysel tercihler
saghgr olumsuz yonde etkileyebilecek giice sahiplerse, bu aligkanliklarin
degistirilebilmesi icin bireye gereken egitim verilmeli, saglikli uygulama yontem ve
aliskanliklarini kazanmasi saglanmahdir (95, 176).

Kaya ve arkadaslarmin (2006) yaptiklar1 arastirma sonucuna gore
ogrencilerin %99,1°1 ellerini su ve sabunla yikadiklarim belirtirken, %91,7’si sabah
kalkinca, %92,5’i yemeklerden sonra, %95,7°si de yatmadan o©nce dislerini
fircaladiklarin1 ifade etmisler ve tiim Ogrencilerin hijyen puani 27.11 olarak
bulunmus, toplam hijyen puani ile annenin 6grenim durumu arasinda istatistiksel
olarak anlaml iligki saptanmistir (101).
1.8.3.3. EL HiJYENI

El parmaklarinda mikroplarin barindirdiklar1 ve yasadiklar1 yerler tirnak ve
parmak aralaridir. Buralar nemlenmeye ve kirlilige yatkin kapali bolgelerdir (12,
115). Bir arastirmaya gore, uzun tirnakla yemek yiyenlerle kisa tirnakla yemek
yiyenler arasinda, yemekten sonra yapilan Kkiiltiirlerde bakteri oranlari
karsilagtirilmig, uzun tirnaklhilarda mikroplarin dort kat daha fazla oldugu tespit
edilmistir. Yine baska bir arastirmada yemekten Once ellerini yikayanlarla
yikamayanlardan bakteri drnekleri alinmis ve yemekten once el yikayanlarin (% 8,7)
yikamayanlara (% 35,7) gore ellerinde daha az mikrop tespit edilmistir (115).

Cocuklarin toplu halde bulunduklari, birbirlerinin esyalarmi kullandiklari

okullarda bulasic1 hastaliklar hizla yayilmakta, aileleri hatta biiyiik kitleleri etkisi
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altma alabilmektedir. Bulasic1 hastaliklarin kontroliinde el hijyeninin ayr1 bir 6nemi
vardir. Yapilan arastrma sonucuna gore el yikama aligkanhigi acgisindan kirsal
bolgedeki dgrencilerin kentsel bolgedeki dgrencilerden istatistiksel olarak anlamli bir
sekilde daha fazla olarak “sabah kalkinca” ve “tuvalete girmeden once” el yikama
aliskanliklar1 oldugu saptanmistir (45).

Kalinc1 ve arkadaglarmin (2007) yaptiklar arastirma sonucunda;

» kiz ve erkek 6grencilerin el hijyeni davranisi yoniinden anlamh fark oldugu ve
erkek Ogrencilerin el hijyeni davranisi puan ortalamalarmi kizlardan daha yiiksek
oldugu,

» anne ve baba egitim diizeyi yiikseldik¢e dgrencilerin el hijyen davranis puaninin
arttigi,

» okul 6ncesi egitim durumunun 6grencilerin el hijyen davranislarini etkiledigi ve
okul dncesi alanlarin el hijyen davranisi puan ortalamalarmin yiiksek oldugu,

» el hijyeni ile ilgili bilgi alanlarin el hijyeni davranis puaninin yiiksek oldugu,

» Ogrencilerin ortalama el hijyeni davranis puaninin, saglik sorunu yasayanlarda
yasamayanlara gore diisiik oldugu belirlenmis ve gruplar arasinda anlamli fark
saptamiglardir (98).

El hijyeni ajanlarmin (n=14) 10 saniyelik uygulanmalarim takiben hayatta
kalan organizma diizeyini saptamak amaciyla yapilan bir ¢alismada, susuz ajanlar
degisik etkinlik gdstermelerine ragmen antimikrobiyal el yikama ajanlar1 bakterilerin
temizlenmesinde en etkili bulunmustur (151).
1.8.3.4. TUVALET ALISKANLIGI VE TEMIZLIGIi

Bagirsaklarin diizenli ¢aligmasi icin uygun araliklarla tuvalete ¢ikilmalidir.
Boylece diizenli tuvalet aligkanligi gelisir. Diizenli tuvalet aligkanligi sindirim

sisteminin de uyumlu ¢aligmasi saglar. Tuvalet ihtiyaci giderildikten sonra makat
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once tuvalet kagidi ile silinmeli, daha sonra yikanarak kurulanmalidir. Tuvaletten
ciktiktan sonra mutlaka eller bol sabunlu suyla yikanmalidir. Eller yikanmadan saga
sola dokunulmamalidir. Ayrica tuvalet kullanildiktan sonra temiz birakilmalidir.
Giiler ve arkadaglarinin (2005) yaptiklar1 calismada, Ogrencilerin %?23,7 sinin
tuvaletten sonra perine bolgesini arkadan 6ne dogru temizledikleri tespit edilmistir
(78).
1.8.4. SAGLIK EGITiMi

Saglik egitimi; bireylere ve topluma saglikli yasama sanatin1 6gretme siireci
olarak degerlendirilmektedir (3, 168). Diinya Saglik Orgiitii saghk egitimini kapsamli
olarak soyle aciklamaktadir; bireylere ve topluma saglikli yasam icin alinmasi
gereken Onlemleri benimsetip uygulatmak, sunulan saglik hizmetlerini kullanmaya
alistirmak, sagliklarini ve c¢evrelerini iyilestirmek igin insanlari ikna etmek, ortak
karara vardirmak ve eyleme yoneltmek amaciyla gergeklestirilen egitim
uygulamalaridir.

Saghk egitimi asagidaki temel ilkeleri kapsamahdir:
» Saglik (saghgin iyilestirilmesi, korunmasi ve gelistirilmesi) ile ilgili bilgilerin iyi
bilinmesi, kavranmasi, degerlendirilmesi, bireylere ve topluma bilgilerin dgretilmesi,
uygulatilmas: ve aligkanlik durumuna getirilmesi.
» Saghgin korunmasi ve gelistirilmesi igcin zararhi aligkanliklarin birakilmasi
saglanarak yeni ve iyi aligkanliklarin kazandirilmasi, boylece gerekli ve uygun
davraniglarin gelistirilmesi ve yayginlastirilmasi,
» Egitim siirecinin, yontem ve tekniklerinin kullanilmasi, bu amagla bunlarin iyi
O0grenilmesi ve uygulanmasi (168).

Saglik egitimi, her seyden once bireyin ve toplumun sagligini olumsuz yonde

etkileyen davranislar1 ve onlarin temelinde yatan egitsel nedenleri ortaya c¢ikarip
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degistirmeyi, olumlu davranislar gelistirmeyi amaclamaktadir (36, 138). Bireyin
davranislar1 kendi yasantilar1 yoluyla bicimlendigi gibi baskalariin yasantilarindan
da etkilenir. Bandura’nin sosyal 6grenme kuramina gore bilis, davranig ve cevre
arasinda karsilikli bir iligki vardir. Birey pek ¢ok davramisimi c¢evresinde bulunan,
genellikle c¢esitli  yonlerden ©nemli olan insanlarin  yaptigi davranislari
gozlemleyerek, onlara Oykiinerek (taklit, imitation) ogrenmektedir. Ogrencilerin
saghgr gelistirici davraniglar edinmeleri i¢in yapilan saglik egitimi uygulamalari,
okul ¢cevresinde gozlemleyecekleri davranis bicimleri ile desteklenmelidir (21, 168).
Cakir’m yaptig1 bir calismada, ilkokul Ogretmenlerine saglik konusunda verilen
hizmet i¢i egitimin Ogrencilerin saghk bilgisi diizeyine etkisi incelenmis ve smif
Ogretmeni saglik konusunda egitim almis Ogrencilerin bilgi diizeylerinin, saglik
konusunda egitim almamis Ogretmenlerin Ogrencilerine gore daha yiiksek oldugu
saptanmustir (1). Okullarda yapilacak saglik egitiminin konular1 ¢ocuklarin yasina,
zeka diizeylerine ve gereksinmelerine gore belirlenmelidir. Okulun ilk yillarinda
hijyen kurallarin1 6gretmek gereklidir, bu egitim masal, Oykii ya da temsil bi¢iminde
olabilir (168).
1.8.5. OKUL SAGLIGI

Okul cag1 cocuklarin biiylime ve gelisme donemidir. Basarili bir egitim i¢in
ogrencinin saglikli olmasi temel kosuldur. Okul genellikle cocuklarin korunakli
yuvalarindan ¢ikip toplum i¢ine girdikleri ilk yerdir, bu durumun yaratacagi ruhsal
ve sosyal sorunlar icin c¢ocuk desteklenmelidir. Cocukluk donemi saglik
aliskanliklarinin gelistirilmesi i¢in de uygun bir donemdir. Saglkli bilgi, tutum ve
davraniglar1 gelistiren Ogrenciler cevrelerindeki bireyler i¢cin de egitici olabilirler

(53).
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Okul saglig1 hizmetleri 68renci, 6grenci aileleri ve okulda tiim ¢alisanlarm ele
almacagi saghgin gelistirilmesi ve siirdiiriilmesi i¢in yapilan tiim ¢alismalar1 kapsar
(137). Okul ¢ocuklarinin saglik egitimi, saglik bilgisini saglama ve bunu etkileyen
aliskanliklari, tutumlar1 gelistirme, sagliga iliskin bilgileri olusturma ve yaralanmay1
Onlemeye yoneliktir. Okul hemsireleri, okul ortaminda, kronik hastaligi ve
yetersizligi olan ¢ocuklarm hemsirelik bakimindan sorumludur (187). Okul, gelecek
kusaklarin toplumlarini olusturacak ve daha sonraki yillarda topluma hizmet verecek
cocuklar1 biinyesinde toplayan ve onlar1 yetistiren bir kurulustur. Gelecegin
giivencesi olan ¢ocuklarin bedensel, akilsal, ruhsal ve toplumsal gelisimlerini saglkl
siirdiirebilmelerini saglamak; mutlu, saglikli, calisgkan ve sorumluluk sahibi bir
toplumun gelecegini giivence altina almak demektir. Her tiirli davranis ve
aliskanliklarin kolayca kazandirildig ilk ve orta 6gretim diizeyinde benimsetilecek
saghk bilgi ve davraniglarinin kalicilhigi, gelecek toplumlarin saglik diizeyinin
belirlenmesinde kacmilmaz bir gercektir. Ayni zamanda bu saglik davramslari
kisinin sagligini ve yasam kalitesini uzun donemde giiclii bir sekilde etkiler (1, 168).

Okul saghgi hizmetleri bir ekip isidir. Ekip iiyeleri: Okul doktoru, okul
hemsiresi, okul idarecisi, 6gretmen, dis doktoru, okul psikologu, sosyal hizmet
gorevlisi ve beden egitimi Ogretmenidir. Ekip tiyelerinin hepsinin ayr1 gorev ve
sorumluluklar1 vardir. Saghk egitimini 6gretmenin yapmasinda biiyiik yarar vardir.
Ciinkii 6gretmenin ¢ocuk tizerinde etkisi genellikle saglik ekibinin diger tiyelerinden
daha fazladir. Saglik ekibi, saglik egitiminin verilmesinde sadece danigsman olarak
yer almalidir (4, 8, 46, 131).

Saglikli 6grenciler i¢in saglikli okul ¢evresi gerekir. Okul cevresi gerek calisan
gerekse Ogrencilerin saghgini, giivenligini, davranig ve aligkanliklarini, calisma ve

ogrenme verimliligini etkileyen bir ortamdir. Insan saghgmni olumsuz etkileyen
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cevresel faktorler okul ¢cevre saghgimni da tehdit eden unsurlardir. Cocuk ve gencler
bir yilin yaridan fazla siiresini okul ve g¢evresinde gecirmektedir. Okul 6zellikle
bir¢cok bulasic1 hastaliga ve kazalara duyarh kisileri bir araya getirdigi i¢in okul
saghig1 6zel onem kazanmaktadir (53, 172). Okullarda tuvaletlerin sayilar1 da ayrica
onemlidir. Tuvalet sayisi, her bes erkek 6gretmene bir ve her iki bayan 6gretmene
bir; kirk erkek Ogrenciye bir ve yirmi kiz 6grenciye bir tuvalet diisecek sekilde
olmalidir. Ayrica yirmi erkek Ogrenciye bir ve bes erkek Ogretmene bir pisuar
olmalidir. Her altmig 6grenciye bir lavabo olmali; akarsuyu bulunan tuvaletler ¢cukura
ve kanalizasyona bagli olmalidir (54).

Okul doneminde goriilen cesitli saglik problemleri; kulak, burun, solunum yolu
enfeksiyonlar1, grip, pnémoni, IYE’ lar1, parazitler ve disle ilgili hastaliklardir. Bu
donemdeki belirgin saglik riskleri ise gorme kusurlari, hipertansiyon, kazalar,
beslenme, hijyen, uyku ile ilgili sorunlardir (139). Okul hemsirelerinin okul sagligi
arastirmalarimi  algilayislarin1 ve deneyimlerini saptamak amaciyla yapilan bir
arastirmada, hemsirelerin %37 sinin okul saghgiyla iligkili bir arastirmaya dahil
olduklari, arastirma yapma ile ilgili algilanan engellerin zaman yoklugu, yazigsmayla
ilgili yardim ve parasal engeller oldugu, arastirma yapmayla ilgili algiladiklar1
yararlarin ise; okul hemsireligi hakkinda yeni bilgi katmasi, okulda cocuklarin saglik
bakimina yarar saglamasi ve islerini akran meslektaslar1 kadar iyi yapmaya yardim
etmesi oldugu saptanmistir. Okul hemsirelerinin %781 birisi ona yardim ettigi
takdirde arastirmaya katilacaklarini belirtmislerdir (141).

Amerikan Hemsgireler Birligi (ANA), okul saghigi hemsirelerinin cesitli
alanlardaki fonksiyonlarimi ii¢ boyutta toplamistir. Bunlar: okul toplumunun kisisel
saglik bakimi ve egitimi, okulun fiziksel ve sosyal cevresinin diizenlenmesi, aile ve

toplumun saghigm yiikseltme caligmalarini yonlendirmedir (4).

64



Okul saglk egitimi programinin ii¢ amaci vardir.
» sagliklarmi korumak i¢in gerekli ve uygun bilgiyi 6grencilere vermek, sagligin
oOnemini anlatmak,
» diizenli saglikli yagayabilmeleri ve sagliklarini en yiiksek diizeyde tutacak
davranislar1 kazandirmak,
» ogrencide saglik icin gerekli deneyimleri benimsetmek, davranis degisiklikleri
olusturmaktir (4, 35).

Tayvan’ da yapilan bir calismada uygulayicilarm, Ogretmenlerin ve
hemsirelerin 6grencilerin temel hijyen ve mesane bosalmasinin onemi hakkinda
ogrencileri egiterek Ogrencilerin tutumlarini artirabilecegini gostermistir. Daha da
otesi, okul sagligi meslek mensuplart Ogrencilerin ders planlarinda kesintiler
saglayarak yeterli temiz tutulan kurumlar ve temiz bir ¢evre saglanarak bu kurumlara
erisilebilirlik ve mevcudiyeti arttirmaya calismalidirlar (38).
1.8.5.1. Sagh@ Gelistiren Okul Yaklasim

Saghgi gelistiren okul kavrami 1980’lerde ortaya cikarilan saghgi gelistirme
kavramina dayanmaktadir. Sagligi gelistiren okul terimi, saglik egitimini, yalmizca
ogretilen okul programi, diger bir ifadeyle, smifta verilen okul programi yoluyla
gerceklesmediginin bir ifadesidir. Gergekte de bu programin temel kaynak giici,
saglik egitimi miifredat1 icinde dgrenilenlerin okul, ev ve cevrenin destekleyici ilgisi
ile biiyiik 6lciide pekistirilebileceginin bilinmesidir (168, 184).

Smifta 6gretilenler asagidaki yollarla desteklenip pekistirilebilir:

a) Okullarin organizasyonu, politikalar1 ve personel yapisi icinde gizli deger Olgiileri
ve tutumlar. Ornegin: okul cevresi ve okul yemekleri, kurallar, 6grenci-6gretmen

iligkisi ve Ogretmenlerin kendi aralarindaki iligkiler; entelektiie]l ya da akademik
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yeteneklerine bakilmaksizin, birey olarak o6grencilere ve katkilarina esit derecede
deger verilmesi.

b) Ana-baba ve aileler ile daha yakindan iligkiler.

¢) Okul ve toplum ile okula yakin cevre arasinda daha yakin iliski ve karsilikli
iletigim.

d) Destekleyici bir siyasal ve yasama cevresi. Ornegin, sagliga zararli maddelerle

ilgili reklam denetimleri (54, 168).

1.8.6. FENOMENOLOJIK YAKLASIM VE BiREYSEL DANISMANLIK

Fenomenoloji, sosyal ve saglik bilimlerinde kullanimi giderek artan bir
yontemdir. insana ait fenomenler iizerinde odaklanan, tiimevarimli tamimlayici bu
yontem hemsirelik gibi hiimanistik disiplin ¢aligmalar1 i¢in uygun bir yontemdir.
Fenomeneolojik calismalarin odagi, calismaya dahil olan katilimcilarin bakis agilart
ile ortaya ¢ikan yasam deneyimlerini anlamaktir (57, 71, 174).

Olaylarin ideal varligmi inceleme ve betimleme yontemi olarak tanimlamig
olan Fenomeneoloji; olay (Fr. Phénoméne) ve bilim (Fr. Logie) sozciiklerinden
yapilmis olan olaybilim (Fenomenoloji) deyimi Lambert, Kant, Hegel, Hamilton,
Hartmann taraflarindan ¢esitli anlamlarda kullanilmis ve Alman diisiiniirii Edmund
Husserl (1859-1938) tarafindan Oznel idealist felsefe yonteminin adi olarak ileri
stirilmiistiir. Deyimin giiniimiizdeki kabul edilen yaygm anlami, ona Husser!’in
verdigi anlamdir (70, 73, 25, 106).

Fenomenolojik anlayis, esas olana indirgemektir. Fenomen kisinin kendini ve
dis diinyay1 kendine 6zgii bir bicimde algilayan kisinin 6znel yasantisina verilen
isimdir. Bireyin davranisini bigimlendiren en Onemli etken, onun kendisini ve

cevreyi o andaki anlamlandirig bicimi bagka bir deyisle bireyin o andaki fenomenidir
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(73). Fenomenolojik anlayis, esas olana indirgemektir, burada esas olanda anlam
gecici olarak dista birakilir ve daha sonra dahil edilir. Bir baska deyisle davranig
veya eylemlerin 0Ozellikleri, anlamlari, niyetlilikleri paranteze alinarak
tanimlamaktadir. Fenomenoloji icerikten ziyade icerenle, anlamlardan ziyade
bicimlerle ilgilenen niteliksel bir arastirma yontemidir (25, 73, 105, 106).
Fenomenolojik  yaklasim, olaylari, bize goriindiigii sekliyle, temel
Ozelliklerinde gozleme ve betimlemeyi amaglayan sistematik bir yaklagimdir. Bu
yaklasim, insan davranislarinda, 6zel kosullardan bagimsiz olarak genel olan1 ortaya
koymak ve global terimlerle betimlemek ister. Bunun i¢in Oncelikle, davraniglari
birer olgu olarak bagimsiz 6geler gibi soyutlamaya ve nitelemeye calisir (25, 73, 105,
106). Fenomenolojik yaklasim, bireyin davramslarini anlayabilmek i¢in, onun
kendine 6zgii algilayisint ve yasantisini bilmemiz gerekir. Bireyin davranisini ne
cevre kosullar1 ne de organizmadaki biyolojik diirtiiler, istekler, gereksinimler
belirler: Bireyin davranisini bicimlendiren en 6nemli etken, onun kendini ve cevreyi
o andaki anlamlandiris bi¢imi, bagka bir deyisle bireyin o andaki fenomenidir (42).
Fenomenolojik soru basittir: “Bu nedir?. Bu sorgulama nasil veya nigin ile
ilgilenmez. Olaymn anlami, siirecin basinda degil sonunda dikkate alinir ve anlam,
insanlarin  6zel davramglarini  (yemek, igmek, uyumak, gezmek) betimsel
kriterlerinden hareketle biitiinlestirici bir 6ge gibi en sonda devreye girer. Bu sekilde
ayirt edilen ozellikler, olgulari, esasa indirgeyerek olusturmay: saglarlar (72, 182).
Ozetle; fenomenolojik yaklasimda, baslangicta, gergeklik hakkinda bir yargida
bulunmaktan kacmilir, zira gerceklik cogu kez, anlamaya degil, goriilmeye aciktir;
olgular a¢ik degildir ve bu nedenle onlar1 degerlendirmek miimkiin degildir. Olgular
soyutlanip ayirt edildiginde, aslinda kendi goriislerimizden ve i¢inde bulundugumuz

0zel gerceklikten uzaklasmamiz s6z konusudur. Bu sayededir ki olgu,
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gozlemimizden ve ona yikledigimiz ©0zel yargilardan bagimsiz olarak kendini
gosterebilir (42, 72, 73, 106).

Niteliksel bir arastirma metodu olan fenomenolojik yaklasim; hemsirelige
uygulama, egitim ve arastirma icin dnemli bir olay/olguyu tanimlama ve agiklama
firsat1 saglamaktadir (63). Fenomenolojinin amaci, diinyayla iliskimizi yapilandiran
Ozleri acgiga c¢ikarmak, aydinlatmaktir (63, 116, 182, 185). Bu baglamda;
fenomenolojik yaklasim kullanilarak 6grencilerin 6nyargilar olmaksizin 6grencilerin
saglik, hastalik, enfeksiyon, temizlik algilamalarini, yasam deneyimlerini, idrar tutma
davraniglarini, idrar yolu enfeksiyonuna zemin hazirlayan etmenleri ve bu etmenleri
ortadan kaldirmak i¢in davranig bozuklugu olan 6grencilerin davramslarmi istendik
hale doniistirme dogrultusunda basariya ulastirabilecek bir yontem olarak
diistiniilmektedir (192).
1.8.6.1. Niteliksel Arastirmalar ve Fenomenolojik Yaklasim

Niteliksel arastirma, belli ozellikleri paylasan cesitli arastirma stratejilerini
belirtmek i¢in kullanilan bir terimdir. Nitel arastirma, bireylerin yasam oykiilerine,
davranislarina, iliskilerine, sosyal hareketler ve olaylara ait bilgilerin video, bant
kaydi, metinler, kelimeler ya da semboller yardimi ile kaydedilerek toplanmasi yolu
ile yapilan bir arastrma tiirli olarak tanimlanmaktadir (23, 24, 63, 192).
Fenomenolojik arastirmalar1 nitel arastirmalarin dogasina uygun olarak kesin ve
genellenebilir sonucglar ortaya koymayabilir. Ancak bu olguyu daha iyi tanimamiza
ve anlamamiza yardimci olacak sonuglar saglayacak ornekler, aciklamalar ve
yasantilar ortaya koyabilir. Bu yoniiyle bilimsel alan hem yazina hem de uygulamaya
onemli katkilar getirebilir (192). Niteliksel arastirmalar temel olarak anlami kavrama,
uygulamanin igerigini anlama, beklenmeyen yonleri ile olaylar1 tanimlama, siirecleri

anlama, nedensel aciklama gelistirme dogrultusunda yararli olmaktadir (23, 24, 63,
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192). Niteliksel yaklasimlar fikir iiretmek, niceliksel c¢alisma metodolojisi
gelistirmeye hazirlik yapmak, niceliksel arastirma sonuclarmi anlamak ve veri
toplamak amaci ile kullanilmaktadir (123, 164, 183).

Tiim niteliksel aragtirmalarin en temel baz1 6zellikleri;
> Insanlara yoneliktir.
» Arastirmacilarin  durumu subjektif degerlendirmeleri icin konuya yakin
olmalarin1 saglar.
» Arastirmaya alinan kisilerin gercek yasamlarina ait detaylarin saptanmasina
yardimct olur.
» Tek bir yontem yerine birka¢ yontem bir arada kullanilir.

Bazi bilim adamlarina gore bilimsellik ¢ok dar kapsamlidir. Onlara gore sadece
timden gelisimsel ve denenceleri test etme arastirmalari bilimsel degere sahiptir.
Fakat baz1 bilimsel tutumlar yontem ve deliller hakkinda daha genis goriisliidiirler.
Bogdan ve Biklen, bilimselligin 6zenli ve sistematik deneyime dayali sorgulama
oldugunu belirtip, veri tabanliligin Onemini vurgulamislardir. Mc Millan ve
Shumacher, bilimsel arastirmayr “Bilimsel arastirma belli bir amaca yonelik olarak
sistematik veri toplama ve analiz etme siirecidir” olarak tamimlamigslardir. Bu
yaklasimlarin gereksinimlerini niteliksel arastirma yontemleri karsilamaktadir (63,
185).

Marshall ve Rosmann (1999) nitel arastirma yapan arastirmacilarin ii¢ 6nemli
konu iizerinde dikkatle durmalar: gerektigini belirtmektedir. Bunlar;
1. Arastirmaya temel olusturacak kuramsal bir cercevenin acik bir bicimde
olusturulmasi
2. Arastirmacmin sistematik ve yapilabilir, ayn1 zamanda da esnek bir arastirma

deseni olusturmasi
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3. Arastirmayr okuyucunun anlayabilecegi bir sekilde tutarh ve anlamli bir
dokiiman haline getirerek sunmasi (192).

Ozetle, niteliksel arastrma yontemleri, arastrma oOzenli ve sistematik
sorgulamay1 icerir, veri tabanhdir; bu anlamda niteliksel arastirmalar bilimseldir.
Niceliksel arastirmalarin elestirilen yonlerine karsi alternatif olusturmasi nedeniyle
her gecen giin daha yaygin olarak kullanilmakta ve kabul gérmektedir (23, 24, 63).
1.8.6.2. Bireysek Damismanhk (Kisisel Damismanhk, Mentorluk, Kocluk)

Bireysel danigmanlik, egitim, 6grenim ve gelisimi amaclayan bir yardimlagma
ve paylasma iliskisidir. Bu iligskide bireysel danigman, zamanini, bilgisini ve ¢abasini
kendisinden daha az deneyimli bir kisinin (danisan, mente€) verimliligini ve
basarisini arttirmast i¢cin gereken bilgi ve becerileri kazanmas1 amaciyla harcar.
Danisan da aktif olarak bireysel danismanin yardimu ile gelisimini yonlendirir (17,
68, 107). Giiniimiizde bireysel damigmanlik sirketlerde, okullarda ve c¢esitli
kurumlarda  uygulanmaktadwr.  Bugiin  bireysel = danigsmanlik  sisteminin
kullanilmasmdaki amag; insan potansiyelini gelistirmek, kurum kiiltiiriinii aktarmak,
akademik yonden veya kariyer yoniinden hedef kitleye destek vermek, bunun sonucu
olarak da daha etkili bir insan kaynagi yaratmaktir. Kisiler bu karmasik ve siirekli
degisken 1is yasantistna ayak uydurabilmek igin Ozelliklerini gelistirmek
zorundadirlar (29, 107, 122).

Bireysel danigmanlik; Benjamin Disraelli’nin tanimladig: gibi sadece bireyde
var olan 6zellikleri paylagsmak degil, bireye kendi i¢indeki ozelliklerini gelistirmede
yardime1 olmak, bireyin bu 6zelliklere nasil ulasacagini gostermektir (29). Bireysel
damismanin kendi bilgi ve deneyimlerini kullanarak karsisindakinin kigisel ve
profesyonel gelisimine katkida bulunmasidir (107). Bireysel danigman, herhangi bir

kurumda destekleyici, pozitif diisiinebilen, giivenilir bir rehber, motive edici ornek
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bir model, bireyin tam gelisimine sabirla destek olan, 6greten ve dinleyen gibi rolleri
istlenerek bireyin basarmasi1 ve kuruma kazandirilmasi ve kariyer gelisimine
yardimci olunmasi konusunda danigmanlik yapan, ona rehber olan kisidir (68, 107,
121).

Bireysel (Kisisel) danigmanlik problem ¢6zmeye odaklidir. Danigman problemi
¢ozmek i¢in Sibernetik Sistem Diisiincesi, NLP (Noro Linguistik Programlama)’ yi
kullanir. Danigman, danisan icin bir seyi aciga cikarir. O da, danisanin problemi
yaratan sistemin bir parcast oldugu gercegidir. Danisan oncelikle problemin parcgasi
oldugunu ve problemi yaratan sistemi iiretmek iizere diger sistem unsurlariyla esit
payl oldugunu fark eder. Bu birlikte ¢alismanin ilk ve en Onemli asamasidir.

Problemin sorumlulugunu iistlenme asamasidir.

Ikinci asama, problemi yaratan sistemin dongiisel yapisini kiracak yontemleri
uygulamaya baslamaktir. NLP (N6ro Linguistik Programlama) burada devreye girer.
Sistem Diisiincesi, “sistemik dongiiyli” fark etmenin, NLP ise bu dongiiyli kirmanin

ve hedefe uygun destekleyici bir dongiiyli kurmanin yolunu agar (136).
Bireysel Danisman, asagidaki alanlarda caligir:
Kisisel gelisimde,

» Ruh halini kontrol etmeyi 6grenme,

» Kendini tamima,

> Ozgiiven kazanma ve self- motivasyon,

» Her tiirlii davranis degigimi,

» Aligkanliklarin degisimi (yeme, el yikama, hijyen aligkanliklar1 vb.)
» Mevcut olmayan aligkanliklarin kazanilmasi,

» Hayattan zevk alma ve mutluluk,
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» Kisisel basar1 (toplumda, iste, evde)

> Insanlarla iletisim problemlerini ¢c6zme (hayir diyememe, pasiflik,vb.) (29).

Danigmanin basarili olabilmesinde danisman’in tutumu, kisilik o6zellikleri
danmisan-danigsman arasindaki iligkinin niteligi birinci derecede Onemlidir.
Danigsman’in sahip oldugu bilgiler, kullandig1 yaklagim ve teknigiyse ikinci derecede

oneme sahiptir (177).

1.8.6.2.1. Bireysel Damismanhk Cesitleri

»> Yonetsel Bireysel Damismanhk: Tiim iyi yoneticiler ¢calisanlarina bir dereceye
kadar bireysel danismanlik (Mentorluk) yapar, fakat bu siire¢ sadece o anki gorev
tanimlariyla smirlidir. Yoneticilerin tiim ¢alisanlarina esit zaman ayirmalar1 zordur.
Ayrilan zamanin esit olmamasi calisanlarda demotivasyona yol acabilir. Ayrica
calisanlar icin kendi yoneticileri karsisinda konusmak ve diiriist olmak kolay
olmayabilir. Bu baglamda, yoneticinin akil hocasi olarak c¢alisanlariyla iliski
kurmasi, her zaman kendi basina yeterli ve etkin olmayabilir.

» Durumsal Bireysel Damismanhk: Rehberlige ihtiyac1 olan bireye dogru
zamanda yapilan genellikle kisa siireli ve acil yardimdir. Ornegin; bir calisanin ofis
icinde kullanilmaya bagslanan yeni bir bilgisayar sistemini c¢alisma arkadasina
anlatmas1 durumsal akil hocaligidir. Bu tiir akil hocalig1 kisa zamanda ve belirli bir
ama¢ dogrultusunda gerceklesse de daha uzun siiren ve daha genis kapsamli bir iligki
haline getirilebilir.

» Formal Bireysel Damismanhk: Formal akil hocaligi kurum ihtiyaclari
dogrultusunda olusan, akil hocas1 ve akil 6grencisinin sistematik olarak eslestigi, her
iki tarafin da kurum tarafindan belirlendigi, iiretkenligi Olciilebilir ve geleneksel

yapiya sahip, baslangici ve bitisi belirli olan bir siirectir. Bu siire¢ i¢inde akil hocas1
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ve Ogrencisi birka¢ kez bir araya gelip programin hedefleri ve siireci ile ilgili
goriisiip, ulasilmasi beklenen kurumsal ve kisisel hedeflere odaklanirlar.

> Informal Bireysel Damsmanhk: Akil hocahiginin en sik gerceklesen cesidi olan
enformal akil hocaligi, ¢alisanin kariyeri ile ilgili bir konuda kendisine danisacak ya
da deneyimlerinden faydalanabilecegi birini aramasiyla ortaya cikar, akil hocasinin
yonlendirmesi ile devam eder ve uzun siirer, gelismeye acik ve ¢ok etkilidir. Ancak
formal bir sistemin pargas1 degildir (111, 121).

1.8.6.2.2. Bireysel Damsmanlik ilkeleri

Bireysel damigmanlik siirecinde dikkat edilmesi gereken bazi noktalar “Bireysel
Damgmanhigm 15 ilkesi” baslig1 altinda irdelenmektedir (29, 121).

1. Pozitif Ortam: Seceneklerin tartisildigi, potansiyelin ve motivasyonun ortaya
kondugu pozitif bir ortam yaratilmalidir.

2. Karakter Gelistirme: Sadece yetenekleri degil, zihinsel ve etik Ozellikleri de
gelistirerek pozitif bir kisilik yaratilmalidir.

3. Bagmsizhk: Ogrenen kisinin size bagimli olmasi degil, kendi iradesini
kullanmasi desteklenmelidir.

4. Smirh Sorumluluk: Onlara karst sorumlu olunmalidir, onlar i¢in degil. Bir baska
deyisle akil hocasi ¢alisanin kendine diisen sorumlulugunu iistlenmemelidir.

S. Paylasilan Hatalar: Hatalar da basarilar gibi paylasilmalidir.

6. Planlanmus Amaclar: iliski i¢in belirgin hedefler olusturulmalidir.

7. Arastirma: Potansiyel olaylar tartisilmali, elestirilmeli ve incelenmelidir,
arastirma yapmadan performans beklenmemelidir.

8. Kiiciik Basarlar: Biiyiik basarilara ulagsmada kiiciik basamaklar kullanilmalidir.
9. Talimat: Ogrenirken secenekleri sunmak talimat vermek kadar ©nemlidir.

10. Risk: Akil hocasi, 6grencinin hatasinin yine kendine yansiyacagini bilmeli ve
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buna engel olmalidir, o©grenci akil hocasmin Ogiitlerinin her zaman ise
yaramayacagini da bilmelidir.
11. Karsihikh Koruma: Her iki taraf da akil hocalig: iliskisi siirecinde paylastiklari
her seyin gizlilik prensibi icinde olmasina dikkat etmeli ve birbirlerinin menfaatlerini
korumalidir.
12. Tletisim: Akil hocas1 ve dgrenci, dinlemeyi ve bilgi alisverisini dengelemelidir.
13. Baghhk: Akil hocaligi iligkisi 60 dakikalik tipik goriigmelerin ve geleneksel
egitimin otesinde bir iliskidir. Ogrenciye rehberlik etme, kariyer planlamasinda ve
belirlenen hedeflere ulasmasinda yardimci olma siirecidir.
14. Gecis: Akil hocasi, 6grencisinin kariyerinde ilerlemesine yardimci olurken ayni
zamanda kendi yasaminda da farkli bir doneme ge¢cmektedir.
15. Eglence: Akil hocaligi eglenceli bir siire¢ haline getirilmelidir.
Akil hocalig1 ¢alisanlarin kariyer gelisimine katkida bulunan belirgin bir strateji ve
kariyer hedeflerine ulasmak i¢in gerekli yeteneklerin olusturulmasinda secenekler
sunan; ayrica profesyonel, teknik ve yonetimsel becerilerin transferinde etkili bir
yontemdir (29, 177).
1.8.6.2.3. Bireysel Damismanhk Nitelikleri
1.8.6.2.3.1. Egitim Alaninda Bireysel Damismanlik Nitelikleri

Egitim alaninda bireysel danigsmanin baslica nitelikleri sunlardir;
» Bilgi ve tecriibesini 6grencisi ile paylasan,
» Moral agilayan motive eden ve bir psikolog gibi destekleyen,
> Ogrencisinin kisisel performansimi bir 6gretmen gibi degerlendiren,
> Ogrencisini usta gibi yetistiren bir uzman,
Ogrencisinin her zaman bagvurabilecegi bir bilgi kaynagi ve yonlendirici olan

damigsmandir (29, 121).
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1.8.6.2.3.2. Saghk Alaninda Bireysel Damismanlik Nitelikleri
Bireysel danigman saghk egitimi ve saglhik damigmanligina uyarlandiginda genel
olarak hastanin tedaviye uyum ve 6z bakim siirecinde pozitif diisiinebilme, dinleme,
o0grenme ve Ogrendigini istendik davranisa doniistiirme siirecinde rehberlik veya
danmismanlik aldig1 kisi olarak tanimlanabilir.
Saglik alanindaki bireysel danismanin nitelikleri diistiniildiigiinde;

» Bilgi ve tecriibesini danismana ihtiyact olan 6grenciyle paylasan,
> Ogrenciye hastahfa zemin hazirlayan etmenleri engellemek igin istendik
davranis kazandiran,
» Saglikli cevre olusturmak icin yetkililerle goriisen,
» Danigmanlik/egitim siirecinde; saygili, sabirli, hoggoriilii, hiimanistik, empati ve
verbal- nonverbal iletisim tekniklerini bilen ve holistik diistinebilen 6zelliklere sahip
olmasi gereken danisman’dir.

o Hastasmin tedaviye uyumu konusunda bireysel performansini
degerlendiren bir 6gretmen,

o Hastasmmin  sonuglarini ilgili doktor 1ile goriisen, bir
koordinatordiir.
1.8.6.2.4. Bireysel Damisman’in Sorumluluklar
» “Bireysel Danigsman”, meslek ahlak ilkeleri ve standartlarina uygun danigmanlik
iliskisinin merkezinde giiven bulunur. “Danigmanlik alan” birey, danigsmanin
danigsmanligi en iyi sekilde yapacagina giiven duymalidir.
» “Bireysel Danigman” temel yeterliliklere sahip olmalidir.
» “Bireysel Damigman”, danigmanlik yonetimindeki gelisimlerden haberdardir ve

kendini giincelleme sorumlugunu tasir.
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» “Bireysel Damigman”, becerilerinin seviyesinin farkindadir ve her zaman
becerilerini gelistirmek i¢in ¢alisir.

» “Bireysel Danigman”, tutarl hareket eder, anlagmalara uyar, sozlerini tutar.

» “Bireysel Damigman”, “danigmanli§i alan” bireyin materyalini, “danmigmanlik
alan” tarafindan aksine izin verilmedigi siirece gizli tutar. Buna karsin, “danigsman”,
“damismanlik alan” bireyin kimligini hi¢bir sekilde ortaya koymadan, materyali,
egitimde ve yazili materyal olarak kullanabilir.

» “Bireysel Danigman”, “danismanlik alan” bireye insanlik onuruna yakigir bir
bicimde davranur.

» “Danmigman”, adin1 veya onayini referans olarak kullanmadan 6nce “danigmanlik
alandan” izin alir (29).

1.8.6.2.5. Damisan (Menteé) Tanim ve Nitelikleri

Danisan egitim alaninda danismanin hizmet verdigi Ogrenci, saglik alaninda ise
saglik ekibinden danigsmanlik alan hasta veya saglikli bireydir. Danisanda olmasi
gereken nitelikler incelenecek olursa:

> Istek ve beklentileri acik bir sekilde ortaya koyabilmesi

» Elestiriye acik olmas1 ve hedefleri gerektiginde revize edebilmesi,

» Goniilluliik

» Bireysel danigmanlik programinin 6nemini ve ciddiyetini kavramasi (37, 121,
142, 144).

1.8.6.2.6. “Damismanlik Alan” Bireyin Sorumluluklar

» “Danigmanlik alan” birey, danigmanina giiven duyar.

» “Danmigmanlik alan” birey, danigmanin zaman zaman verdigi odevleri ve

etkinlikleri zamanmda yapar ve geri bildirim verir. Ciinkii, bu odevlerin, ve
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etkinliklerin yapilmasi1 ve geri bildirimin verilmesi danigmanligin amaglarina
ulagsmak bakimindan kritik 6nemdedir.

» “Damigmanligr alan” birey, damigmanlik siirecinin daha verimli geg¢mesi i¢in
danmigsmanla diisiincelerini agiklikla paylasir (29).

Bireysel danigsmanlik siirecinden yararlanmak isteyen danisanin siirecten optimal
yarar saglayabilmesi i¢in kendisi ya da danigsmani tarafindan mevcut durumu ile ilgili
SWOT analizi yapilmas: gerekir.

1.8.6.2.7. SWOT Analizi

SWOT analizi yakin zamanlarda literatiire ge¢cmis olan 6nemli bir kavramdir.
SWOT analizi, Stanford Arastirma Enstitiisii’'nde (Stanford Research Institute) 1960
tarihinden 1970 tarihine kadar siirdiiriilen calismalarin iiriiniidiir (161). Ozellikle,
kisisel ve kurum gelisim siireglerinde ve ileriye doniik hedeflerin planlarin
belirlenmesinde, kisisel ve kurumsal misyon ve vizyon belirlemede 6zetle; basariya
ulagsmada, konunun uzmanlari tarafindan 6nerilen bir inceleme yontemidir. SWOT
analizi, bir planin gelistirilmesi veya bir sorunun ¢oziimii amaciyla, bir kurumun
veya durumun giiclii yanlarini belirleyerek bunlari en uygun firsatlarla eslestiren,
zayif ve tehdit edici yonleri azaltmay1 hedefleyen sistematik bir planlama /stratejik
planlama) aracidir (7, 161).

SWOT analizi yapan kisi ya da kurum mevcut durumu ile ilgili bilgi ve
farkindalik kazanip adeta 0z elestiri yaparken gelecekteki basar1 planlari i¢cin atacagi
adimlar1 ve strateji basamaklarmi belirler. Diger bir deyisle; SWOT; incelenen
kurulusun, teknigin, siirecin, durumun ve bireyin giicli ve zayif yoOnlerini
belirlemekte ve dis ¢evreden kaynaklanan firsat ve tehditleri saptamakta kullanilan
bir tekniktir (7, 166, 174). SWOT analizinin; stratejik bir plan gelistirilmesi

asamasinda, sorun tanimlama ve ¢6ziim olusturulmasi asamalarinda, nicel verilerin
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yetersiz, bilgilerin kisilerin belleklerinde oldugu durumlarin niteliksel analizinde
kullanildig1 goriilmekte ve kullanilmasi Onerilmektedir. Kurumsal alanda,
multidisipliner ve interdisipliner ekip yaklasimi icerisinde, igcsel Ozelliklere ve
cevresel degisimlere karsilik var olan yeteneklerinin haritasmin ¢ikarilmasi,
deneyimler ve farkli gozlemlere dayali ©Oznel bilgilerin anlamli bir halde
diizenlenmesidir (7, 161, 162, 164, 165, 166).

Tablo 8. SWOT Analizi

SWOT Pozitif Yonler Negatif Yonler
Icsel Faktorler Giicli Yonler Zayif Yonler
Dissal Faktorler Firsatlar Tehditler

I¢ analiz:

» Kurulusun, sistemin, teknigin, bireyin kaynak ve yeteneklerinin incelenerek
giiclii ve zayif yonlerinin belirlenmesi

» Genellikle kontrol altinda olabilen

» Kiyaslama

Dis Analiz:

» Cevre etkenlerinin belirlenerek firsat ve tehditlerin saptanmasi
» Genellikle kontrol diginda olan

» Dis etkenler: Politik, ekonomik, sosyo-Kkiiltiirel, teknolojik
Giiclii Yonlerin Saptanmasi

» Bireyin ya da kurumun {iistiin noktalar1 nelerdir?

» Bireyin ya da kurum neleri iyi yapar?

» Bagkalari, bireyin gii¢lii yanlar1 olarak neleri gormektedir?

» Birey hangi tiir isleri daha iyi yapiyor?

Zayif Yonlerin Saptanmasinda

» Birey ya da kurum neleri kétii yapiyor?
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>

>

Bireyin ya da kurumun neleri iyilestirmeye gereksinimi var?

Bagkalar1 hangi konularda birey ya da kurumdan daha iyiler?

» Bagkalarinin goziiyle bireyin ya da kurumun ne gibi zayifliklar1 ortaya

cikmaktadir?

>

Bireyin ya da kurumun 6niinde duran firsatlar nelerdir?

Firsatlarin Saptanmasi:

Birey ya da kurum i¢in firsat yaratan kaynaklar nelerdir?

>

>

>

>

Teknolojik degisimler
Yasal degisiklikler
Beklenmedik ekonomik (yardim, sponsor) olanaklar

Sosyo-kiiltiirel yapidaki degisimler

Tehditlerin Saptanmasi:

>

>

Birey ya da kurum ne gibi engellerle karsilagsmaktadir?

Bireyin ya da kurumun rakipleri var m1? Ve ne yapmaktalar?
Beklenen is, iiriin veya hizmet standartlar1 degismekte mi?

Degisen teknoloji bireyin ya da kurumun konumunu tehdit ediyor mu?

Bireyin ya da kurum finansal sorunlar1 var mi? (162).

SWOT analizi danismanligy;

>

>

Gelecegi ¢cok yonlii olarak degerlendirebilme ve bireyin bunlara uyumunu saglar,

Hedefleri gerceklestirebilme dogrultusunda, dogru stratejileri gelistirir,
Daha fazla alternatifi kesfeder,

Daha etkili planlar hazirlar,

Bulundugu ortami daha iyi tanir,

Daha hizli karar alabilir,

Zamaninda bilgi sahibi olunabilinir,
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» Bugiin alinacak dogru kararlarla gelecegi etkileyebilir,
» Riskleri tanima firsatini yaratir (163).

Biitiin bu inceleme ve saptamalarin sonucunda; i¢ ve dis etkenleri ve pozitif-
negatif yonleri dikkate alarak, bireyin ya da kurumun SWOT analizi yapilir. SWOT
analizi tamamlandiginda, varolan giiclii yonler ve firsatlardan en iist diizeyde
yararlanacak, tehditlerin ve zayif yanlarin etkisini en aza indirecek plan ve stratejiler
gelistirilmesi, giiclii yonler ile firsatlarin uyumlastirilmasi, giiclii yonlerden ve
firsatlardan yararlanilacak sekilde kullanilmasi, tehditlerin, risklerin gii¢lii yanlar ile
biitiinlestirilebilecek firsatlara doniistiiriilmesi saglayacak bir durum degerlendirmesi
ve coziimlere yonelik strateji plan1 yapilmis olur (165). Etken bir stratejik planlama;
amaca uygun, uygulanabilir ve degerlendirilebilir olmalidir (7, 161).
1.8.6.2.8. Bireysel Damismanhgin Bireye Kazandirdiklar
» Hedef belirleme ve bu dogrultuda eylem plani yapma sistematigi kazanma, kendi
kendine SWOT incelemesini yapabilme becerisi edinmis olma
» Kisinin bulundugu ya da hedeflendigi konumda etkin ve basarili olmasini
kolaylastirma
> Is ve 6zel yasamdaki engelleri ve kor noktalar1 aciga ¢ikarma,asilmasini saglama
» Kisiler arasindaki alg: farklari, deger catigmasi gibi engelleri ortadan kaldirma
> Insanlarla iliskileri ve iletisim becerilerini gelistirme olarak tanimlamaktadir (29,
121).
1.8.6.2.9. Genel Bireysel Damsmanhk Yaklasimimnin Temel Ozellikleri

Birey merkezli yaklasim, psikoanalitik terapistlerin yaptigr gibi kisinin
davraniglarint yorumlamaya veya davranig¢i terapistler gibi onu degistirmeye
caligmaz. Insanin dogasim sadece “uyaran-tepki” formiiliiyle veya gerilimin

azaltilmasi ilkesiyle agiklamaz. Ciinkii insanda gerilimden kurtulma giidiisiiniin yani
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sira ilerleme ve kendini gerceklestirme giidiisii de vardir. Temel 6zelliklerden birisi,
insanin duygu ve diisiincelerini kesfetmesini kolaylastirmak ve kisinin kendi
¢Oziimlerini bulmasinda ona danigsmanlik yapmaktir (11, 29). Bu yaklasim Rogers’a
gore sabit bir uygulama degil, aksine danigma  siirecinin  nasil
gerceklestirilebilecegine dair bir bakis agisidir. Birey merkezli yaklasimi diger
yaklasim modellerinden ayiran 6zellikleri su sekilde aciklanir (155).
1. Birey merkezli yaklasim, kisinin hayatla (gercekle) karsilasmak ve miicadele
etmek sorumlulugu ve kapasitesine sahip oldugunu savunur.
2. Uygulama, danisanin kendi fenomenolojik alanina (6znel diinyasina) 6nem verir
ve damigman daima danigsanin bakis acgisindan kendisini ve dis diinyayr nasil
degerlendirdigini, nasil algiladigini anlamaya ¢alisir.
3. Damigma siireci, danmisman ve damsamin isbirligine dayanir. Iki kisinin karsilikls
iligkisi ¢ok onemlidir.
1.8.6.2.10. Damisma Siirecinin Amaclari

Birey merkezli yaklasimm amaci, geleneksel terapi yontemlerinden farklidir.
Danigsmanm temeli, danisanin 6zerkligine, 6zgiirliigiine danisan-danigman iliskisinde
tamamlayicilik ilkesine dayanir. Danigsman, kisinin anlattig1 problemlere degil, direkt
bireye odaklanir. Danismada amag, kiside varolan mevcut problemlerin ¢oziimii
degildir. Bireye su anda ve gelecekte karsilasabilecegi problemleri ¢dzmesi i¢in
gerekli becerileri kazandirmaktir (73, 106). Bir bagska amag¢ tanimma gore, bireyin
icinde bulunulan biiyiime ve kendini gerceklestirmeye yonelik potansiyeli ve
kapasiteyi aciga ¢ikarmaktir (62, 110).
Nelson-Jones’a gore, yasamin ve psikolojik danismanin amaclart ise soyledir:
1. Gergekei Algilama: Yasamin ve benligin carpitilmadan, oldugu gibi algilanmasi.

2. Mantikhilik: Insanlar, kendilerini gerceklestirme egilimiyle birlikte, davramslari
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organizmay1 gelistirme ve koruma bakimindan daha mantikli olabilir.
3. Kisisel Sorumluluk: Insanlarin kendilerini gergeklestirme sorumlulugunu almast.
4. Kendine Saygi: Bireylerin kendini kabul etmesi, kendi organizmasina deger
vermesi.

5. Iyi Kisisel iliski Kurma Kapasitesi: Kisinin daha az savunucu olmasi ve
baskalarii daha cok kabul etmesi; iliskiye acik olmasi.

6. Etik yasam: Bagkalarinin da kendini gerceklestirme hakkini gdzetme ve 1yi ile
kotiiyii ayirt etmesi (50).

1.8.6.2.11. idrar Yolu Enfeksiyonuna Zemin Hazirlayan Etmenlere Sahip
Ogrencilerde istendik Davrams Gelistirme ve Bireysel Damismanhk;

Genel anlamda bireysel danigmanligin danisana kazandirdiklar1 dogrultusunda
bireye istendik davranis kazandirmak icin yapilan bireysel danismanligin bireye
kazandirdiklar1 incelenecek olur ise;

» Bireysel danigmanlik, kisiye hedef belirleme ve bu dogrultuda eylem plani
yapma sistematigi kazandirir.

o Istendik davramsa sahip olmayan Ogrencilere bu noktada istendik
davranis gelistirmeye iligkin hedef belirleme ve hedeflere ulagsma eylem plani yapma
sistematigi kazanmasini saglar.

» Bireysel danigmanlik, kisinin bulundugu ya da hedefledigi konumda etkin ve
basarili olmasini kolaylastirir.

o Bu durum istendik davranigsa sahip olmayan 6grenciyi bulundugu
konumdan daha etkili ve basarili bir konuma geg¢isini kolaylastirir ve motivasyon
saglar.

» Bireysel damigmanlik, kisinin is ve ©zel yasamindaki engelleri ve kor

noktalar1 agiga ¢ikarmasini ve bunlarin agilmasini saglar.
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o Bu durum istendik davranisa sahip olmadigin1 6grencinin kendisinin
bile farkinda olmadig1 ve yiizlesmedigi kor noktalar1 agiga ¢ikarmasini anlasilmasini
saglayabilir.

» Bireysel danismanlik, kisiler arasindaki algi farklari, deger catismasi gibi
engelleri ortadan kaldirir.

o Bu adim okuldaki tiim ekibin, 68renci velilerinin ve dgrencinin ayni
kavramlar1 paylasmasint kolaylastirir, ekip iiyeleri ve Ogrenci arasindaki kavram
karmasasini ortadan kaldirir ve sonu¢ olarak terminolojideki bu birliktelik istendik
davranig gelistirme hedeflerine ulasilmasini kolaylastirir.

» Bireysel danismanlik, kisilerarasi iligkileri ve iletisim becerilerini gelistirir.

o Danigsmanlik siireci tamamlandiktan sonra, cesaretli, 6zgiivenli, 6z
etkili, 6z bakim ilkelerini, ekip iiyeleri ile konusabilmesi, tartisabilmesi hedeflenir
(29, 121).

Ozetle, Bandura’min sosyal 6grenme modeli kullanilarak 6grenciler bireysel
damigmanlik programu sayesinde; 6grenci IYE etmenlerini ortadan kaldirici istendik
davranis gelistirebilecek, saglik/ hastalik, temizlik ile ilgili her alanda bilgi kaynagi
arayislarma girecek, yasamma istendik davranislart dogrultusunda daha iyi yon
verebilecek, eksik olan konular1 6nceden belirleme sansi yakalayacak ve yasamu ile
ilgili strateji ve hedeflerini degisik perspektiften degerlendirebilecek, Bireysel
Danigsman’in profesyonel ve akademik deneyimlerini degerlendirme ve Oziimseme
olanag1 bulacak ve sonu¢ olarak bireysel damigmanlik programi Ogrencinin
potansiyelinin zenginlesmesi, Ozgiiveninin ve yasam kalitesinin artmasi ile

sonuclanacaktir.
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BOLUM II

GEREC VE YONTEM

2.1. ARASTIRMANIN TiPi

Bu aragtirma, IYE olmayan, ancak IYE’ nuna zemin hazirlayan etmenlere sahip
ilkogretim cag1 cocuklarnda IYE’ larmin dnlenmesinde dogru ve istendik davranis
gelistirmeye yonelik grup egitiminin ve Bandura’ nin 6z etkililik kuramima dayals,
fenomenolojik yaklasim kullanilarak yapilan bireysel danigsmanlik y&nteminin
etkisini incelemek amact ile planlamis, niteliksel-fenomenolojik ve deneysel bir

calismadir (63, 192).

2.2. ARASTIRMANIN YERI VE ZAMANI
Arastirma Mugla Merkez Vali Recai Giireli 1lkogretim Okulu’nda 1.2.2008-

10.06.2008 tarihleri arasinda yiiriitiilmiigtiir.

2.3. ARASTIRMANIN EVRENI

Arastirma evreni, arastrmanin iki asamasi dogrultusunda iki popiilasyonu
icermektedir. Bu baglamda;

Arastirmanin birinci agamasinin evrenini Mugla Merkez Vali Recai Giireli

[Ik6gretim Okulu’nda okuyan tiim 6grenciler olusturmustur (N1=103). Bir &grenci
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Diyabetes Insipidus tanisi aldigi, bir 6grenci IYE tedavisi aldig1 ve ii¢ dgrenci de
ailesi istemedigi i¢in arastirmaya almmamuisgtir.

Arastirmanin ikinci asamasinin evrenini, 1.2.2008-10.06.2008 tarihleri arasinda
Mugla Merkez Vali Recai Giireli Ilkogretim Okulu'nda okuyan, yapilan idrar
kiiltiiriinde IYE olmadig1, ancak IYE’ nun zemin hazirlayan etmenlere sahip oldugu
saptanan tiim ogrenciler olusturmustur (Ni1=98). Arastirmanin ikinci agsamasinin
evrenini belirlemede, idrar kiiltiiri, 6grencilerin idrar yapma aligkanlig1 ve hijyenik
uygulama, IYE belirti ve bulgular, tuvalet olanaklarin1 algilama ve okuldaki

tuvaletlerde gormek istedikleri iyilestirmeler formu kullanilmistir.

2.4. ARASTIRMANIN ORNEKLEMI
Arastirmanin 6rneklem biiyiikliigli ve 6rneklem secimi de arastirma evreni gibi iki
asamali olarak olusturulmustur.

Arastirmanin birinci asamasinin 6rneklemini; 1.2.2008-10.06.2008 tarihleri
arastnda Mugla Merkez Vali Recai Giireli {lkogretim Okulu'nda okuyan, yapilan
idrar kiiltiirinde IYE olmadigi, ancak IYE'nun zemin hazirlayan etmenlere sahip
oldugu saptanan tiim ogrenciler olusturmustur (Ni1=98). Arastirmanin birinci
asamasmin Orneklemini belirlemede, idrar kiiltiirii, Ogrencilerin idrar yapma
alisgkanligi ve hijyenik uygulama, IYE belirti ve bulgular, tuvalet olanaklarmni
algilama ve okuldaki tuvaletlerde gormek istedikleri 1iyilestirmeler formu
kullanilmastir.

Literatiirde niteliksel arastirma kapsamina alinacak kisi sayisina yonelik kesin
bir kural belirtilmemektedir (63, 192). Genellikle niteliksel ¢aligmalarda 6rneklem
sayis1 arastirma sorusu ve amaci dogrultusunda belirlenmekte olup, literatiirde bire

bir goriismeler ile yapilan fenomenolojik arastirmalarin tek bir fenomenin
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tanimlanmasinda en az 4 en ¢ok da 20 katilimci ile yapildigi goriilmektedir (90, 91,
172). Bu baglamda arastirmanin fenomenolojik asamasinin orneklemini 16 6grenci
olusturmustur.

Arastirmanin ikinci agamasinin 6rneklemini; Mugla Merkez Vali Recai Giireli
[Ik6gretim Okulu’nda okuyan, yapilan idrar kiiltiiriinde IYE olmadigi, ancak IYE’
nun zemin hazirlayan etmenlere sahip oldugu saptanan 32 6grenci olusturmustur.
Arastirmanin ikinci asamasinda her smiftan birer kiz ve erkek ogrenci se¢ilmis, 16

Ogrenci grup egitimine, 16 6grenci de bireysel danismanlik grubuna alinmastir.

2.5. VERI TOPLAMA YONTEMI
2.5.1. Veri Toplama Araclar
Arastirma icin gerekli verileri toplamak amaci ile;

1. Ogrenci Tanitim Formu (Ek I)

2. Idrar Yapma Aliskanlig1 ve Hijyenik Uygulama Formu (Ek II)

3. IYE Belirti ve Bulgular1 Formu (Ek III)

4. Ogrencilerin Okul Tuvalet Olanaklarini Algilama Formu (Ek IV)

5. Ogrencilerin Okul Tuvaletlerinde Gormek Istedikleri Iyilestirmeler Formu (Ek V)
6. Idrar Analiz Sonuglarmni izlem Formu (Ek VI)

7. Okul Tuvaletlerini Tanitict Form (Ek VII)

8. Bireysel Danigmanlik Formu (Ek VIII)

9. Bireysel Danigsmanlik Rehberi (Ek IX)

10. Onam Formu (X)

11. Egitim Brosiirii (Ek XI) kullantlmistir.
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2.5.1.1. Ogrenci Tamitim Formu

Ogrenci tanitim formunda Ogrencilerin sinifi, beden kitle indeksi, cinsiyeti,
ailede idrar yolu ile ilgili saglik sorunu olup olmadigi, gece tuvalete ¢ikma ya da
altina idrar kacirma durumu olup olmadigi, kagirma durumunda hissettikleri, kagcirma
durumunda ne yaptiklarini, giindiiz idrar kagiracagini1 tahmin ettiklerinde altina hazir
bez yerlestirme veya kalin pijama vs. gibi Onlemler alip almadigini, erkek
Ogrencilerin siinnet olup olmadiklarini, giindiiz idrar kacirma durumu olup
olmadigin, daha 6nce IYE gecirip gecirmediklerini, gecirdi ise kac kez gegirdiklerini
ve bu nedenle ilag tedavisi alip almadiklarmi belirlemede 22 sosyo-demografik
ozelliklere iliskin sorular arastirmanin evrenini olusturmada ilk adim olarak
kullanilmistir (Ek I).
2.5.1.2.idrar Yapma Ahskanhg ve Hijyenik Uygulama Formu

Idrar yapma aligkanligi ve hijyen tamlama formu ile 6grencilerin istendik
davraniglar1 13 soru ile degerlendirilmis olup, dogru davraniglara 1 puan, digerlerine
o puan verilerek, istendik davrams sayis1 diisiik olan Ogrencilerden arastirmanin
ikinci adiminda 6rneklemi belirlemek amaci ile kullanilmistir (Ek II).
2.5.1.3. idrar Yolu Enfeksiyonu Belirti ve Bulgular1 Formu

Arastirmaya katilan dgrencilerin IYE belirti ve bulgular1 7 soru ile belirlenmis
olup, arastirmanin ikinci adiminda Orneklemi belirlemek amaci ile kullanilmistir
Ogrencide belirti ve bulgu var ise 1 puan, yok ise 0 puan verilerek toplam say1
belirlenmistir (Ek III).
2.5.1.4. Ogrencilerin Tuvalet Olanaklarim Algilama Formu

Ogrencilerin tuvalet olanaklarini nasil algiladiklarmi belirlemek icin 18 soru

sorulmus olup, bunlardan dogru olan seceneklere 1 puan, digerlerine O puan verilerek
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toplam sayis1 belirlenerek , okul tuvaletlerinde yapilmasi gerekenleri belirlemek
amaciyla kullanilmistir (Ek 1V).
2.5.1.5. Ogrencilerin Okul Tuvaletlerinde Gormek istedikleri Iyilestirmeler
Formu

Ogrencilerin okul tuvaletlerinde gormek istedikleri iyilestirmeleri belirlemek
amacityla 9 soru sorulmus olup, bunlardan istedikleri seceneklere 1 puan,
istemediklerine O puan verilerek, isteklerinin toplam sayisi belirlenmistir (Ek V).
2.5.1.6. Idrar Analiz Sonuclarim izlem Formu

Ogrencilere yapilan idrar analizi sonuglarinin (16kositiiri, iireme olup olmadigi,
tireyen koloni sayisinin, tireyen mikroorganizma koloni sayisinin) kayit edildigi, 4
maddeden olusan bir formdur (Ek VI).
2.5.1.7. Okul Tuvaletlerini Tanitic1 Form

Okul tuvaletlerinin mevcut durumunu belirlemeye yonelik, 9 sorudan olusan
bir gozlem formudur. Arastirmac tarafindan gozlem yontemiyle doldurulmustur ve
konuya iligkin standartlara uygun olup olmadigina bakmak ve gerekli iyilestirmeleri
yoneticilerden talep etmek amaciyla temel veri olarak kullanilmistir (Ek VII).
2.5.1.8. Bireysel Damismanhk Formu

[Ikogretim ¢agindaki cocuklarda idrar yolu enfeksiyonlarmin 6nlenmesinde

dogru ve istendik davranig gelistirmeye yoOnelik fenomenolojik yaklasimin ve
Bandura’ nin 6z etkililik kuramina dayanarak bireysel damigsmanlik yontemini test
etmek amaci1 ile egitim alt bashklarma uygun yar1 yapilandirilmis sorular
sorulmustur. Ac¢ik ug¢lu sorular, yanitlanabilmesi ve alman yanitlar ile yeniden
yapilandirilarak yeni sorulara yol acmasi i¢in yar1 yapilandirilmistir. Yari

yapilandirilmis goriisme formu, saghk ve hastalik algisi, temizlik algisi, idrar tutma
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aliskanlhig1 ve istendik davranig olusturma ile ilgili sorular dogrultusunda hazirlanmis
olup toplam 57 sorudan olugsmustur (Ek VIII).

Yar1 yapilandirilmis goriisme formunun olusturulmasi asamasinda, aragtirmaci
ve tez izleme jiiri Giyeleri, konuya iligkin bilgilerini hatirlamak ve yenilikleri izlemek
amaciyla 12-14 Subat 2008 tarihleri arasinda ‘Ege Universitesi Hemsirelik
Yiiksekokulu ve Ege Universitesi Hemsirelik Yiiksekokulu Mezunlar Dernegi’
isbirligi ile diizenlenen, Ege Universitesi Egitim Fakiiltesi Egitim Bilimleri Boliimii
ogretim iiyesi Yrd. Dog. Dr. Biinyamin YURDAKUL tarafindan sunulan “Niteliksel
Arastirma Yontem ve Teknikleri” konulu seminere katilarak yiirlitmiistiir. Bunun
yam sira, bireysel danismanlik formundaki yar1 yapilandirilmig sorular ve bunlarin
degerlendirilmesi konusunda Ege Universitesi Egitim Fakiiltesi Egitim Bilimleri
Boliimii 6gretim iiyesi Yrd. Dog¢. Dr. Biinyamin YURDAKUL’ dan uzman goriisii
alimugtir.
2.5.1.9. Bireysel Damismanhk Rehberi

Aragtirma Orneklemine alman Ogrenciler saglik ve hastalik ile ilgili
bilgilendirme ve uyarilar; temizlik ile ilgili bilgilendirme ve uyarilar; idrar tutma
aliskanhg ile ilgili bilgilendirme ve uyarilar ve istendik davranis olusturma ile ilgili
Oneriler ve uyarilar dogrultusunda kendi kendilerine istendik davranis kazandirmak
icin hazirlanmis bir bireysel danigmanlik rehberidir (Ek IX).
2.5.1.10. Onam Formu

Ogrenci velilerini arastrma hakkinda bilgilendirmek ve onlarm yazili
onamlarini almak amaciyla hazirlanmistir (Ek X).
2.5.1.11. Egitim Brosiirii (Ek XI)

Calismada grup egitimine katilan 16 Ogrenciye idrar, idrar kesesi, idrar

kesesinin caligmasi, idrar tutma, IYE, IYE’ ndan koruyucu Onlemler, bakteri ve
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ozellikleri, temizlik ve hijyen, capraz bulasma yolu, elleri uygun sekilde yikama ve
IYE belirti ve bulgular1 konularini igeren 21 sayfalik egitim brosiirii verilmistir (Ek

XI). Egitim brosiiriiniin hazirlanmasi asamasinda uzman goriisii alinmastir.

2.6. VERILERIN TOPLANMASI

IYE olmayan, ancak IYE’ nuna zemin hazirlayan etmenlere sahip ilkogretim
cag1 cocuklarinda IYE’ larinin 6nlenmesinde dogru ve istendik davranis gelistirmeye
yonelik grup egitiminin ve Bandura’ nin 6z etkililik kuramina dayali, fenomenolojik
yaklasim kullanilarak yapilan bireysel danigsmanlik yonteminin etkisini incelemek
amaci ile planlamis olan bu arastirmanin birinci asamasinda Ornekleme alinan 98
Ogrenciye ve velilerine arastirma hakkinda gerekli aciklamalar yapilarak sozel ve
yazili onamlar1 almmustir. Ogrencilere Ogrenci Tanitim Formu, Idrar Yapma
Aliskanligi ve Hijyenik Uygulama Formu, IYE Belirti ve Bulgulari Formu,
Ogrencilerin Okul Tuvalet Olanaklarmi Algilama Formu, Ogrencilerin Okul
Tuvaletlerinde Gormek Istedikleri lyilestirmeler Formu uygulanmistir. Bunun
yanmisira 6grenci velilerine ve ortaokul 6grencilere “orta idrar 6rnegi” alma yontemi
ogretilmistir. Tiim 6grencilerin sabah ilk “orta idrar’lar1 alinarak l6kositiiri olup
olmadigina bakilmis ve idrar Kkiiltiirii yapilarak sonuglar Idrar Analiz Sonuglarmi
Izlem Formu’na kaydedilmistir. Sonuglar dogrultusunda, dgrencilerin tiimiiniin IYE’
nuna zemin hazirlayan etmenlere sahip olduklar1 bulunmustur.

Arastirmanin 2 asamasinda ise, yapilan idrar kiiltiiriinde IYE olmadigi, ancak
IYE’ nuna zemin hazirlayan etmenlere sahip oldugu saptanan 32 ogrenci ile
calislmistir. Her smiftan birer kiz ve erkek ogrenci secilerek, 16 Ogrenci grup

egitimine, 16 6grenci de bireysel danigmanlik grubuna alinmustir.
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2.6.1. Grup Egitimi

Bu gruptaki 6grencilere, arastirmanin baslangicinda, egitimden 1 ve 2 ay
sonra olmak {lizere, birer ay ara ile gorsel arag-gere¢ kullamilarak, arastirmaci
tarafindan temizlik, hijyen ve tuvalet aligkanliklar1 konularinda 30 dakikalik grup
egitimi verilmis, egitim brosiirii verilmistir. Ogrencilere idrar, idrar kesesi, idrar
kesesinin calismasi, idrar tutma, IYE, IYE’ nuna iligkin koruyucu Onlemler,
mikroorganizmalar, ozellikleri, temizlik ve hijyen, capraz bulagma yolu, elleri uygun
sekilde yikama ve IYE belirti ve bulgular1 konularini iceren egitim brosiirii de
verilmigtir. EZitim brosiiriiniin smiflara gore hazirlanmasmi saglamak i¢cin egitim

fakiiltesinden uzman goriisii alinmustir.

Egitimlerden birer ay sonra Ogrencilere idrar kiiltiiri yapilmistir. Son
egitimden bir ay sonra, yani arastirmanin 3. ayinda bu 6grencilere Ogrenci Tamitim
Formu, Idrar Yapma Aliskanligi ve Hijyenik Uygulama Formu, IYE Belirti ve
Bulgular1 Formu, Ogrencilerin Okul Tuvalet Olanaklarini Algilama Formu,
Ogrencilerin  Okul Tuvaletlerinde Gormek Istedikleri lyilestirmeler Formu

uygulanmustir.
2.6.2. Bireysel Danismanhk

Bu gruptaki 6grencilere, arastirmanin baslangicindan itibaren 3 ay siireyle
bireysel danigmanlik verilmistir. Danigmanlik siireci boyunca, birer ay ara ile ii¢ kez
ogrencilere idrar kiiltiirii yapilmigtir. Danigmanlik siirecinin sonunda, yani 3. ayinda
bu ogrencilere Ogrenci Tamtim Formu, Idrar Yapma Alskanhgi ve Hijyenik
Uygulama Formu, IYE Belirti ve Bulgulari Formu, Ogrencilerin Okul Tuvalet

Olanaklarin1 Algilama Formu, Ogrencilerin Okul Tuvaletlerinde Gormek Istedikleri
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Iyilestirmeler Formu uygulanmustir. Idrar analiz ve kiiltiir sonuglar1 “mikrobiyoloji

ve klinik mikrobiyoloji* uzmani tarafindan degerlendirilmistir.

Bu calismada fenomenoloji yOnteminin kullaniminin amaci arastirmaya
katilan ve idrar yapma aligkanlig1 ve hijyen tanilama formuna gore istendik davranis
say1si az ve az sayida idrar kiiltiiriinde tireme olan 16 6grencinin aliskanliklari ve
yanlis aligkanliklarinin nedenini derinlemesine incelemek ve elde edilen bilgiler

151g1nda bireysel danigsmanlik siirecini planlamak ve yiiriitmektir.

Arastirmanmn  fenomenoloji asamasi teorik bilgiler 1s18inda ve yari
yapilandirilmis goriisme formu ile yapilmistir. Bu asamada gruptaki 16 6grenci ile
sakin, sessiz bir ortamda goriismeler yapilmistir. Goriisme sirasinda katilimcilar
konugmalar1 icin cesaretlendirilmistir. Fenomenolojik verilerin toplanmasinda
uygulanan derinlemesine goriisme teknigine katilan Ogrencilere saglik ve hastalik
algisi, temizlik algisi, idrar tutma aligkanligi ve istendik davranis olusturma ile ilgili
sozel olarak Ozgiirce ifade edebilmeleri i¢in yar1 yapilandirilmis, acik uglu sorular
sorulmustur. Goriigme swrasinda 6grencilerden izin alinarak goriismeler ses kayit
cihazina kaydedilmistir. Goriismeler 15-45 dk siirmiistiir. Goriisme sonrasi
arastirmact hemen aymi giin ses kayit cihazindaki goriigmeleri dikkatle dinleyerek
yaziya aktarmig ve ifadelerin dogru anlasilip anlasilmadigini saglamak, baska bir
deyisle goriismelerden elde edilen fenomenolojik bilgilerin bireyin kendisi tarafindan
da gecerliligini sinamak icin goriisiilen bireye geri doniilerek ikinci bir goriisme ile
ilgili verilere son sekli verilmistir. Fenomenolojik yaklasimla daha ayrintili durum
degerlendirmesi yapilarak ve ihtiyaglar1 belirlenerek Ogrenciye 0Ozgii sorunlara

yonelik danmigmanlik verilmistir.
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2.6.2.1. Bireysel Damsmanlk Siireci

Arastirmanin bireysel damigmanlik asamasinda, arastirmanin fenomenolojik
ornekleminden seg¢ilen menteé olmaya uygun olan 6grencilerin SWOT analizleri
yapilmis ve bireysel danigsmanlik kapsaminda aldiklar1 egitimi davranisa doniistiirme,
yanlis davraniglarini istendik davranisa doniistiirebilme, saglik ve hastalik algisi,
temizlik algisi, idrar tutma alisgkanlhigi ve istendik davranig olusturma alt basliklar1
dogrultusunda hazirlanan objektif rehberler Ogrencinin subjektif yapisina uygun

-----

hedeflenen istendik davranis kriterleri ile degerlendirilmistir.

Bireysel damigmanlik siirecinde; arastirma kapsamina alinan Ogrenciler ve
anneleri ya da ebeveynleri ile birlikte planlanan siklik ve siirelerde yiiz yiize

goriisiilerek danigmanlik yapilmustir.

0. Ay (Tamisma)

> Ogrenci (menteé) ile tamisma ve Ogrencinin; idrar analiz sonuglarmin
mikrobiyolog ve klinik mikrobiyolog ile degerlendirilmesi ve 6grenci tanitim formu,
idrar yapma aligkanlig1 ve hijyen tanilama formuna gore istendik davranis sayist,
IYE belirtileri sayismin degerlendirilmesi

» Fenomenolojik yaklagim ile 6grencinin saglik ve hastalik algisi, temizlik algisi,
idrar tutma aligkanlig1 ve istendik davranig olusturma ile ilgili 6neriler ve uyarilarin
degerlendirilmesi ve SWOT analizi ile durum farkindaligmin saglanmasi

» SWOT analizi dogrultusunda gereken bi¢cimde yonlendirme yapilmasi

1. Ay

> Ogrencilerin hedeflenen istendik davramislarin ve idrar kiiltiirii sonuclarinin

mikrobiyolog ve klinik mikrobiyolog ile birlikte degerlendirilmesi
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> Istendik davranmis degisikligi kontrol sonuclar1 1s1¢inda bireysel damismanlik
slirecinin degerlendirilmesi
» Bireysel danismanlik iliskisinin devaminin sekillendirilmesi ve siirecin birlikte
planlanmasi
2. Ay
> Ogrencilerin hedeflenen istendik davramislarin ve idrar kiiltiirii sonuclarinin
mikrobiyolog ve klinik mikrobiyolog ile birlikte degerlendirilmesi
> Istendik davrams degisikligi kontrol sonuclar1 1s1¢inda bireysel damismanlik
slirecinin degerlendirilmesi
» Bireysel danismanlik iliskisinin devaminin sekillendirilmesi ve siirecin birlikte
planlanmasi
3. Ay
> Ogrencilerin hedeflenen istendik davramislarin ve idrar kiiltiirii sonuclarinin
mikrobiyolog ve klinik mikrobiyolog ile birlikte degerlendirilmesi
> Istendik davrams degisikligi kontrol sonuclar1 1s1ginda bireysel damismanlik
slirecinin degerlendirilmesi
> Ogrencinin sonraki ihtiyaclarinin degerlendirilmesi ve gerekli yonlendirmelerin
yapilmasi
» Ogrencinin ihtiyaglar1 kapsaminda bireysel damismanhk siirecinin devami ve
siirecin birlikte planlanmasi

Bireysel Danismanhik grubunda ogrencilere, IYE’ nuna zemin hazirlayan
istendik olmayan davramis ve aligkanliklari istendik duruma getirebilmek icin
hazirlanmis saglik ve hastalik algisi, temizlik algisi, idrar tutma aliskanligi ve
istendik davranis olusturma baslik ve alt bagliklar1 dogrultusunda hazirlanan objektif

rehberler ve O6grencinin subjektif yapisina uygun olarak yonlendirilerek yiiz yiize
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iletisim ile bireysel danismanlik yapilmistir. Yar1 yapilandirilmig goriisme formlart
ile ayrintili 15- 45 dk siiren ayrintili goriismeler yapilarak istendik olmayan davranis
ve aligkanliklarinin nedenleri acik uclu sorular sorularak belirlenmistir. Goriigmeler
ogrencilerin 6zgiirce kendilerini ifade edebilecek sekilde sakin, sessiz bir ortamda
bire bir yiiz ylize goriisiilerek yapilmistir ve 6grenciler duygularimi ifade edebilmeleri
icin cesaretlendirilmistir. Goriisme sirsinda dgrenciden izin alinarak goriismeler ses
kayit cihazina kaydedilmistir. Goriismeler sonrasi arastirmaci tarafindan hemen teyp
kaydindaki goriismeler yaziya aktarildi ve ifadelerin saglanmasi icin goriisiilen
ogrencilere geri doniilmiistiir. Bu siirecte 6grenciye, 6grenci ile planlanan kosullarda
(baz1 6grencilerle her giin, baz1 6grencilerle iki giinde bir, baz1 6grencilerle haftada
iki giin, bazen de haftada bir anneler ile, bazen de anneler ve 6grenci her istedigi
zaman) bireysel danigmanlik yapilmistir. Bunun yanm sira smif 6gretmenleriyle de
goriisiilerek 6grencilere bireysel danigmanlik yapilmustir.
2.6.2.1. SWOT Analizi

Arastirmanin bu boliimiinde, bireysel danigmanlik siirecine katilan 6grencilerin
bireysel danigmanlik siirecinden hedeflenen diizeyde yarar saglayabilmesi ic¢in
fenomenolojik incelemelerden elde edilen verilerin sistematik analizi yapilarak, ilgili
literatiir 1s181nda her 6grencinin bireysel SWOT analizi yapilmistir.
2.6.3. Okul Tuvaletlerinde Fiziksel Kosul ve Olanaklarn fyilestirilmesi

Okulda tuvaletlerin  fiziksel olanaklarmin iyilestirilmesi icin  okul
yoneticisinden ve okulun temizlik kuliibiinde sorumlu olarak gorev yapan 6gretmen
ve Ogrencilerinden destek alinmustir. Okulun tuvalet kagidi alma imkani olmadig:
icin cocuklarin ebeveynleri ile  goriisiilerek, ogrencilerin tuvalet kagidini her giin
cantasinda getirerek kullanmasi saglanmigtir. Ailesi ilgisiz olan veya ekonomik

durumu nedeniyle tuvalet kagidi bulunduramayan 6grencilere arastirmaci tarafindan
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verilen tuvalet kagidinin kullanimi saglanmistir. Bu gider arastirmaci tarafindan
karsilanmistir. Okul tuvaletlerinin hepsi kullanima a¢ilmistir. Tuvaletler her iki saatte
bir, bunun yani sira Ogrenciler kirli oldugunu ifade ettiklerinde temizlenmistir
Tuvaletler siirekli havalandirilmustir, siirekli su ve sabun bulundurulmustur, bozuk
musluklar tamir edilmistir, tuvalet kapilariin kilitleri elden gecirilmistir ve caligir
durumda olmalar1 saglanmustir.
2.6.4. Idrar Kkiiltiirii

Son ii¢ hafta icinde hicbir antibiyotik almayan tiim Ogrencilerden, sabah ilk
“orta idrar Ornegi” alinmis ve idrar ornekleri arastirmaci ve yardimcilar1 tarafindan
hemen laboratuara ulagtirilmistir. Stik ile idrarda 16kosit olup olmadigma bakilmstir.
Agarlar 37°C’ye ayarlanmis etiive kondu. Idrar ornekleri yarim saat icinde
laboratuara gotiiriilerek idrar analizleri ve idrar kiiltiirii icin ekimleri yapilmustir.
Hemen ekim yapilamayan idrar ornekleri buzdolabinda bekletilerek sonuglarin
saglikli ¢cikmasi saglanmustir. Ekim yapilan besi yeri 37 °C’de 72 saat enkiibe
edilmistir (6). Ekimler ¢ikolatali agara ve EMB’li agara yapilmistir. Agarlar 37°C’ye
ayarlanmig etiive kondu. Ureme sonucu “mikrobiyoloji ve klinik mikrobiyolog”
alaninda uzman hekim tarafindan degerlendirilmis, orta akim idrarinda 100.000
cfu/m ve tizerindeki koloni ve tek tip mikroorganizma iiremesi anlamli iireme olarak
kabul edilmistir (6, 59, 112). Bu sonuca gore IYE tamis1 alan &grenci “cocuk
hastaliklar1 ve saglig1’” uzmanina tarafindan izlenmis ve tedavisi saglanmustir.
Kontamine iiremesi olan Ogrencilerden tekrar steril idrar alinarak idrar analizleri
yapilmistir. Anlamh ilireme tespit edilenlere antibiyotik duyarlilik testleri yapilarak
bu Ogrenciler hekim tarafindan izlenmis ve gerekli tibbi tedaviyi almalar:
saglanmistir. Arastrmanin giivenirligini saglamak i¢in iic ay byunca herhengi bir

nedenle antibiyotik almayan 6grenciler idrar kiiltiirii yapilmagtir.
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Arastirmanin I. Asamasimdaki Uygulama Adimlar:

Ornekleme Alinan Ogrenciler
Evrenden (n: 103) arastirmaya dahil edilme kriterlerine uyan 98 6grenci

Ogrenci velileri ile goriigme
Ogrenci tanitim formu
Idrar yapma aliskanlig1 ve hijyenik uygulama puani
Idrar yolu enfeksiyonu belirti ve bulgular1 puan:
Ogrencilerin okul tuvalet olanaklarmni algilama puam
Ogrencilerin okul tuvaletlerinde gormek istedikleri iyilestirmeler puani
Idrar analizi
Okul idaresiyle goriisme
Grup egitimi

Arastirmanin II. Asamasimdaki Uygulama Adimlar:

Ornekleme Alinan Ogrenciler

» Arastirmayi kabul eden,

grubuna alinmasi

» Arastirmaya dahil edilme kriterlerine uyan,

» Her siiftan 1 kiz, 1 erkek toplam 32 6grencinin grup egitimi ve bireysel danismanlik

o

Grup Egitimi

\

Bireysel Danmismanhk

Baslangic

Ogrenci velileri ile goriigme

Ogrenci tanitim formu

Idrar Yapma Aliskanhg: ve Hijyenik
Uygulama Puan

Idrar Yolu Enfeksiyonu Belirti ve Bulgular:
Puani

Ogrencilerin Okul Tuvalet Olanaklarin:
Algilama Puam

Ogrencilerin Okul Tuvaletlerinde Gérmek
Istedikleri Iyilestirmeler Puam

Idrar Analiz Sonuglar

Okul idaresiyle goriisme

Baslangic

Ogrenci velileri ile goriisme

Ogrenci tanitim formu

Idrar Yapma Aliskanhigr ve Hijyenik Uygulama Puam
Idrar Yolu Enfeksiyonu Belirti ve Bulgular1 Puan:
Ogrencilerin Okul Tuvalet Olanaklarim Algilama
Puani

Ogrencilerin Okul Tuvaletlerinde Gérmek Istedikleri
Iyilestirmeler Puam

Idrar Analiz Sonuglar

Okul idaresiyle goriisme

Ogrencilerle bire bir goriisme ve goriismelerin ses
kayit cihazina alinmast

Ses kayitlarindaki verilerin grencilere dogrulatilmast

Grup egitimi
1. Ay

Idrar analizi tekrar
Okul idaresiyle goriismeyi siirdiirme
Grup egitimi tekrari

Bireysel Danigmanlik siirecinin baslatilmasi
LAy
Idrar analizi tekrart

Okul idaresiyle goriismeyi siirdiirme
Bireysel Danigsmanlik siirecinin siirdiiriilmesi

2.Ay
Idrar analizi tekrari

Okul idaresiyle goriismeyi siirdiirme
Grup egitimi tekrar

2.Ay
Idrar analizi tekrari

Okul idaresiyle goriismeyi siirdiirme
Bireysel damigmanlik siirecinin siirdiiriilmesi

3. Ay
Ogrenci tanitim formu
Idrar yapma aliskanlig1 ve hijyenik uygulama
puant
Idrar yolu enfeksiyonu belirti ve bulgular
puant
Ogrencilerin okul tuvalet olanaklarini algilama
puant
Ogrencilerin okul tuvaletlerinde gérmek
istedikleri iyilestirmeler puani
Idrar analiz sonuglari
Puan ortalamalarinin baslangic ile
karsilastirilmast

3. Ay
Ogrenci tanitim formu

Idrar yapma aliskanlig1 ve hijyenik uygulama puani
Idrar yolu enfeksiyonu belirti ve bulgular1 puan:
Ogrencilerin okul tuvalet olanaklarmi algilama puam
Ogrencilerin okul tuvaletlerinde gormek istedikleri
iyilestirmeler puani

Idrar analiz sonuglari

Bireysel damigmanlik siirecinin sonlandirtlmasi

Puan ortalamalarinin baslangic ile karsilastiriimast

97




2.7. ARASTIRMANIN BAGIMLI VE BAGIMSIZ DEGiSKENLERI

Bu arastirmanin temel bagimsiz degiskenleri fenomenolojik yaklasimla yapilan
bireysel danismanlik ve grup egitimidir, temel bagimli degiskeni ise IYE gelisme
durumudur.

2.7.1. Bagimsiz Degiskenler

Arastirmanin birinci asamasindaki bagimsiz degiskenler; ¢ocuklarin bireysel
ozellikleri olan sinifi, yas grubu, cinsiyet, anne egitim diizeyi, ailenin gelir-gider
durumu, BKI, daha 6nce IYE gecirme, idrar kagirma, tuvalete girmeden once el
yikama, tuvaletten c¢iktiktan sonra el yikama, biiyiikk abdest yaptiktan sonra
taharetlenme yonii, idrarini tutma, i¢ camasirint degistirme sikligi, giinliik alinan sivi
miktart’ dir. Arastirmanin ikinci asamasindaki bagimsiz degiskenler; grup egitimi ve

bireysel danigmanlik uygulamasidir.

2.7.1. Bagimh Degiskenler
Arastirmanin ikinci asamasindaki bagiml degisken IYE gelisme durumudur.
Arastrmanin  ikinci asamasindaki bagimli degiskenler ise, IYE gelisme
durumu, Idrar Yapma Aliskanligi ve Hijyenik Uygulama Formu puani, IYE Belirti
ve Bulgular1 Formu puani, Ogrencilerin Okul Tuvalet Olanaklarim Algilama Formu
puani, Ogrencilerin Okul Tuvaletlerinde Gormek Istedikleri lyilestirmeler Formu

puani ve 1., 2.,ve 3.ayda iireyen mikroorganizmalarin koloni sayist’dir.

2.8. VERILERIN ANALIiZi VE DEGERLENDIRME TEKNIiKLERIi

Arastirmadan elde edilen verilerin analizi bilgisayarda Statistical Package for

Social Science 16.0 (SPSS) paket programi kullanilarak degerlendirilmistir. Verilerin
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analizinde ki-kare testi, Fisher Exact test, Wilcoxon Signed Rank testi kullanilmistir
(160).

Arastirmanin birinci agamasindaki bagimsiz degiskenlere (¢ocuklarin bireysel
ozellikleri olan sinifi, yas grubu, cinsiyet, anne egitim diizeyi, ailenin gelir-gider
durumu, BKI, daha 6nce IYE gecirme, idrar kagirma, tuvalete girmeden once el
yikama, tuvaletten c¢iktiktan sonra el yikama, biiyiikk abdest yaptiktan sonra
taharetlenme yonii, idrarini tutma, i¢ camasirint degistirme sikligi, giinliik alinan sivi
miktarr) gore IYE gelisimi ki-kare ve Fisher Exact test kullanilarak
degerlendirilmistir.

Arastirmanin ikinci agsamasinda grup egitimi ve bireysel danigmanlik uygulanan
ogrencilerde 1.,2., ve 3.aylarda IYE gelisimi Fisher Exact test kullanilarak
degerlendirilmistir. Bireysel danigsmanlik ve grup egitimi alan 6grencilerin egitimden
once ve 1.2.,ve 3.aylarda idrarda iireyen mikroorganizma koloni ortalamasi
arasindaki farki ve her iki gruptaki 6grencilerin egitimden ii¢ ay sonra idrar yapma
aliskanlhig1 ve hijyenik uygulama puan ortalamalar1 arasindaki farki incelemek igin
Wilcoxon Signed Rank testi kullanilmastir.

Fenomenolojik Incelemeye Yonelik Verilerin Degerlendirilmesi

Fenomenolojik verilerin analiz edilmesi i¢in ¢ok cesitli metotlar bulunmaktadir.
Van Kaam, Giorgi ve Collaizzi’nin metotlar1 fenomenolojik verilerin analizinde en
cok kullanilan yontemlerdir. Arastirmada verilerin analizinde Collaizzi’nin (1978)
adimlar1 ile birlestirilen fenomenolojik bir metodoloji kullanilmistir (57, 91, 157,
185). Literatiirde Collaizzi’nin fenomenoloji ile ilgili 9 adimdan soz edilmektedir
91, 174).

Collaizzi’nin 9 adimi:

1. Arastirmaci tarafindan ilgilenilen fenomenin tanimi
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2. Fenomenin konusunun, tanimlarinin derlenmesi

3. Fenomen konusunun tanimlarinin hepsinin okunmasi

4. Onemli ifadelerin orijinal kopyalarina doniilmesi

5. Her bir 6nemli ifadenin anlaminin ayrintilariyla agiklanmaya galigiimasi
6.Temalar1 grup icinde bicimlendirilmis anlamlarin1 bir araya getirmek igin
diizenleme yapma

7. Ayrintili bir tanimlama yapmak icin yazma

8. Tanimlarin gecerliligi i¢in arastirma katilimcilarina geri donme

9. Gegerlilik islemleri esnasinda yeni veriler ortaya c¢ikarilirsa bunlar1 tanim igine

dahil etme

2.9. SURE VE OLANAKLAR
Arastirmanm  verileri 18 Subat-15 Haziran 2008 tarihleri arasinda
toplanmustir. Aragtirmanin yiiriitiilmesi i¢in gereken malzeme, ara¢ gere¢ ve egitim

materyalinin giderleri arastirmacinin kendisi tarafindan karsilanmastir.

2.10. ETIK ACIKLAMALAR

Arastirma etik kurallara uygun olarak yiiriitiilmiistiir.
Aragtirmanin yiiriitiilebilmesi icin Ege Universitesi Hemsirelik Yiiksekokulu Etik
Kurulu’ndan, Mugla 1li Valiligi’'nden, Mugla i1 Milli Egitim Miidiirliigii’'nden yazili
izin, Mugla Ili Vali Recai Giireli ilkogretim Okulu Miidiirligii'nden ve sif
Ogretmenlerinden, idrar analizlerinin yapilabilmesi i¢in Mugla Halk Saghgi
Laboratuvar’” ndan s6zel izin alinmistir. Arastirma kapsamma alman tiim

ogrencilerden sozel, ebeveynlerinden sozel ve yazili onam alinmistir.
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Arastirmaya goniilli olarak katilan, Ornekleme almman Ogrencilere ve
ailelerine arastrmanin amaci anlatilmistir. Bireysel danigsmanlik grubundaki
ogrencilerle yapilan goriismelerin ses kayit cihazina kaydedilmesi i¢in yazili izin
alinmustir. Ogrencilere verilerin isim verilmeden kullanilacag: konusunda kendilerine
giivence ve teminat verilmistir. Bireysel danigmanlik grubundaki dgrencilerle yapilan
goriisme ve verilerin analiz sonuglarinda ogrencilerin adinin soyadinin ilk harfleri

degistirilerek sunulmustur.
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Yapilan Calismalar

Temmuz-
Ekim 2007

10 Ocak
2008

10 ocak- 15
Subat 2008-

18 Subat-15
Haziran
2008

30 haziran
2008

Haziran-
Agustos
2008

Agustos-
Kasim 2008

Aralik 2008

Literatiir Inceleme
ve Konu Secimi

Tez Onerisi

izin Yazilarinin
Beklenmesi

Veri Toplama

Tez Ara Raporu

Verilerin Analizi ve
Degerlendirilmesi

Tezin Yazilmasi

Tez Sunumu
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BOLUM III

BULGULAR

OGRENCILERE iLiSKiN TANITICI BULGULAR

Tablo 9: Ogrencilerin Sosyo-Demografik Ozelliklerine Gore Dagihm

Sosyo-demografik Ozellikler Say1 %
Sumf
1.2.3. smif 50 51,0
4.5. simf 10 10,2
6.7.8. simf 38 38,8
Yas
6-9 yas grubu 50 51,0
10-11 yas grubu 11 11,2
12-16 yas grubu 37 37,8
Cinsiyet
Kiz 43 43,9
Erkek 55 56,1
Annenin egitim diizeyi
lkokul mezunu 78 79,6
Ortaokul mezun ve tizeri 20 20,4
Babanin egitim diizeyi
lkokul mezunu 71 72,4
Ortaokul mezun ve iizeri 27 27,6
Kardes sayisi
1 50 51,0
2 19 19,4
3 8 8,2
4 6 6,1
Kardesi olmayan 15 15,3
Ailenin Gelir Durumu
Gelir giderden az 21 214
Gelir giderden fazla 14 14,3
Gelir gidere denk 63 64,3
BKI
Zayif 39 39,8
Normal 52 53,1
Obez 7 7.1
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Ailede Idrar Yolu ile ilgili Bir Saghk Sorun
Bulunma Durumu

Olan 22 22,4
Olmayan 76 77,6
Ailede var olan idrar yolu ile ilgili saghk sorunu

Idrar Yolu Enfeksiyonu 4 18,3
Kronik Bobrek Yetmezligi 5 22,7
Idrar Yolu Enfeksiyonu 3 13,6
Bobrek tasi 3 13,6
Idrar Kagirmayan 5 22,7
Yanit Vermeyen 2 9,1
Toplam 22 100,0
Gece Idrar Yapmak Icin Tuvalete Gitme

Giden 79 80,6

Gitmeyen 19 19,4

Gece Idrar Kacirma

Kagciranlar 23 23,5

Kacirmayanlar 75 76,5

Siinnet Olma (erkek 6grenciler icin n=55)

Siinnet Olan 39 39,8

Siinnet Olmayan 16 16,3

Daha Once iYE

Geciren 24 24,5

Gecirmeyen 74 75,5

IYE Nedeniyle flac Tedavisi

Goren 24 24,5
GoOrmeyen 74 75,5
Toplam 98 100,0
IYE Gecirme Sikhg

1 Kez 10 41,6
2 Kez 7 29,2
Daha Fazla 7 29,2
Toplam* (IYE enf. Gecirenler) 24 100,0
Uzun siire idrarim tutup dayanamayip kacirma

Olan 11 11,2
Olmayan 87 88,8
Uzun Siire Idrarim Tutup Dayanamayip idrarim

Kacirdiginda Yapilanlar (n=23)

Hemen I¢ Camasirini Degistiren 11 47,8
Higbir sey Yapmayan 12 52,2
Idrar Kaciracagim Tahmin Ettigi Icin Altina Bez

Baglama veya Kalin Pijama Giyme (n=23)

Bez Baglayan veya Kalin Pijama Giyen 9 39,1
Altina Hi¢bir sey Koymayan 14 60,9
Uzun Siire Idrarim Tutup Dayanamayip idrarim

Kacirdiginda Hissedilen Duygular

Ofkeli 5 27,7
Utanmis 14 60,9
Tepkisiz 4 17,4
Toplam* (idrarim kaciranlar) 23 100,0
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Ogrencilerin yaklasik yarist (%51) 1., 2.ve 3. sinifa devam etmekte olup 6-9 yas
grubundadir ve bir kardese sahiptir, %56,1°1 erkektir, %79,6’sinin annesi ilkokul
mezunudur, %72,4’iiniin babas1 ilkokul mezunudur, %64,3’iiniin geliri giderine
denktir, %7,1’1 obezdir.

Ogrencilerin %22,4’iiniin ailesinde idrar yolu ile ilgili bir saghk sorunu
bulundugu, bunlarin %31,9’unun IYE %22,7’sinin ise idrar kacirma ve bobrek
yetmezligi sorunu oldugu, %80,6’smin gece idrar yapmak ic¢in tuvalete gittigi,
%?23,5’inin gece idrar kagirdigi, %24,5’inin daha 6nce IYE gegirdigi ve ila¢ tedavisi
gordiigli, %11,2’sinin uzun siire idrarin1 tutup dayanamayip idrarmi kacirdigini

belirtmistir (Tablo 9).

Tablo 10: Ogrencilerin idrar Yapma Ahskanhg ve Hijyenik Uygulamalarina

Gore Dagihim

Idrar Yapma Ahskanhg ve Hijyenik Uygulamalar Say1 Y

Tuvaletten Once Ellerini Yikama

Yikayan 28 28,6

Yikamayan 70 71,4

Tuvaletten Sonra Ellerini Yikama

Yikayan 75 76,5

Yikamayan 2 23.5

Ellerini Ne ile Yikadig1

Su ve Sabun 80 81,6

Su 18 18,4

Idrar Yaptiktan Sonra Taharetlenme

Taharetlenen 65 66,3

Taharetlenmeyen 33 33,7

Idrar Yaptiktan Sonra Taharetlenme Yonii

Dogru Yonde Taharetlenen 20 20,4

Yanlis Yonde Taharetlenen 78 79,6

Taharetlendikten Sonra Kullanilan Materyal

Taharet bezi 14 14,3

Tuvalet kagidi 61 62,2

Kurulanmayanlar 23 23.5

Diskilama Sonrasi Taharetlendiginde Kullamlan Materyal

Su

Tuvalet Kagidi 34 34,7

Su ve Tuvalet Kagidi 23 23.5

Temizlik Yapmayanlar 39 40,8
2 2,0
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Diskilama Sonrasi Taharetlenme Yonii

Dogru Yonde Taharetlenen 16 29,6
Yanlis Yonde Taharetlenen 82 83,7
Okulda va da Ev Disinda idrarim Tutma

Tutan 77 78,6
Tutmayan 21 21,4
Okulda ya da Ev Disinda Diskisim Tutma

Tutan 79 80,6
Tutmayan 19 19,4
Idrar Tutma Aliskanhg Olanlarin idrarim Tutma Siiresi

1 Ders Tutanlar 37 37,8
2 Ders Tutanlar 13 13,3
3 Ders Tutanlar 9 9,2
4 Ders (eve gidene kadar) Tutanlar 39 39,8
Bir Giinde Icilen S1ivi Miktar:

1-6 Bardak 70 71,4
7 ve iizeri Bardak 28 28,6
I¢c Camasir1 Degistirme Sikhig

Her Giin Degistiren 15 15,3
iki Giinde Bir Degistiren 35 35,7
Haftada iki Kez Degistiren 39 39,8
Haftada Bir Kez Degistiren 9 9,2
13 Hedef Davramstan istendik Davrams Sayisi

1 3 3,1
2 4 4,1
3 11 11,2
4 25 25,5
5 22 22,4
6 17 17,3
7 9 9,2
8 4 4,1
9 2 2,0
12 1 1,0
TOPLAM 98 100,0

Ogrencilerin %28,6’min tuvaletten dnce ellerini yikadigi, %76,5 inin tuvaletten
once ellerini yikadigi, %81,6’smin su ve sabunla ellerini yikadigi, %66,3’iiniin idrar
yaptiktan sonra taharetlendigi, %?20,4’tiniin Onden arkaya dogru taharetlendigi,
%62,2’sinin taharetlendikten sonra tuvalet kagidi ile kurulandigi, %40,8’inin digkisini
yaptiktan sonra su ve tuvalet kagidi ile temizlik yaptiklari, %83,7’sinin digk: yaptiktan
sonra onden arkaya dogru taharetlendigi, %78,6’smnin idrarini tuttugu, %80,6’sinin
diskisini tuttugu, %39,8’sinin 4 ders (eve gidene kadar) idrarmm tuttugu, %71,4 iniin
bir giinde 6 bardaktan daha az sivi aldigi, %39,8’inin haftada iki kez i¢ ¢camasirini

degistirdigi saptanmistir (Tablo 10).
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Tablo 11. Ogrencilerin iYE Belirti ve Bulgularma Gore Dagihm

IYE Belirti ve Bulgular Say1 %
Idrar Yaparken Yanma Hissi
Olan 34 34,7
Olmayan 64 65,3
Idrar Yaparken Agr1 Hissi
Olan 24 24,5
Olmayan 74 75,5
Kotii Kokulu idrar
Olan 47 479
Olmayan 51 52,0
Koyu Renkte idrar
Olan 41 41,8
Olmayan 57 58,2
Idrar Yapma Sikhg
7 ve altinda yapan/giin 83 84,7

8 ve Uzeri/giin 15 15,3
Bel ya da Karin Agrisi1 Yakinmasi
Olan 52 53.1
Olmayan 46 46,9

Sik Tuvalete Gidip Az Miktarda Idrar
Yapma Yakinmasi

Olan 48 48.9
Olmayan 50 51,0
IYE Belirti ve Bulgu Sayisi

0 15 15,3
1 18 18,4
2 18 18,4
3 12 12,2
4 16 16,3
5 8 8,2
6 10 10,2
7 1 1,0
TOPLAM 98 100,0

Ogrencilerin yaklagik yarisinda (%52,1) en az iki IYE belirtisi bulundugu,
%34,7’sinde idrar yaparken yanma hissi, %24,5’inde idrar yaparken agri hissi,
%47,9’unda kotii kokulu idrar, %41,8’inde koyu renkte idrar, %15,3’liniin 8 ve
izerinde/giin idrara ¢iktigi, %53,1’inde bel ya da karin agrisi, 48,9’unda sik ve az

miktarda idrar yapma yakinmas1 oldugu saptanmustir (Tablo 11).
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Tablo 12. Ogrencilerin Tuvalet Olanaklarim Algilamalarma Gére Dagihm

Tuvalet Olanaklarim Algilama Say1 Y
Her ihtivac Duydugunda Okuldaki Tuvaletlere

Giren 74 75,5
Girmeyen 24 25,5
Cok Dolu Oldugu Icin Ihtivac Duyulan Teneffiiste Okuldaki

Tuvalete Girememe Sorunu

Olan 84 85,7
Olmayan 14 14,3
Okuldaki Tuvaletlerde El yikamak icin Suyun Her Zaman

Bulundugunu

Goren 93 94,9
Gormeyen 5 5,1
Okuldaki Tuvaletlerde Her Zaman Sabun Bulundugunu

Goren 89 90,8
GoOrmeyen 9 9,2
OKkuldaki  Tuvaletlerde Her Zaman Tuvalet Kagidi

Bulundugunu

Goren 0 0,0
Gormeyen 98 100,0
Okuldaki Tuvaletlerde Her Zaman Kagit Havlu Bulundugunu

Goren 0 0,0
Gormeyen 98 100,0
OKkul Tuvaletlerinde Arkadaslar1 Tarafindan Kap1 Acilarak va

da Garip Sesler Cikarilarak

Rahatsiz Edilen 28 28,6
Rahatsiz Edilmeyen 70 71,4
Okulda Kiz ve Erkek Tuvaletlerinin Ayri Olma Durumu

Ayri 98 100,0
Ayni 0 0,0
Okuldaki Tuvaletlerin Temizligine iliskin Goriis

Temiz Oldugunu Diisiinen 31 31,6
Kirli Oldugunu Diisiinen 67 68,4
Okuldaki Tuvaletlerin Stmifa Yakinhgi

Cok Yakin 48 49,0
Orta Derecede Uzak 45 45,9
Cok Uzak 5 5,1
Tuvaletini Okulda Yapamadig icin

Eve giden 95 96.9
Eve gitmeyen 3 3,1
Kilitsiz oldugu Icin Okul Tuvaletinde Tuvaletin Kapisi Acilarak

Rahatsiz edilen 67 68,4
Rahatsiz edilmeyen 31 1,6
Okul Tuvaletinde Temizlik Yapilmasi Nedeniyle Tuvalete

Girememe Sorunu Yasama

Oluyor 86 87,8
Olmuyor 12 12,2
Okuldaki Tuvalette Bosaltim ihtivacim Karsilarken Herhangi

Bir Sorun Yasama Durumu

Yasamayanlar 78 79,6
Yasayanlar 20 20,4
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Okul Tuvaletini Diskisim Yapmak Icin Kullanma Durumu
Kullananlar
Kullanmayanlar 32 32,7
66 67,3
Okul Tuvaletlerini Idrar Yapmak Icin Kullanma Durumlari
Hic kullanmayan, eve gidince yapanlar 26 26,5
Her zaman rahatlikla kullananlar 72 73,5
Okuldaki tuvalet olanaklarim algilama sayisi
3 6 6,1
4 4 4,1
5 11 11,2
6 21 21,4
7 16 16,3
8 30 30,7
9 4 4,1
10 3 3,1
11 2 2,0
12 1 1,0
TOPLAM 98 100,0

Ogrencilerin %25,5’inin her ihtiya¢ duydugunda okuldaki tuvaletlere giremedigi,
%85,7’sinin ¢ok dolu oldugu i¢in ihtiyag duyulan teneffiiste okuldaki tuvalete
girememe sorunu oldugu, %94,9’unun okuldaki tuvaletlerde el yikamak i¢in suyun
her zaman bulundugu, %90,8’inin okuldaki tuvaletlerde her zaman sabun bulundugu,
tamami her zaman okuldaki tuvaletlerde her zaman tuvalet kagidi ve kagit havlu
bulunmadigint ve erkek ve kiz tuvaletlerinin ayr1 oldugu, %?28,6’smin okuldaki
tuvaletlerde arkadaslarinin kapiyr acarak ya da acayip sesler cikararak huzursuz
ettikleri, %68,4’niin okuldaki tuvaletlerin kirli oldugu, yariya yakinmin okuldaki
tuvaletlerin sinifa ¢ok yakin ya da orta derecede uzak oldugu, %96,9’unun tuvaletinin
okulda yapmayip eve gittigi, %68,4’liniin kilitsiz oldugu icin okul tuvaletinde
arkadaslar1 tarafindan tuvaletin kapis1 agilarak rahatsiz edildikleri, %87,8’inin okul
tuvaletinde temizlik yapilmasi nedeniyle tuvalete girememe sorunu yasadiklari,
%79,6’sinin  okuldaki tuvalette bosaltim ihtiyacini karsilarken herhangi bir sorun
yasamadig1, %32,7’sinin okul tuvaletini digkisin1 yapmak ic¢in kullanmagi, %26,5’inin

okul tuvaletlerini idrar yapmak i¢in kullanmadiklar1 saptanmistir (Tablo 12).
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Tablo 13. Ogrencilerin Okuldaki Tuvaletlerde Gormek istedikleri Iyilestirmelere

Gore Dagihim

Tuvaletlerde Gormek Istenen Iyilestirmeler Say1 %
Tuvaletteyken Arkadaslar1 Tarafindan Rahatsiz Edilmeme

1steyen 74 75,5
Istemeyen 24 24,5
Tuvaletlerin Kapisimn Kilitlenebilir Olmasi

Isteyen 56 57,1
Istemeyen 42 42,9
Tuvaletlerin Daha Sik Temizlenmesi Isteme Durumu

1steyen 80 81,6
Istemeyen 18 18,4
Tuvaletlerin Yeniden Insa Edilmesini isteme Durumu

Isteyen 17 17,3
Istemeyen 81 82,7
Tuvaletlerde siirekli sabun, tuvalet kagidi ve Kkagit havlu

bulunma durumu

Isteyen 84 85,7
Istemeyen 14 14,3
Tuvaletlerin_Temiz ve Cahsir Durumda Olmasim _Isteme

Durumu

Isteyen 71 72,4
Istemeyen 27 27,6
Tiim Tuvaletlerin Kisive Ozel Olmasin isteme Durumu

Isteyen 45 45,9
Istemeyen 53 54,1
Tuvaletlerde Kokuyu Disar1  Atan Aspiratorlerin_ Olmasim

Isteme Durumu

1steyen 75 76,5
Istemeyen 23 23,5
Tuvaletlerde Sifonlarin _Cahsir Durumda Olmasim _isteme

Durumu

1steyen 94 95,9
Istemeyen 4 4,1
Ogrencilerin_Tuvaletlerde Gormek istedikleri Degisikliklerin

Toplam Sayisi

0 1 1,0
1 5 5,1
2 7 7,1
3 7 7,1
4 6 6,1
5 18 18,4
6 15 15,3
7 21 21,4
8 10 10,2
9 8 8,2
TOPLAM 98 100,0

Ogrencilerin %75,5’inin tuvaletteyken arkadaslar1 tarafindan rahatsiz edilmek

istemedikleri, %57,1’inin tuvaletlerin kapisinin kilitlenebilir olmasimni, %81,6’sinin
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tuvaletlerin daha sik temizlenmesini, %17,3’iiniin tuvaletlerin yeniden insa edilmesini,
%85,7’sinin tuvaletlerde siirekli sabun, tuvalet kagidi ve kagit havlu bulunmasini,
%72,4’tintin tuvaletlerin temiz ve c¢alisir durumda olmasini, %45,9’unun tiim
tuvaletlerin kisiye o©zel olmasini, %76,5’inin tuvaletlerde kokuyu disar1 atan
aspiratorlerin olmasini, %95,9’unun tuvaletlerde sifonlarn calisir durumda olmasini

istedikleri saptanmustir (Tablo 13).

Tablo 14. Ogrencilerin idrar Analiz Sonuclarma Goére Dagihm

Idrar Analizi Say1 %
Idrarda Lokosit Bulunma Durumu

Lokositi olan (+) 17 17,3
Lokositi olan (++) 14 14,3
Lokositi olan (+++) 3 3,1
Lokositi olmayan 64 65,3
Idrar Kiiltiiriinde Ureme Olma Durumu

Ureme Olan 64 65,3
Ureme Olmayan 34 34,7
TOPLAM 98 100,0
Idrar Kiiltiiriinde Ureme Olma Durumu

1000-5000 Koloni 31 48,4
6000-10000 Koloni 15 23,4
11000-15000 Koloni 5 7,8
16000-20000 Koloni 1 1,6
21000-25000 Koloni 3 4,7
26000-30000 Koloni 4 6,3
100000 Koloni 5 7,8
Idrar Kiiltiiriinde Ureyen Mikroorganizma Tiirii

Staphylococcus Aureus 23 35,9
Stafilakok 33 51,6
E. Coli 7 10,9
Proteus 1 1,6
TOPLAM 64 100,0

Ogrencilerin %3,1’inin idrarinda (+++) lokosit bulundugu, %65,3’iiniin idrar
kiiltiiriinde tireme oldugu, %7,8’inde 100000 koloni tireme oldugu, %35,9’unda idrar
kiiltiiriinde Staphylacoccus aureus, %51,6’sinda Stafilakok, %10,9’unda Escherichia

Coli, %1,6’sinda Proteus iiredigi saptanmistir (Tablo 14).
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Tablo 15. Ogrencilerde iYE Bulunma Durumuna Gére Dagihmu

Idrar Yolu Enfeksiyonu Say1 %
Olan 5 5,1
Olmayan 93 94,9
idrar Analizinde Ureyen

Mikroorganizma

E. coli 2 40,0
Staphloccocus aureus 3 60,0
TOPLAM 98 100,0

Ogrencilerin %5,1’inde 1YE oldugu %40,0’inda E. coli iiredigi saptanmustir
(Tablo15).

Grafik 1. Ogrencilerin IYE Gelisme Durumuna Goére Dagihm

IYE olan

5,1%

IYE olm

94,9%

Ogrencilerin %35,1’inde IYE oldugu bulunmustur (Grafik 1).

Tablo 16. Ogrencilerin Formlara Gore Puan Ortalamalarinin Dagilim

Formlar Sayr min max X SD
Idrar Yapma Aliskanhgi ve Hijyenik Uygulama | 98 1,00 12,00 491 1,82
Idrar Yolu Enfeksiyonu Belirti ve Bulgular1 98 0,00 7,00 2,66 1,94
Okuldaki Tuvalet Olanaklarim1 Algilama 98 3,00 12,00 6,80 1,82

Okuldaki Tuvaletlerde Gormek Istedikleri | 98 0,00 9,00 5,54 2,25
Iyilestirmeler
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Ogrencilerin idrar yapma aligkanhigi ve hijyenik uygulama puan ortalamasi
491+ 1,82, IYE belirti ve bulgular puan ortalamasi 2,66+1,94, tuvalet olanaklarmi
algilama puan ortalamasi1 6,80+1,82 ve okuldaki tuvaletlerde gormek istedikleri

tyilestirmeler formu puan ortalamasi 5,54+2,25 olarak bulunmustur (Tablo 16).

3.2. OGRENCILERDE iDRAR YOLU ENFEKSiYONU OLUSMASINI

ETKIiLEYEN ETMENLERIN iINCELENMESI

Tablo 17. Ogrencilerin Smflarina Goére IYE Olusumunun incelenmesi

Idrar Yolu Enfeksiyonu
Sinif Olan Olmayan TOPLAM

Say1 % | Say1 % | Say1 %0
1.,2.,3. ssmif | 3 6,0 | 47 94,0 | 50 51,0
4.,5. simf 0 0,0 | 10 100,0 | 10 10,2
6.,7.,8. siuf | 2 5,3 136 94,7 | 38 38,8
TOPLAM 5 51 |93 94,9 | 98 100,0

x2=1,128, SD=2;  p=0,569 *p>0,05

Ogrencilerin siniflarina gore IYE’ nun olusumu incelendiginde, 1.,2. ve 3. sinifta
okuyan Ogrencilerin %6’smnda, 6.,7. ve 8. smifta okuyanlarin %S35,3’linde IYE
saptanmistir. Yapilan analizde bu farkin anlamli olmadigr bulunmustur (x?=1,128,

SD=2; p=0,569 *p>0,05) (Tablo 17).
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Tablo 18. Ogrencilerin Yas Gruplarina Goére iYE Olusumunun incelenmesi

Idrar Yolu Enfeksiyonu
Yas Grubu Olan Olmayan TOPLAM

Say1 % | Say1 % | Sayl %0

6-9 yas grubu 3 6,0 |47 4,0 |50 51,0

10-11 yas grubu 0 0,0 |11 100,0 | 11 11,2
12-16 yas grubu 2 54 |35 94,6 | 37 37,8
TOPLAM 5 51 |93 94,9 |98 100,0
x?=1,238; SD=2 p=0,538 *p>0,05

Ogrencilerin yaslarina goére IYE’ nun olusumu incelendiginde, 6-9 yas
grubundaki 6grencilerin %6’sinda, 12-16 yas grubundakilerin %35,4’iinde IYE gelistigi
saptanmustir. Yapilan analizde bu farkin anlamli olmadigi bulunmustur (x2=1,238;

SD=2 p=0,538 *p>0,05) (Tablo 18).

Tablo 19. Ogrencilerin Cinsiyetine Gore iYE Olusumunun incelenmesi

Idrar Yolu Enfeksiyonu
Cinsiyet Olan Olmayan TOPLAM

Say1 % | Say1 % | Sayl %0
Kiz 5 11,6 |38 88,4 |43 43,9
Erkek - - |55 100,0 | 55 56,1
TOPLAM 5 51 |93 94,9 |98 100,0
(Fisher) x?=8,58; SD=1 p =0,014, *p<0,05

Kiz ogrencilerin %11.6’sinda IYE bulunmus, erkek ogrencilerin hicbirinde
IYE gelismemistir. Yapilan analizde bu farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu

bulunmustur (Fisher) x2=8,58, SD=1, p =0,014, *p<0,05) (Tablo 19).
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Tablo 20. Ogrencilerin Anne Egitim Diizeylerine Gore iYE Olusumunun

Incelenmesi

Idrar Yolu Enfeksiyonu
Anne egitim diizeyi Olan Olmayan TOPLAM

Say1 % | Sayr % | Say1 %0
[lkokul mezunu 5 64 |73 93,6 | 78 79,6
Ortaokul mezunu ve iizeri | 0 0,0 |20 100,0 | 20 20,4
TOPLAM 5 51 |93 94,9 | 98 100,0
x?=1,351; SD=1 p=0,553 *p>0,05

Annesi ilkokul mezunu olan 6grencilerin %6,4’{iniin IYE oldugu, ortaokul ve

lizeri egitim alanlarm higbirinin IYE olmadig1 saptanmustir. Yapilan analizde bu farkin

anlamli olmadig1 bulunmustur (x>=1,351, SD=1, p=0,553, *p>0,05) (Tablo 20).

Tablo 21. Ogrencilerin Ailelerinin Gelir-Gider Durumlarina Gore iYE

Olusumunun incelenmesi

Idrar Yolu Enfeksiyonu

Ailenin Gelir-Gider | Olan Olmayan TOPLAM
Durumu Say1 % | Say1 % | Sayl %
Gelir giderden az 1 4,8 |20 95,2 |21 21,4
Gelir gidere denk 4 6,3 |93 94,9 | 63 63,3
Gelir giderden fazla - - 14 100,0 | 14 14,3
TOPLAM 5 51 |93 94,9 | 98 100,0
x2=1,660 SD=2 p=0,436 *p>0,05

Ailesinin geliri giderinden az olan Ogrencilerin %4,8’inin, geliri giderine denk

olanlarin %6,3’iiniin IYE oldugu saptanmustir. Yapilan analizde bu farkin anlaml

olmadig1 bulunmustur (x?>=1,660 SD=2 p=0,436 *p>0,05) (Tablo 21).
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Tablo 22. Ogrencilerin Beden Kitle indeksine Gore iYE Olusumunun

Incelenmesi

Idrar Yolu Enfeksiyonu
Beden Kitle | Olan Olmayan TOPLAM
indeksi Say1 % | Say1 % | Sayl %
Zayif 2 5,1 |37 94,9 |39 39,8
Normal 2 3,8 |50 96,2 | 52 53,1
Obez 1 51 1|6 85,7 7 7,1
TOPLAM 5 5,1 |93 94,9 |98 100,0
=1,022; SD=2 p=0.600 __ *p>0,05

Zayif Ogrencilerin %35,1’inin, normal kilodaki Ogrencilerin %3,8’inin, obez

olanlarin %5,1’inin IYE gegirdigi saptanmistir. Yapilan analizde bu farkin anlaml

olmadig1 bulunmustur (x?=1,022, SD=2. p=0,600, *p>0,05) (Tablo22).

Tablo 23. Ogrencilerin Daha Once IYE Gecirme Durumuna Gore iYE

Olusumunun incelenmesi

Idrar Yolu Enfeksiyonu
Daha 6énce IYE | Olan Olmayan TOPLAM
gecirme Say1 % | Say1 % | Sayl %
Gegiren 4 16,7 | 20 83,3 |24 24,5
Gecirmeyen 1 14 |73 98,6 | 74 75,5
TOPLAM 5 51|93 94,9 | 98 100,0
(Fisher) x2=7,27; SD=1 p =0,012, *p<0,05

Daha once IYE gegiren ogrencilerin %16.7 sinde, gecirmeyen ogrencilerin

%]1.4’tinde 1YE bulunmustur. Yapilan analizde bu farkin istatistiksel olarak anlamli

oldugu bulunmustur (Fisher) x2=7,27, SD=1, p =0,012, *p<0,05) (Tablo 23).
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Tablo 24. Ogrencilerin idrar Kacirma Durumuna Gére iYE Olusumunun

Incelenmesi
Idrar Yolu Enfeksiyonu

Uzun siire tutup | Olan Olmayan TOPLAM
idrarim kacirma Say1 % | Sayr % | Sayl %
Kagiran 0 0,0 |11 100,0 | 11 11,2
Kac¢irmayan 5 5,7 | 82 94,3 | 87 88,8
TOPLAM 5 51 |93 94,9 | 98 100,0
x2=0,666 SD=1 p=1,000 *p>0,05

Uzun siire tutup idrarini kaciran ogrencilerin hicbirinde IYE gelismemis,
kacirmayanlarm ise %5,7 sinde IYE gelistigi saptanmstir. Yapilan analizde bu farkin

anlamli olmadig1 bulunmustur (x2=0,666, SD=1, p=1,000, *p>0,05) (Tablo 24 ).

Tablo 25. Ogrencilerin Tuvalete Girmeden Once El Yikama Durumuna Gore

IYE Olusumunun Incelenmesi

Idrar Yolu Enfeksiyonu
Tuvalete girmeden once | Olan Olmayan TOPLAM
el yikama durumu Say1 % | Say1 % | Sayl %
Yikayanlar 0 0,0 | 28 100,0 | 28 28,6
Yikamayanlar 5 7,1 | 65 92,9 |70 714
TOPLAM 5 51 |93 94,9 |98 100,0
(Fisher) x2=3,47; SD=1 p=1, *p>0,05

Ogrencilerin tuvalete girmeden once el yikama durumuna gore IYE olusumu
incelendiginde, tuvalete girmeden once el yikamayan 6grencilerin %7,1’inin 1YE
gecirdigi, yikayanlarmn higbirinin IYE gegirmedigi saptanmustir. Yapilan analizde bu
farkin anlamli olmadig1 bulunmustur (Fisher) x2=3,47, SD=1, p =1, *p>0,05) (Tablo

25).
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Tablo 26. Ogrencilerin Tuvaletten Ciktiktan Sonra El Yikama Durumuna Gore

IYE Olusumunun incelenmesi

Tuvaletten Idrar Yolu Enfeksiyonu

ciktiktan sonra Olan Olmayan TOPLAM

el yikama Say1 % | Say1 % | Sayl %
Yikayan 4 53 |71 94,7 |75 76,5
Yikamayan 1 43 |22 95,7 |23 23,5
TOPLAM 5 51 |93 94,9 | 98 100,0
(Fisher) x2=0,037; SD=1 p=1, *p>0,05

Ogrencilerin tuvaletten ¢iktiktan sonra el yikama durumuna gére IYE olusumu
incelendiginde, tuvaletten ciktiktan sonra el yikayan Ogrencilerin %35,3 iiniin,
yikamayanlarm %4,3’tiniin IYE gecirdigi saptanmustir. Yapilan analizde bu farkin

anlamli olmadig1 bulunmustur (Fisher) x2=0,037, SD=1, p =1, *p>0,05) (Tablo 26).

Tablo 27. Ogrencilerin Biiyiik Abdest Yaptiktan Sonra Taharetlenme Durumuna

Gore IYE Olusumunun Incelenmesi

Diski yaptiktan | Idrar Yolu Enfeksiyonu

sonra taharetlenme | Olan Olmayan TOPLAM

yonii Say1 % | Sayl % | Say1 %0

Dogru Taharetlenen 4 4,9 |78 95,1 | 82 83,7

Yanlis Taharetlenen 1 6,3 | 15 93,8 | 16 16,3

TOPLAM 5 5,1 |93 94,9 |98 100,0
(Fisher) x2=0,04; SD=1 p=0,54, *p>0,05

Ogrencilerin digki yaptiktan sonra taharetlenme durumuna gore IYE olusumu
incelendiginde, dogru taharetlenen Ogrencilerin % 4,9’unun, yanhs taharetlenen
ogrencilerin %6,3’iiniin IYE gecirdigi saptanmustir. Yapilan analizde bu farkin anlaml

olmadig1 bulunmustur ((Fisher) x?=0,04, SD=1, p =0,54, *p>0,05) (Tablo 27).
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Tablo 28. Ogrencilerin Okul ya da Ev Disinda idrarim1 Tutma Durumuna Gére

IYE Olusumunun incelenmesi

Okul ya da ev | Idrar Yolu Enfeksiyonu

disinda idrarmi | Olan Olmayan TOPLAM
tutma durumu Say1 % | Say1 % | Sayl %
Tutan 3 39 |74 96,1 |77 78,6
Tutmayan 2 9,5 19 90,5 |21 21,4
TOPLAM 5 51 |93 94,9 | 98 100,0
(Fisher) x2=0,09; SD=1 p=0,291 *p>0,05

Ogrencilerin okul ya da ev disinda idrarini tutma durumuna gore IYE olusumu
incelendiginde, idrarmi tutan 6grencilerin %3,9’unun, tutmayanlarin %9,5’inin IYE
gecirdigi saptanmigtir. Yapilan analizde bu farkim anlamli olmadigi bulunmustur

(Fisher) x2=0,09, SD=1, p =0,291, *p>0,05) (Tablo 28).

Tablo 29. Ogrencilerin i¢ Camasirim Degistirme Sikhgma Gore IYE

Olusumunun incelenmesi

Idrar Yolu Enfeksiyonu
I¢c Camasirim Olan Olmayan TOPLAM
Degistirme Sikhg1 | Say % | Say1 % | Sayl %
Her giin 1 6,7 | 14 93,3 | 15 15,3
Iki giinde bir 2 5,7 |33 94,3 | 35 35,7
Haftada iki kez 2 5,1 |37 94,9 | 39 39,8
Haftada bir kez - - 9 100,0 | 9 9,2
TOPLAM 5 5,1 |93 94,9 | 98 100,0
x2=1,038; SD=3 p=0,580 *p>0,05
Ogrencilerin  i¢ ¢amasirini  degistirme sikhigina gore IYE olusumu

incelendiginde, %6,7’sinin her giin, %5, 7 sinin iki giinde bir, %35,1’inin haftada iki
kez i¢c camasirimi degistirdikleri saptanmistir. Yapilan analizde bu farkin anlamli

olmadig1 bulunmustur (x2=1,038; SD=3 p=0,580 *p>0,05) (Tablo 29).
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Tablo 30. Ogrencilerin Giinliik Alinan Sivi Miktarma Gére iYE Olusumunun

Incelenmesi
Idrar Yolu Enfeksiyonu

Giinliik alman siv1 | Olan Olmayan TOPLAM
miktari Say1 % | Sayr % | Sayl %
1-7 bardak 4 5,7 | 66 94,3 |70 71,4
8 ve iizeri bardak 1 3,6 |27 96,4 |28 28,6
TOPLAM 5 51 |93 94,9 | 98 100,0
(Fisher) x2=0,203; SD=1 p=1 *p>0,05

Ogrencilerin giinliik alinan s1vi miktarma gore IYE olusumu incelendiginde;
giinde 1-7 bardak sivi alan dgrencilerin %35,7’sinde, giinde 8 bardak ve iizerinde sivi
alan ogrencilerin %3,6’sinda IYE gelistigi saptanmistir. Yapilan analizde bu farkin

anlamli olmadig1 bulunmustur (Fisher) x2=0,203; SD=1 p =1 *p>0,05) (Tablo 30).

Arastirmada Egitimden Once Okul Tuvaletlerinin Fiziksel Ozellikleri:
Okulda o6grencilerin kullanimina ayrilmis hem alafranga hem de alaturka tuvalet
bulunmaktadir. Ancak mevcut tuvaletlerin timii her zaman kullanima acik
bulunmamaktadir. Tuvaletlerde her zaman su bulunmaktadir. Tuvaletlerde okul
biitcesindeki sorunlar nedeniyle bazen sabun bulunmakta, ancak tuvalet kagidi ve
kagit havlu bulunmamaktadir. Baz1 tuvaletlerin kapisi icerden kilitlenebilmektedir.
Erkek tuvaletlerinde pisuarlar bulunmaktadir. Tuvaletlerde el yikama i¢in toplam 14
adet lavabo bulunmaktadir. Tiim okulda 4 alafranga (2 kiz, 2 erkek tuvaleti), 11
alaturka (6 kiz, 5 erkek), 1 oOziirli tuvaleti, 5 pisuar, 14 lavabo bulunmaktadir.
Ogrenci basina yaklasik 9 tuvalet diismektedir. Tuvaletler iki giinde bir aksam iizeri
bazen de 0Ozel temizlik maddeleri

temizlenmektedir. Temizlik bazen su ile,

kullanilarak yapilmaktadir.
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3.3.BIREYSEL DANISMANLIK VE GRUP EGiTiMi ALAN OGRENCILERE

ILISKIN TANITICI BULGULAR

Tablo 31: Bireysel Damsmanhk ve Grup Egitimi Alan Ogrencilerin Sosyo-

Demografik Ozelliklerine Gore Dagihm

Sosyo-demografik ozellikler Bireysel Damsmanhk Grup Egitimi
Say1 % Say1 %

Sumf

1.2.3. smif 6 37,5 6 37,5

4.5. simf 4 25,0 3 18,7

6.7.8. simif 6 37,5 7 43,8

Yas

7-9 yas grubu 6 37,5 6 37,6

10-11 yas grubu 3 18,7 5 31,2

12-16 yas grubu 7 43,8 5 31,2

Cinsiyet

Kiz 8 50,0 8 50,0

Erkek 8 50,0 8 50,0

Annenin egitim durumu

Ilkokul mezunu 11 68,7 15 93,7

Ortaokul mezun ve tizeri 5 31,3 1 6,3

Babamzin egitim durumu

Ilkokullmezunu 12 75,0 | 10 62,5

Ortaokul mezun ve tizeri 4 25,0 6 37,5
aKardes sayisi

1 5 31,3 9 56,3
b2 5 31,3 3 18,8

3 2 12,4 1 6,3

4 - - 2 12,4

Kardesi olmayanlar 4 25,0 1 6,3
OAilenin Gelir Durumu

Gelir giderden az 4 25,0 7 43,8

Gelir giderden fazla 2 12,5 2 12,5

Gelir gidere denk 10 62,5 7 48,8
3BKI

Zayif 5 31,3 7 43,8
1Normal 9 56,3 8 50,0

Sisman 2 12,4 1 6,3

Tablo 31°de bireysel danigmanlik ve grup egitimine alan 6grencilerin sosyo-
demografik ozelliklerine gore dagilimi goriilmektedir. Bireysel danigmanlik ve grup

egitimi alan 6grenciler yas ve cinsiyet acisindan esitlenmistir (Tablo 31).
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Tablo 32. Bireysel Damsmanhk ve Grup Egitimi Alan Ogrencilerin Egitimden

Once idrar Yapma Alskanhg ve Hijyenik Uygulama Puan

Ortalamalarina Gore Dagilin

Idrar Yapma Ahskanhgi ve Hijyenik Uygulama Say1 |x Ss
Bireysel Danismanlik Alan Ogrenciler 16 4,12 | 1,25
Grup Egitimi Alan Ogrenciler 16 4,87 | 1,50

U= 89,00, Z=-1,506, p=0,149

Bireysel danigsmanlik alan 6grencilerin egitimden Once idrar yapma aligkanligr ve

hijyenik uygulama puan ortalamasi1 4,12 + 1,25, grup egitimi alan 6grencilerin ise 4,87

+ 1,50 olarak bulunmustur.

Bireysel damismanlik ve grup egitimi alan Ogrencilerin egitimden Once idrar

yapma aligkanlig1 ve hijyenik uygulama puan ortalamalar1 arasinda fark olmadig:

bulunmustur (U= 89,00, Z=-1,506, p=0,149) (Tablo 32).

Tablo 33. Bireysel Damsmanlik ve Grup Egitimi Alan Ogrencilerin Egitimden Uc

Ay Sonra Idrar Yapma Aliskanhg ve Hijyenik Uygulama Puan

Ortalamalarina Gore Dagilim

Idrar Yapma Ahskanhgi ve Hijyenik Uygulama Say1 "X Ss
Bireysel Danismanlik Alan Ogrenciler 16 12,37 | 0,88
Grup Egitimi Alan Ogrenciler 16 9,06 1,76

U=16,00, Z=-4,323, p=0,000

Bireysel danmigsmanlik alan Ogrencilerin egitimden ii¢ ay sonra idrar yapma

aliskanlig1 ve hijyenik uygulama puan ortalamasi 12,37 + 0,88, grup egitimi alan

ogrencilerin ise 9,06 + 1,76 olarak bulunmustur (Tablo 33).
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Tablo 34. Bireysel Damsmanhk ve Grup Egitimi Alan Ogrencilerin Egitimden

Once IYE Belirti ve Bulgu Puan Ortalamalarina Gére Dagilm

Idrar Yolu Enfeksiyonu Belirti ve Bulgu Say1 X Ss
Bireysel Danismanlik Alan Ogrenciler 16 3,43 2,09
Grup Egitimi Alan Ogrenciler 16 3,31 1,99
U= 124,00, Z=-0,153, p=0,897

Bireysel danismanlik alan dgrencilerin egitimden dnce 1YE belirti ve bulgu puan
ortalamast 3,43 + 2,09, grup egitimi alan Ogrencilerin ise 3,31 + 1,99 olarak
bulunmustur.

Bireysel damigsmanlik ve grup egitimi alan 6grencilerin egitimden once 1YE
belirti ve bulgu puan ortalamalar1 arasinda fark olmadigi bulunmustur (U= 124,00,

7=-0,153, p=0,897) (Tablo 34).

Tablo 35. Bireysel Damsmanhk ve Grup Egitimi Alan Ogrencilerin Egitimden Uc

Ay Sonra IYE Belirti ve Bulgu Puan Ortalamalarina Goére Dagihinm

Idrar Yolu Enfeksiyonu Belirti ve Bulgu Say1 X Ss
Bireysel Danismanlik Alan Ogrenciler 16 1,43 1,31
Grup Egitimi Alan Ogrenciler 16 2,18 1,93
U =100,50, Z=-1,065, p=0,305

Bireysel danmismanlik alan 6grencilerin egitimden ii¢ ay sonra IYE belirti ve
bulgu puan ortalamasi 1,43 + 1,33, grup egitimi alan Ogrencilerin ise 2,18 + 1,93
olarak bulunmustur.

Bireysel danigsmanlik ve grup egitimi alan Ogrencilerin egitimden ii¢ ay sonra
IYE belirti ve bulgu puan ortalamalar1 arasinda fark olmadigi bulunmustur (U=

100,50, Z=-1,065, p=0,305) (Tablo 35).
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Tablo 36. Bireysel Damsmanhk ve Grup Egitimi Alan Ogrencilerin Egitimden

Once Okuldaki Tuvalet Olanaklarim Algilama Puan Ortalamalarina

Gore Dagihim

Okuldaki Tuvalet Olanaklarim Algilama Say1 X Ss
Bireysel Danismanlik Alan Ogrenciler 16 6,87 1,45
Grup Egitimi Alan Ogrenciler 16 6,56 2,18

U= 120,00, Z=-0,307, p=0,780

Bireysel damigmanlik alan Ogrencilerin egitimden Once okuldaki tuvalet
olanaklarini algilama puan ortalamasi 6,87 + 1,45, grup egitimi alan 6grencilerin ise
6,56 + 2,18 olarak bulunmustur.

Bireysel damigsmanlik ve grup egitimi alan dgrencilerin egitimden once okuldaki
tuvalet olanaklarini algilama puan ortalamalar1 arasinda fark olmadigi bulunmustur
(U=120,00, Z=-0,307, p=0,780) (Tablo 36).

Tablo 37. Bireysel Damsmanhk ve Grup Egitimi Alan Ogrencilerin Egitimden Uc

Ay Sonra Okuldaki Tuvalet Olanaklarim Algilama Puan

Ortalamalarina Gore Dagihim

Okuldaki Tuvalet Olanaklarim Algilama Say1 X Ss
Bireysel Danismanlik Alan Ogrenciler 16 12,84 0,84
Grup Egitimi Alan Ogrenciler 16 12,75 0,77

U=109,50, Z=-0,738, p=0,491

Bireysel danigmanlik alan Ogrencilerin egitimden ii¢ ay sonra okuldaki tuvalet

olanaklarini algilama puan ortalamasi 12,84 + 0,84, grup egitimi alan dgrencilerin ise

12,75 + 0,77 olarak bulunmustur.

Bireysel danigsmanlik ve grup egitimi alan dgrencilerin egitimden ii¢ ay sonra

okuldaki tuvalet olanaklarini algilama puan ortalamalar1 arasinda fark olmadig:

bulunmustur (U= 109,50, Z=-0,738,

p=0,491) (Tablo 37).
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Tablo 38. Bireysel Damsmanhk ve Grup Egitimi Alan Ogrencilerin Egitimden
Once Okuldaki Tuvaletlerde Gormek istedikleri fyilestirme Puan

Ortalamalarina Gore Dagilin

Okuldaki Tuvaletlerde Gormek Istedikleri Iyilestirme Say1 | "x |Ss
Bireysel Danismanlik Alan Ogrenciler 16 5,87 | 2,02
Grup Egitimi Alan Ogrenciler 16 5,43 | 1,82
U=108,50, Z=-0,748, p=0,468

Bireysel danigmanlik alan 6grencilerin egitimden Once okuldaki tuvaletlerde
gormek istedikleri iyilestirme puan ortalamasi1 5,87 + 2,02, grup egitimi alan
ogrencilerin ise 5,43 + 1,82 olarak bulunmustur.

Bireysel damigsmanlik ve grup egitimi alan dgrencilerin egitimden once okuldaki
tuvaletlerde gormek istedikleri iyilestirme puan ortalamalar1 arasinda fark olmadigi
bulunmustur (U= 108,50, Z=-0,748, p=0,468) (Tablo 38).

Tablo 39. Bireysel Damsmanlik ve Grup Egitimi Alan Ogrencilerin Egitimden Uc

Ay Sonra Okuldaki Tuvaletlerde Gormek Istedikleri Iyilestirme Puan

Ortalamalarina Gore Dagihim

Okuldaki Tuvaletlerde Gormek Istedikleri Iyilestirme | Sayi1| “x | Ss
Bireysel Danismanlik Alan Ogrenciler 16 2,12 1,25
Grup Egitimi Alan Ogrenciler 16 1,68 | 0,94
U=104,00, Z=-0,976, p=0,381

Bireysel danigsmanlik alan 6grencilerin egitimden {ic ay sonra okuldaki
tuvaletlerde gormek istedikleri iyilestirme puan ortalamas: 2,12 + 1,25, grup egitimi
alan 6grencilerin ise 1,68 + 0,94 olarak bulunmustur.

Bireysel danigsmanlik ve grup egitimi alan Ogrencilerin egitimden ii¢ ay sonra
okuldaki tuvaletlerde gdrmek istedikleri iyilestirme puan ortalamalar1 arasinda fark

olmadig1 bulunmustur (U= 104,00, Z=-0,976, p=0,381) (Tablo 39).
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Tablo 40. Bireysel Damsmanlik ve Grup Egitimi Alan Ogrencilerin Egitim

Oncesi ve Sonras1 Puan Ortalamalarindaki Degisimlerinin Dagihim

Temel Bireysel Damsmanhk (n=16) Grup Egitimi (n=16)
Bulgular
Say1 | % O.R | T.R Say1 | % O.R|T.R

Idrar Yapma Ahskanhg ve Hijyenik Uygulama Puan Ortalamalar

Azalan 0 0,0 { 0,0 00 |Z= 0 0,0 0,0 Z=
-3,543 0,0 -3,530

Artan 16 100,0 | 8,50 | 136,0 | p=0,000 | 16 100,0 | 8,50 | 136,0 | p=0,000

Ayni 0 0,0 0 0,0

Kalan

Toplam | 16 100,0 16 100,0

Idrar Yolu Enfeksiyonu Belirti ve Bulgular

Azalan 11 68,75 | 9,45 | 104,00 | Z= 9 56,25 19,00 | 81,00 |Z=

Artan 4 25,00 |4,00| 16,00 |-2,515 |5 31,25 | 4,80 | 24,00 | -1,805

Ayni 1 6,25 p=0,012 | 2 12,50 p=0,071

Kalan

Toplam | 16 100,0 16 100,0

Okuldaki Tuvalet Olanaklarim Algilama Puan Ortalamalar:

Azalan 0 0,0 { 0,0 00 |Z= 0 0,0 0,0 Z=
-3,532 0,0 -3,541

Artan 16 100,0 | 8,50 | 136,0 | p=0,000 | 16 100,0 | 8,50 | 136,0 | p=0,000

Ayni 0 0,0 0 0,0

Kalan

Toplam | 16 100,0 16 100,0

Okuldaki Tuvaletlerde Gormek Istedikleri Iyilestirme Puan Ortalamalar

Azalan 15 193,75 8,70 | 130,50 | Z=3,245 | 16 100,0 | 8,50 | 136,00 | Z=

Artan 1 6,25 |5,50 5,50 | p=0,001 | 0O 0,0 | 0,00 0,00 | -3,528

Ayni 0 0 0,0 p=0,000

Kalan

Toplam | 16 100,0 16 100,0

O.R: Ortalama Rank, T.R: Toplam Rank
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Bireysel damigmanlik grubundaki 6grencilerin tiimiiniin idrar yapma aliskanligi
ve hijyenik uygulama puan ortalamasi damigsmanlik aldiktan sonra artmustir (Z=-3,543
p=0,000) (Tablo 40).

Grup egitimi alan Ogrencilerin de tlimiiniin idrar yapma aligkanlig1 ve hijyenik
uygulama puan ortalamasi grup egitimi aldiktan sonra artmustir (Z=-3,530; p=0,000)
(Tablo 40).

Bireysel damigmanlik grubundaki ogrencilerin %68,75’inin  IYE belirti ve
bulgular1 puan ortalamasi danigsmanlik aldiktan sonra azalmis, %?25,0’inin artmuis,
9%6,25’1nin ise ayn kalmustir ( Z=-2,515, p=0,012) (Tablo 40).

Grup egitimi alan ogrencilerin %56,25’inin IYE belirti ve bulgular1 puan
ortalamast grup egitimi aldiktan sonra aldiktan sonra azalmis, %31,25’inin artmus,
9%12,50’inin ise aym kalmistir ( Z=-1,805, p=0,071) (Tablo 40).

Bireysel danismanlik grubundaki Ogrencilerin tiimiiniin okuldaki tuvalet
olanaklarini algilama puan ortalamasi1 damismanlik aldiktan sonra artmistir (Z=-3,532;
p=0,000) (Tablo 40).

Grup egitimi alan Ogrencilerin de tiimiiniin okuldaki tuvalet olanaklarini
algilama puan ortalamasi grup egitimi aldiktan sonra artmistir (Z=-3,541; p=0,000)
(Tablo 40).

Bireysel damismanlik grubundaki 6grencilerin %93,75’inin okuldaki tuvaletlerde
gormek istedikleri iyilestirme puan ortalamasi damigsmanlik aldiktan sonra azalmus,
96,25’ inin artmustir (Z=3,245; p=0,001) (Tablo 40).

Grup egitimi alan dgrencilerin tiimiinde okuldaki tuvaletlerde gormek istedikleri
lyilestirme puan ortalamasi grup egitimi aldiktan sonra aldiktan sonra azalmistir ( Z=-

3,528; p=0,000) (Tablo 40).

127



Tablo 41. Ogrencilerin Gruplarima Gore 0. Aydaki IYE Gelisme Durumuna

Gore Dagihmi*

Idrar Yolu Enfeksiyonu
Grup Olan Olmayan TOPLAM

Say1 % Say1 % | Say1 %
Bireysel Danigmanlik 0 0,0 | 16 100,0 | 16 50,0
Alan Ogrenciler
Grup Egitimi 0 0,0 | 16 100,0 | 16 50,0
Alan Ogrenciler
TOPLAM 0 0,0 |32 100,0 |32 100,0

Arastirmanin birinci asamasinin sonunda her gruba 16’sar olmak iizere IYE

olmayan dgrenciler bireysel danismanlik ve grup egitimine alinmistir (Tablo 41).

Tablo 42. Ogrencilerin Gruplarima Gore 1. Aydaki iYE Gelisme Durumuna Gére

Dagilim*

Idrar Yolu Enfeksiyonu
Grup Olan Olmayan TOPLAM

Say1 % | Sayr % | Say1 %0
Bireysel Danigmanlik 0 0,0 | 16 100,0 | 16 50,0
Alan Ogrenciler
Grup Egitimi 0 0,0 |16 100,0 | 16 50,0
Alan Ogrenciler
TOPLAM 0 0,0 |32 100,0 | 32 100,0
*Analiz yapilamamistir.

Arastirmanin ikinci asamasinda 6grencilere Idrar Yapma Aliskanlig1 ve Hijyenik
Uygulamaya yonelik olarak bireysel danigsmanlik ve grup egitimi verilmis ve ii¢ ay
boyunca idrar kiiltiirii tekrarlanarak, 6grencilerde IYE gelisip gelismedigi izlenmistir.

Birinci ayda her iki gruptaki 6grencilerin hi¢birinde IYE gelismemistir (Tablo

42).
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Tablo 43. Ogrencilerin Gruplarima Gore 2. Aydaki IYE Gelisme Durumuna Gére

Dagilim

Idrar Yolu Enfeksiyonu

Grup Olan Olmayan TOPLAM

Say1 % | Say1 % | Sayl %0
Bireysel Danigmanlik | 1 6,25 | 15 93,75 | 16 50,00
Alan Ogrenciler
Grup Egitimi 0 0,00 | 16 100,00 | 16 50,00
Alan Ogrenciler
TOPLAM 1 6,25 | 31 96,87 | 32 100,00
(Fisher) x2=1,032; SD=1 p=1, *p>0,05

Ikinci ayda bireysel danismanlik grubundaki 6grencilerin %6,25’inde (n=1) IYE
gelismis olup, grup egitimi alan 6grencilerde IYE gelismemistir ((Fisher) x2=1,032;

SD=1 p =1, *p>0,05) (Tablo 43).

Tablo 44. Ogrencilerin Gruplarmma Gore 3. Aydaki iYE Gelisme Durumuna Gére

Dagilim*

Grup Idrar Yolu Enfeksiyonu

Olan Olmayan TOPLAM

Say1 % | Say1 % | Sayl %0
Bireysel Danigmanlik | O 0,0 | 16 100,0 | 16 50,0
Alan Ogrenciler
Grup Egitimi 0 0,0 | 16 100,0 | 16 50,0
Alan Ogrenciler
TOPLAM 0 0,0 |32 100,0 | 32 100,0
*Analiz yapilamamistir.

Ugiincii ayda her iki gruptaki dgrencilerin higbirinde IYE gelismemistir (Tablo 44).
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Tablo 45. Bireysel Damsmanhk ve Grup Egitimi Alan Ogrencilerin Egitimden

Once idrarda Ureyen Mikroorganizma Koloni Ortalamasma Gore Dagilim

Mikroorganizma Koloni Ortalamasina Say1 "X SD
Bireysel Danismanlik Alan Ogrenciler 16 9500,00 9584,71
Grup Egitimi Alan Ogrenciler 16 7375,00 7623,42
U=112,50, Z=-0,593, p=0,564

Bireysel damismanlik alan Ogrencilerin egitimden Once idrarda iireyen
mikroorganizma koloni ortalamasi 9500,00+9584,71, grup egitimi alan 6grencilerin
ise 7375,00+7623,42 olarak bulunmustur. Bireysel danigmanlik ve grup egitimi alan
Ogrencilerin egitimden O©nce idrarda iireyen mikroorganizma koloni ortalamasi

arasinda fark olmadigi bulunmustur (U=112,50, Z=-0,593, p=0,564) (Tablo 45).

Tablo 46. Bireysel Damsmanhk ve Grup Egitimi Alan Ogrencilerin Egitimden
Bir Ay Sonra idrarda Ureyen Mikroorganizma Koloni Ortalamasina

Gore Dagihim

Mikroorganizma Koloni Ortalamasina Say1 "X SD
Bireysel Danismanlik Alan Ogrenciler 16 4312,81 6029,89
Grup Egitimi Alan Ogrenciler 16 5812,50 7704,70
U= 116,00, Z=-0,458, p=0,669

Bireysel danismanlik alan 6grencilerin egitimden bir ay sonra idrarda iireyen
mikroorganizma koloni ortalamas1 4312,81+6029,89, grup egitimi alan dgrencilerin
ise 5812,50+7704,70 olarak bulunmustur.

Bireysel danismanlik ve grup egitimi alan Ogrencilerin egitimden bir ay sonra
idrarda lireyen mikroorganizma koloni ortalamas1 arasinda fark olmadigi bulunmustur

(U=116,00, Z=-0,458, p=0,669) (Tablo 46).
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Tablo 47. Bireysel Damsmanhk ve Grup Egitimi Alan Ogrencilerin Egitimden iki

Ay Sonra idrarda Ureyen Mikroorganizma Koloni Ortalamasima Gore Dagihm

Mikroorganizma Koloni Ortalamasina Say1 "X SD
Bireysel Danismanlik Alan Ogrenciler 16 7500,00 24727,85
Grup Egitimi Alan Ogrenciler 16 2937,50 3434,50
U= 104,50, Z=-0,919, p=0,381

Bireysel damismanlik alan 6grencilerin egitimden iki ay sonra idrarda iireyen
mikroorganizma koloni ortalamas1 7500,00+24727,85, grup egitimi alan dgrencilerin
ise 2937,50+3434,50 olarak bulunmustur.

Bireysel danismanlik ve grup egitimi alan Ogrencilerin egitimden iki ay sonra
idrarda lireyen mikroorganizma koloni ortalamas1 arasinda fark olmadigi bulunmustur

(U=104,50, Z=-0,919, p=0,381) (Tablo 47).

Tablo 48. Bireysel Damismanhk ve Grup Egitimi Alan Ogrencilerin Egitimden Uc

Ay Sonra idrarda Ureyen Mikroorganizma Koloni Ortalamasima Gore Dagihm

Mikroorganizma Koloni Ortalamasina Say1 "X SD
Bireysel Damismanlik Alan Ogrenciler 16 928,57 264471
Grup Egitimi Alan Ogrenciler 16 600,00 1298,35
U= 101,00, Z=0,215, p=0,880

Bireysel damismanlik alan Ogrencilerin egitimden {ic ay sonra idrarda ilireyen

mikroorganizma koloni ortalamas1 928,574+42644,71, grup egitimi alan 6grencilerin ise

600,00+1298,35 olarak bulunmustur.

Bireysel danigsmanlik ve grup egitimi alan dgrencilerin egitimden ii¢ ay sonra
idrarda lireyen mikroorganizma koloni ortalamas1 arasinda fark olmadigi bulunmustur

(U=101,00, Z=-0,215, p=0,880) (Tablo 48).
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Tablo 49. Ogrencilerin idrar Yapma Aliskanhgi ve Hijyenik Uygulamalarina

Gore Dagihim

Idrar Yapma Bireysel Damgmanhk Grup Egitimi

Ahskanhgi ve 0. ay 3. ay 0. ay 3. ay
Hijyenik Uygulamalar Say1 % | Say1 % | Say1 % | Say1 Y
Tuvaletten Once

Ellerini Yikama

Yikayan 1 6,3 |16 100,0 | 3 18,8 | 11 68,7
Yikamayan 15 93,7 0 0,0 |13 81,2 | 5 31,3
Tuvaletten Sonra

Ellerini Yikama

Yikayan 13 81,3 | 16 100,0 | 15 93,7 | 16 100,0
Yikamayan 3 18,7 0 0,0 1 6,3 0 0,0
Ellerini Yikama

Malzemesi

Su ve Sabun 15 93,7 | 16 100,0 | 11 68,7 | 14 87,5
Su 1 63| 0 00| 5 31,3 2 12,5
Idrar Yaptiktan

Sonra Taharetlenme

Taharetlenen 9 56,3 | 13 81,3 | 15 93,7 | 15 93,7
Taharetlenmeyen 7 43,7 3 18,7 1 6,3 1 6,3
Idrar Yaptiktan

Sonra Taharetlenme

Yonii

Dogru Yonde Taharetlenen 3 18,7 | 16 100,0 | 8 50,0 | 16 100,0
Yanlis Yonde Taharetlenen | 13 81,3 0 00 8 500 0O 0,0
Taharetlendikten Sonra

Kurullanilan Materyal

Taharet bezi 1 6,3 0 00| 4 25,0 1 6,2
Tuvalet kagidi 11 68,8 | 16 100,0 | 9 56,3 | 13 81,3
Kurulanmayan 4 25,0 0 001 3 18,7 | 2 12,5
Diski Yaptiktan Sonra

Temizlenme Malzemesi

Tuvalet Kagidi 7 43,7 0 001 9 56,3 3 18,8
Su ve Tuvalet Kagidi 5 31,3 | 16 100,0 | 1 6,3 |12 42,9
Temizlik Yapmayan 4 25,0 0 00| 6 37,4 1 6,3
Diski Yaptiktan Sonra

Taharetlenme Yonii

Dogru Yonde Taharetlenen 3 18,7 | 16 100,0 2 12,5 | 15 93,7
Yanlis Yonde Taharetlenen 13 81,3 0 0,0 14 87,5 1 6,3
OKkulda ya da Ev

Disinda idrarim Tutma

Durumu

Tutan 16 100,0 1 6,3 |14 875 | 6 37,5
Tutmayan 0 0,0 | 15 937 | 2 12,5 | 10 62,5
Okulda veya Ev Disinda

BiiyiikAbdest

TutmaDurumu

Tutan 14 875 | 6 37,5 | 14 875 | 7 43,7
Tutmayan 2 12,5 | 10 62,5 2 12,5 9 56,3
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Idrar Tutma Aliskanhg
Olanlarin idrar Tutma
Siiresi

1 Ders Tutan 10 62,5 | 16 100,0 | 7 438 | 7 43,7
2 Ders Tutan 0 0,0 0 00 2 124 | 3 18,7
3 Ders Tutan 0 0,0 0 00 0 001 3 18,7
4 Ders (eve kadar) Tutan 6 37,5 0 00| 7 438 | 3 18,7
Giinde Su, Meyve Suyu

vb. iceceklerden Icilen

Bardak Sayisi

1-6 Bardak 12 750 | 0 0,0 | 11 68,7 | 2 12,5
7 ve iizeri Bardak 4 25,0 | 16 100,0 | 5 31,3 | 14 87,5
I¢c Camagir Degistirme

Sikhig

Her Giin 2 12,5 | 14 87,5 | 1 6,1 | 2 12,5
Iki Giinde Bir 9 563 | 0 00| 5 31,3 8 50,0
Haftada Tki Kez 4 250 | 2 125] 5 31,3 | 2 12,5
Haftada Bir Kez 1 62| 0 00| 5 313 | 4 25,0
13 Hedef Davramstan

Istendik davrams Sayisi

2 1 6,2 1 6,2

3 4 25,0 2 12,5

4 6 37,5 4 25,0

5 3 18,8 2 12,5

6 1 6,2 5 31,3 | 1 6,2
7 1 6,2 2 125 2 12,5
8 4 25,0
9 1 6,2
10 1 6,2 6 37,5
11 1 6,2 1 6,2
12 5 31,3

13 9 56,3 1 6,2
TOPLAM 16 100,0 | 16 100,0 | 16  100,0 | 16 100,0

Bireysel damigmanlik ve grup egitimine alman Ogrencilerin egitim Oncesi ve

sonrasi idrar yapma aligkanlig1 ve hijyenik uygulamalarina gore dagilimi tablo 49°da

goriilmektedir (Tablo 49).
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Tablo 50. Ogrencilerin iYE Belirti ve Bulgularina Gore Dagihm

IYE Belirti ve Bulgular1 | Bireysel Damsmanhk Grup Egitimi

0. ay 3. ay 0. ay 3. ay

Say1 % | Say1 % | Sayl % | Sayl %o
Idrar Yaparken Yanma
Hissi
Olan 8 50,0 | 1 6,39 563 | 4 25,0
Olmayan 8 50,0 | 15 937 | 7 437 | 12 75,0
Idrar Yaparken Agn
Hissi
Olan 5 3131 0 00| 5 31,3 | 2 12,5
Olmayan 11 68,7 | 16 100,0 | 11 68,7 | 14 87,5
Kotii Kokulu Idrar
Olan 10 62,5 2 125 10 62,5 9 563
Olmayan 6 37,5 14 875 6 375 7 43,7
Koyu Renkte Idrar
Olan 11 68,7 9 56,3 | 8 50,0 | 10 62,5
Olmayan 5 313 | 7 43,7 8 500 | 6 37,5
Idrar Yapma Sikhg
7 ve alt1 Kez 3 18,7 3 18,7 3 18,7 O 0,0
8 ve Uzeri 13 81,3 | 13 81,3 | 13 81,3 | 16 100,0
Bel ya da Karin Agrisi
Yakinmasi
Olan 8 50,0 | 5 31,3 | 10 62,5 | 7 43,7
Olmayan 8 50,0 | 11 68,7 6 37,5 | 9 56,3
Sik Sik Tuvalete Gidip
Az Miktar Idrar Yapma
Yakinmasi
Olan 10 625 | 5 31,3 | 10 62,5 | 7 43,7
Olmayan 6 375 | 11 68,7 6 375 | 9 56,3
IYE Belirti ve Bulgu
Sayisi
0 1 6,2
1 4 250 4 250 3 18,8 | 3 18,8
2 3 188 | 6 375 | 2 125 4 25,0
; 1 62| 3  188| 2  125| 4 250
s ) pelis 621 3 188 1 6.2
5 Sl 2 23 25 2 125

3 18,8

7 1 6.2 3 18,8
TOPLAM 16 100,0 | 16 100,0 | 16 100,0 | 16 100,0

Bireysel damigsmanlik ve grup egitimine alinan Ogrencilerin egitim Oncesi ve

sonras1 IYE belirti ve bulgularma gore dagilimi tablo 50’de goriilmektedir (Tablo 50).
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Tablo 51. Ogrencilerin Tuvalet Olanaklarim Algilama Durumuna Gére Dagihm

Okul Tuvalet Bireysel Damgmanhk Grup Egitimi
Olanaklarim Algilama | 0. ay 3. ay 0. ay 3. ay

Say1 % | Say1 % | Sayl % | Sayl %o
Her ihtiyac
Duyuldugunda
Okuldaki Tuvaletlere
Girme 13 81,3 | 16 100,0 | 12 75,0 | 15 93,8
Giren 3 6,7 0 00| 4 2501 1 6,2
Giremeyen
Cok Dolu Oldugu i¢in
Ihtiyac Duyulan
Teneffiiste Tuvalete
Girememe
Olan 0 00| 1 6,2 | 2 125 2 12,5
Olmayan 16 100,0 | 15 93,8 | 14 87,5 | 14 87,5
Her Zaman Suyun
Bulundugunu
Goren 16 100,0 | 16 100,0 | 16 100,0 | 16 100,0
GoOrmeyen 0 0,0 0 00| O 00| O 0,0
Her Zaman Sabun
Bulundugunu
Goren 12 75,0 | 16 100,0 | 9 56,3 | 16 100,0
GoOrmeyen 4 25,0 0 00| 7 437 | 0 0,0
Her Zaman Tuvalet
Kagid1 Bulundugunu
Goren 0 00| O 00| O 00] O 0,0
Gormeyen 16 100,0 | 16 100,0 | 16 100,0 | 16 100,0
Her Zaman Kagit Havlu
Bulundugunu
Goren 0 00| O 00] O 00| O 0,0
Gormeyen 16 100,0 | 16 100,0 | 16 100,0 | 16 100,0
Tuvaletlerde
Arkadaslar1 nca Kapi
Acilarak ya da Garip
Sesler Cikarilarak
Rahatsiz Edilen 6 375 5 31,3 | 7 4371 2 12,5
Rahatsiz Edilmeyen 10 62,5 | 11 68,8 9 56,3 | 14 87,5
Okulda Kiz ve Erkek
Tuvaletlerin Durumu
Ayri 16 100,0 | 16 100,0 | 16 100,0 | 16 100,0
Ayni 0 00| O 00| O 00| O 0,0
Okuldaki Tuvaletlerin
Temizligine iliskin
Goriis
Temiz Oldugunu Diisiinen | 5 31,3 | 16 100,0 | 5 31,3 | 2 12,5
Kirli Oldugunu Diisiinen 11 68.8 0 0,011 68,8 | 14 87,5
Tuvaletlerin Simfa
Yakinhgi
Cok Yakin 7 4377 | 6 375 | 9 563 | 6 37,5
Orta Derecede Uzak 9 56,3 6 37,5 7 43,7 8 50,0
Cok Uzak 0 00| 4 2501 0 00| 2 12,5
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Tuvaletini Okulda

Yapamadig i¢in

Eve giden 2 12,5 0 00| O 00| 3 6,7
Eve gitmeyen 14 87,5 | 16 100,0 | 16 100,0 | 16 100,0
Kilitsiz Oldugu Icin

Okul Tuvaletlerinde

Tuvaletin Kapisi

Acilarak

Rahatsiz Edilen 2 12,5 3 6,7 2 12,5 3 6,7
Rahatsiz Edilmeyen 14 87,5 | 13 81,3 | 14 87,5 | 13 81,3
Okul Tuvaletinde

Temizlik Yapilmasi

Nedeniyle Tuvalete

Girememe Sorunu

Olan 0 0,0 0 00| 1 63| 0 0,0
Olmayan 16 100,0 | 16 100,0 | 15 93,7 | 16 100,0
Okuldaki Tuvalette

Bosaltim ihtiyacim

Karsilarken Herhangi

Bir Sorun

Yasamayan 14 87,5 | 16 100,0 | 13 81,3 | 16 100,0
Yasayan 2 12,5 0 00| 3 18,7 O 0,0
Okul Tuvaletini

Digkisim Yapmak Icin

Kullanan 6 37,5 | 16 100,0 | 6 37,5 8 50,0
Kullanmayan 10 62,5 0 0,0 | 10 62,5 | 8 50,0
Okul Tuvaletlerini

Idrar Yapmak icin

Hig kullanmayan, eve

gidince yapanlar 4 25,0 | 16 100,0 | 5 15,6 | 16 100,0
Her zaman rahatlikla

kullananlar 12 75,0 0 0,011 84,4 | 0 0,0
Okuldaki tuvalet

olanaklarim algilama

say1sl

3 3 18,8

4 1 6,2 0 0,0

5 3 18,8 1 6,2

6 1 6,2 3 18,8

7 4 25,0 3 18,8

8 6 37,5 3 18,8

9 1 6,2 2 12,4

10 1 6,2

11 1 6,2

12 4 25,0 7 43,8
13 6 37,5 6 37,5
14 5 31,3 3 18,8
TOPLAM 16 100,0 | 16 100,0 | 16 100,0 | 16 100,0

Bireysel damigsmanlik ve grup egitimine alinan Ogrencilerin egitim Oncesi ve

sonrast tuvalet olanaklarini

goriilmektedir (Tablo 51).

algilama durumuna gore dagilimi

tablo 43’te

136




Tablo 52. Ogrencilerin Okuldaki Tuvaletlerde Gormek istedikleri Iyilestirmelere

Gore Dagilhim

Okuldaki Tuvaletlerde Bireysel Damismanhk Grup Egitimi

Gormek Istedikleri 0. ay 3.ay 0. ay 3.ay

Iyilestirmeler Say1 % Say1 % | Say1 % | Say1 %

Tuvalette Iken

Arkadaslan Tarafindan

Rahatsiz Edilmemeyi

1steyen 13 81,3 8 50,0 12 75,0 9 56,3

1stemeyen 3 6,7 8 50,0 4 25,0 7 43,7

Tuvaletlerin Kapisi

Kilitlenebilir Olmasim

1steyen 9 56,3 0 0,0 25,0 1 6,2

1stemeyen 7 43,7 16 100,0 12 75,0 15 93,8

Tuvaletlerin Daha Sik

Temizlenmesini

1steyen 14 87,5 15 93,7 14 87,5 16 100,0

1stemeyen 2 12,5 1 6,3 2 12,5 0 0,0

Tuvaletlerin Yeniden insa

Edilmesini

1steyen 3 18,7 0 0,0 2 12,5 0 0,0

1stemeyen 13 81,3 16 100,0 14 87,5 16 100,0

Tuvaletlerde Siirekli

Sabun, Tuvalet Kagidi ve

Kagit Havlu Bulunmasini

1steyen 14 87,5 16 100,0 14 87,5 12 75,0

1stemeyen 2 12,5 0 0,0 2 12,5 4 25,0

Tuvaletlerin Temiz ve

Calisir Durumda Olmasim

1steyen 10 62,5 1 6,2 13 81,3 0 0,0

1stemeyen 6 37,5 15 93,8 3 18,7 16 100,0

Tiim Tuvaletlerin Kisiye

Ozel Olmasim

1steyen 9 56,3 3 18,7 6 37,5 0 0,0

1stemeyen 7 43,7 13 81,3 10 62,5 16 100,0

Kokuyu Disar1 Atan

Aspiratorlerin Olmasim

Isteyen 13 81,3 16 100,0 13 81,3 16 100,0

1stemeyen 3 18,7 0 0,0 3 18,7 0 0,0

Tuvaletlerde Sifonlarin

Calisir Durumda Olmasim

Isteyenler

1stemeyenler 16 100,0 7 43,7 16 100,0 5 31,3
0 0,0 9 56,3 0 0,0 11 68,7

Tuvaletlerde Gormek

Istedikleri Degisikliklerin

Toplam Sayisi

1 1 6,3 7 43,7 0 0,0 9 56,3

2 0 0,0 3 18,7 1 6,2 4 25,0

3 1 6,3 4 25,0 2 12,5 2 12,6

4 1 6,3 1 6,3 1 6,2 1 6,3

5 3 18,8 1 6,3 5 62,5

6 4 25,1 1 6,2

7 2 12,6 4 25,0

8 1 6,3 2 12,5

9 1 6,3 0 0,0

TOPLAM 16 100,0 16 100,0 | 16 100,0 16 100,0
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Bireysel damigsmanlik ve grup egitimine alinan Ogrencilerin egitim Oncesi ve

sonrast okuldaki tuvaletlerde gdrmek istedikleri iyilestirmelere gore dagilimi tablo

52’de goriilmektedir (Tablo 52).

Tablo 53. Bireysel Damsmanhk Alan Ogrencilerin Ayhk idrar Analiz

Sonuclarina Gore Dagilin

Ogrencilerin idrar analizleri | 0. ay 1. ay 2. ay 3. ay

Say1 % | Say % | Say1 % | Say %
Idrar Kiiltiiriinde
Ureme
1000-5000 Koloni 6 37,5 7 43,7 8 50,0 2 12,5
6000-10000 Koloni 4 25,0 2 12,5 0 6,3 0 0,0
11000-15000 Koloni 2 12,5 0 0,0 0 0,0 0 0,0
16000-20000 Koloni 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
21000-25000 Koloni 1 6,3 0 0,0 0 0,0 0 0,0
26000-30000 Koloni 1 6,3 1 6,3 0 0,0 0 0,0
100000 Koloni 0 0,0 0 0,0 1 3,1 0 0,0
Ureme yok 2 12,5 6 37,5 7 40,6 | 14 81,5
idrar Kiiltiirinde Ureyen
Mikroorganizma Tiirii
Staphylococcus Aureus 4 25,0 4 250 | 5 31,3 0 0,0
Stafilakok 8 50,0 1 6,3 3 18,8 2 12,5
E. Coli 2 12,5 5 31,3 1 6,3 0 0,0
Proteus 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Ureme Yok 2 12,5 6 37,5 7 43,7 | 14 875
IYE
Olan 0 0,0 0 0,0 1 6,3 0 0,0
Olmayan 16 100,0 |16 100,0 |15 93,7 |16 100,0
TOPLAM 16 100,0 |16 100,0 |16 1000 |16 100,0

Bireysel damigmanlik grubundaki ogrencilerin 0.,1.,2. ve 3. ay idrar kiiltiirii

analiz sonuclarina gore iireyen koloni sayisi, mikroorganizma tiirii ve IYE gegirme

durumuna gore dagilimi tablo 53’de goriilmektedir (Tablo 53).
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Tablo 54. Grup Egitimi Alan Ogrencilerin Ayhk idrar Analiz Sonuclarma Gore

Dagilim

Ogrencilerin idrar analizleri | 0. ay 1. ay 2. ay 3. ay

Say1 % | Sayl %0 Say1 % | Sayl %0
fdrar Kiiltiirinde Ureme
1000-5000 Koloni 6 375 8 50,0 8 50,0 6 375
6000-10000 Koloni 4 250 2 125 2 6,3 1 6,2
11000-15000 Koloni 2 125 1 6,3 0 0,0 0 0,0
16000-20000 Koloni 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
21000-25000 Koloni 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
26000-30000 Koloni 1 6,2 1 6,2 0 0,0 0 0,0
100000 Koloni 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Ureme yok 3 18,8 4 25,0 6 37,5 9 56,3
idrar Kiiltiirinde Ureyen
Mikroorganizma Tiirii
Staphylococcus Aureus 5 313 6 375 6 375 3 187
Stafilakok 5 313 5 313 4 250 4 250
E. Coli 2 125 1 6,2 0 0,0 0 0,0
Proteus 1 6,2 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Ureme Yok 3 187 4 250 6 375 9 563
IYE
Olan 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Olmayan 16 1000 |16 100,0 |16 100,0 |16 100,0
TOPLAM 16 100,0 |16 100,0 |16 100,0 |16 100,0

Grup egitimi grubundaki Ogrencilerin 0.,1.,2. ve 3. ay idrar kiiltiirii analiz

sonuclarina gore iireyen koloni sayisi, mikroorganizma tiirii ve IYE gecirme

durumuna gore dagilimi tablo 54’°te goriilmektedir (Tablo 54).
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FENOMENOLOJIK YAKLASIM SONUCLARINA YONELIK

BULGULAR

Arastirmanm fenomenolojik yaklasim sonuglarina yonelik bulgular1 baglig:
altinda; arastirmanm fenomenolojik asamasma katilan Ogrencilerin  tanitici

ozelliklerine iliskin veriler ve fenomenolojik yontem niteliksel verileri yer almigtir.

3.4.1. Arastirmamn Fenomenolojik Asamasina Katilan Ogrencilerin Tanitici
Ozelliklerine iliskin Bulgular
Bu boliimde arastirmanin fenomenolojik asamasina katilan dgrencilerin sosyo-
demografik ozellikleri, saglik ve hastalik, temizlik, idrar tutma aliskanhig1 ve istendik
davranis olusturma ile ilgili sorulara iliskin verileri ve ilk goriismelerdeki bulgular

tablolar halinde verilmistir.
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Tablo 55 a. Arastirmanin Fenomenolojik Asamasma Katilan Ogrencileri Sosyo-Demografik Ozelliklerine iliskin Verileri

No Cinsi- | Smf | Yas | BKi Anne egitim Ailenin gelir gider | Gece idrar | Onceden iYE Tuttugu icin idr.
yet durumu durumu kacirma durumu | gecirme durumu | kacirma durumu

1-TA K 1 8 Normal Tkokul Gelir Gidere Denk Kacirtyor 1 kez Kagirmiyor

2-CL K 1 8 Normal Ortaokul Gelir Gidere Denk Kaciriyor 1 kez Kagirtyor

3-BCZ |E 1 7 Zayif Ortaokul Gelir Giderden Az Kaciriyor Gecirmemis Kaciriyor

4-NS E 2 8 Sisman Ok.-yazma yok | Gelir Gidere Denk Kacirmiyor Gecirmemis Kagirmiyor

5-SD K 2 7 Zayif Okur yazar Gelir Giderden Fazla | Kacirmiyor Gecirmemis Kagirmiyor
6-ZAU |E 3 9 Normal Lise Gelir Gidere Denk Kacirmiyor Gecirmemis Kacirmiyor

7-ZB K 4 10 Zayif Ortaokul Gelir Gidere Denk Kacirmiyor 2’den fazla Kacgirtyor

8-OE E 4 10 Zayif Ikokul Gelir Giderden Az Kacirmiyor 2’den fazla Kaciriyor

9-NCE | E 5 12 Normal Ortaokul Gelir Gidere Denk Kacirmiyor Gecirmemis Kacirmiyor
10-CC | K 5 11 Normal Okur yazar Gelir Gidere Denk Kac¢irmiyor Gegirmemis Kagirtyor

11-UH | E 6 12 Normal Ikokul Gelir Giderden Az Kacirmiyor Gecirmemis Kacirmiyor
12-TD K 6 12 Zayif Ikokul Gelir Giderden Az Kacirmiyor Gecirmemis Kaciriyor

13-HC |K 7 14 Normal Ikokul Gelir Giderden Az Kacirtyor Gecirmemis Kacirmiyor
14-JH E 7 14 Normal Tkokul Gelir Giderden Fazla | Kacirmiyor Gecirmemis Kagirmiyor
15-FD E 8 14 Normal Tkokul Gelir Gidere Denk Kacirmiyor 2 kez Kagirmiyor
16-FD K 8 16 Sisman Tkokul Gelir Gidere Denk Kacirmiyor Gecirmemis Kacirmiyor
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Tablo 55b. Arastirmanin Fenomenolojik Asamasma Katilan Ogrencileri Sosyo-

Demografik Ozelliklerine iliskin Dagilimlarn

Sosyo-demografik ozellikler Say1 %0

Simf

1.2.3. simf 6 37,5
4.5. smif 4 30,0
6.7.8. simf 6 37,5
Yas

7-9 yas 6 37,5
10-11 yas 3 31,3
12-16 yas 7 31,2
Cinsiyet

Kiz 8 50,0
Erkek 8 50,0
Annenin egitim durumu

[lkokul mezunu 10 62,5
Ortaokul mezun ve tizeri 6 37,5
Ailenin Gelir Durumu

Gelir giderden az 5 31,3
Gelir giderden fazla 2 12,5
Gelir gidere denk 9 53,2
BKI

Zayif 5 31,3
Normal 9 53,2
Sigsman 2 12,5
Gece Uyurken Fark Etmeden Idrar Kacirma Durumu

Kaciranlar 12 75,0
Kag¢irmayanlar 4 25,0
Daha Once IYE Gecirme Durumu

Gecirenler 5 31,3
Gecirmeyenler 11 68,7
Uzun siire idrarim tutup dayanamayip kacirma durumu

Olanlar 6 37,5
Olmayanlar 10 62,5
TOPLAM 16 100,0

Tablo 54a’da arastirmanin fenomenolojik asamasina katilan 6grencilerin sosyo-

demografik Ozelliklerine iliskin ham verileri gosterilmektedir. Verilerin anlasilirhigi

icin say1 ve yiizde dagilimlar1 da tablo 54b’de verilmistir. Tablo 54a’da goriildigi

gibi, bireysel danigmanlik grubuna alinan 6grencilerin % 37,5’inin 7-9 yas arasinda

oldugu, %37,5’ini 1.2.3. ve 6.,7.8. smifta okudugu, %50’sinin erkek oldugu,

%353,2’sinin  gelirinin giderine denk oldugu, %62,5’inin annesinin ilkokul ve alt1
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egitim diizeyinde oldugu, %9 unun BKI’nin normal oldugu, %75’inin gece uyurken

farkima varmadan %37,5’inin uzun siire idrarmi tutup idrarmni kagirdigr saptanmustir.

3.4.2. Arastirmanin Fenomenolojik Asamasina Katilan Ogrencilerin Niteliksel
Sonuclar

Bu boliimde, arastirmanin fenomenolojik asamasina katilan 6grencilerin saglik
ve hastalik algisi, temizlik algisi, idrar tutma aliskanliklari ve istendik davrams
olusturma ile ilgili ifadelerin, bireysel davranis bozuklugunun nedenlerine iligskin

veriler ifadeler ile ilgili veriler tablolar halinde verilmistir.
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Tablo 56. Ogrencilerin idrar Yapma Aliskanhgi ve Hijyen Tamlama Ozelliklerine iliskin Verileri

No Tuvaletten | Tuvaletten | El id.dan sonra | id.dan sonra | Kuru- Temizleme | Diski sonra | idrar Diski idrar | Giinliik ic camagir
once el | sonra el | ytkkama taharetlen- Taharet lanma malzemesi | Taharet tutma tutma tutma | sii  alma | degistirme
yikama yikama malzemesi | me yonii Durumu yonii siiresi | durumu sikhig1

1-TA Yikamiyor | Yikiyor Su, sabun | Taharetlen- Arkadan 6ne Kurulan- | Su Onden Tutuyor Tutuyor | 4 ders | 1-2 bardak | Iki giinde bir

miyor miyor arkaya

2-CL Yikamiyor | Yikamiyor | Su Taharetle- Arkadan 6ne Tuv.kag. | Tuvalet Arkadan 6ne | Tutuyor Tutuyor | 4 ders | 1-2 bardak | Iki giinde bir

niyor ile kagidi

3-BCZ | Yikamuyor | Yikamuyor | Su Taharetle- Arkadan 6ne Tuv.kag. | Tuvalet Arkadan 6ne | Tutuyor Tutuyor | 4 ders | 5-6 bardak | Haftada

niyor ile kagidi iki kez

4-NS Yikamiyor | Yikiyor Su, sabun | Taharetle- Her iki yonde | Tuv.kag. | Su Her iki | Tutuyor Tutuyor | 4 ders | 1-2 bardak | Iki giinde bir

niyor ile yonde

5-SD Yikamiyor | Yikamuyor | Su, sabun | Taharetle- Her iki yonde | Tuv.kag. | Su ve tuv. | Her iki | Tutuyor Tutuyor | 4 ders | 1-2 bardak | Her giin

niyor ile kagidi yonde

6-ZAU | Yikamuiyor | Yikiyor Su, sabun | Taharetle- Onden arkaya | Tuv.kag. | Tuvalet Onden Tutuyor | Tutuyor | 4 ders | 7-8 bardak | Iki giinde bir

niyor ile kagidi arkaya

7-ZB Yikamiyor | Yikiyor Su, sabun | Taharetle- Arkadan 6ne Tuv.kag. | Su ve tuv. | Her iki | Tutuyor Tutuyor | 4 ders | 7-8 bardak | Her giin

niyor ile kagidi yonde
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8-OE Yikamiyor | Yikiyor Su, Taharetle- Onden arkaya | Kiiciik havlu | Su ve tuv. | Her  iki | Tutuyor Tutuyor 4 ders 1-2 Haftada
sabun niyor ile kagidi yonde bardak bir kez

9-NCE Yikamuyor | Yikiyor Su, Taharetlen- | Idrar  yerini | Tuv.kag. ile Su Her  iki | Tutuyor Tutuyor 4 ders 7-8 ki giinde
sabun miyor siliyor yonde bardak bir

10-CC Yikamuyor | Yikiyor Su, Taharetle- Arkadan 6ne Tuv.kag. ile Tuvalet Her  iki | Tutuyor Tutuyor 4 ders 3-4 Haftada
sabun niyor kagidi yonde bardak iki kez

11-UH Yikamuyor | Yikiyor Su, Taharetle- Arkadan 6ne Tuv.kag. ile Su ve tuv. | Arkadan Tutuyor Tutuyor 4 ders 5-6 ki giinde
sabun niyor kagidi one bardak bir

12-TD Yikamuyor | Yikiyor Su, Taharetle- Her iki yonde | Tuv.kag. ile Su Her  iki | Tutuyor Tutuyor 4 ders 5-6 ki giinde
sabun niyor yonde bardak bir

13-HC Yikiyor Yikiyor Su, Taharetle- | Onden arkaya | Tuv.kag.ile | Su Onden Tutuyor Tutuyor 4 ders 12 ki giinde
sabun niyor arkaya bardak bir

14-JH Yikamuyor | Yikiyor Su, Taharetlen- | Her iki yonde | Tuv.kag. ile Su Her  iki | Tutuyor Tutuyor 4 ders 5-6 ki giinde
sabun miyor yonde bardak bir

15-FD Yikamuyor | Yikiyor Su, Taharetlen- | Her iki yonde | Kurulanmiyor | Su ve tuv. | Her  iki | Tutuyor Tutuyor 4 ders 3-4 Haftada
sabun miyor kagidi yonde bardak bir kez

16-FD Yikamuyor | Yikiyor Su, Taharetle- Her iki yonde | Kurulanmiyor | Su Arkadan Tutuyor Tutuyor 4 ders 5-6 ki giinde
sabun niyor one bardak bir
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Tablo 56’da arastirmamin fenomenolojik asamasinda o6grencilerin idrar
yapma aligkanligi ve hijyen tanilama 6zelliklerine iliskin ham verileri verilmektedir.
Tablodaki sonuglara gore sadece tuvalete girmeden once 1 6grencinin ellerini, 15
Ogrencinin ise yitkamadigi, tuvaletten ¢iktiktan sonra 16 dgrencinin ellerini yikadiklari,
14 6grencinin ellerini su ve sabunla yikadiklari, 12 6grencinin idrarini yaptiktan sonra
taharetlendikleri, 3 6grencinin onden arkaya dogru taharetlendikleri, 13 dgrencinin
yanlis yonde taharetlendikleri, taharetlendikten sonra 3 dgrencinin taharetlenmedigi, 1
Ogrencinin kiicik havlu ile kurulandigi, 12 Ogrencinin ise tuvalet kagidi ile
kurulandiklari, digki yaptiktan sonra 7 6grencinin sadece su ile temizlik yaptiklari, 3
Ogrencinin sadece tuvalet kagid ile silerek temizlik yaptiklari, 6 6grencinin ise su ve
tuvalet kagid1 ile temizlik yaptiklari, biiyiik abdest yaptiktan sonra 3 6grencinin 6nden
arkaya dogru taharetlendikleri, 13 Ogrencinin yanlis yonde taharetlendikleri, 16
O0grencinin hem idrarin1 hem de digkisini 4 ders siiresince tuttuklari, giinliik aldiklar:
stivi miktarina bakildiginda 6 Ogrencinin 1-2 bardak, 2 Ogrencinin 3-4 bardak, 5
O0grencinin 5-6 bardak, 3 Ogrencinin 7-8 bardak sivi aldiklari, i¢ camasirlarini
degistirme sikliklar1 incelendiginde 2 6grencinin her giin, 10 6grencinin iki giinde bir,
2 ogrencinin haftada iki kez, 2 Ogrencinin haftada bir kez i¢c camasirlarini

degistirdikleri goriilmektedir.
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Tablo 57. Ogrencilerin idrar Yolu Enfeksiyonu Belirtileri Ozelliklerine iliskin Verileri

No Idrar yaparken | Idr. yaparken | Kétii kokulu idrar | Koyu renk idr. | Giinlik idrara | Bel ve karin [Sik idrara cikip az
yanma hissi agr1 hissi yapma durumu Yapma durumu | ¢itkma sayisi bolgesinde agr1 | idrar yapma
1-TA Yok Yok Yok Var 7 Ve Uzeri Yok Yok
2-CL Var Var Var Var 7 Ve Uzeri Var Var
3-BCZ | Yok Yok Var Var 1-3 Kez Var Var
4-NS Var Var Yok Var 1-3 Kez Var Var
5-SD Var Var Var Yok 1-3 Kez Var Var
6-ZAU | Yok Yok Var Yok 1-3 Kez Yok Yok
7-ZB Var Var Var Var 1-3 Kez Var Var
8-OE Var Var Var Var 1-3 Kez Var Var
9-NCE | Yok Yok Yok Var 4-6 Kez Yok Var
10-CC Yok Yok Var Var 1-3 Kez Var Var
11-UH Yok Yok Yok Yok 4-6 Kez Yok Var
12-TD Var Var Var Var 4-6 Kez Var Var
13-HC Var Var Var Var 4-6 Kez Var Var
14-JH Var Yok Yok Yok 1-3 Kez Yok Yok
15-FD Var Yok Var Var 1-3 Kez Var Yok
16-FD Var Yok Var Var 1-3 Kez Var Var
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Tablo 57°de arastrmanin fenomenolojik asamasinda o6grencilerin IYE
belirtilerine iliskin ham verileri verilmektedir. Tablo sonuglarina gore; idrar yaparken
yanma hissinin 6 6grencide olmadigi, 10 Ogrencide oldugu, idrar yaparken agri
hissinin 9 6grencide olmadigi, 7 oOgrencide oldugu, kotii kokulu idrar yapma
durumunun 5 6grencide olmadigi, 11 6grencide oldugu, koyu renkte idrar yapma
durumunun 4 dgrencide olmadigi, 12 dgrencide oldugu, idrar yapmak i¢in giinde kag
kez tuvalete gittikleri incelendiginde 10 Ogrencinin 1-3 kez, 4 6grencinin 4-6 kez, 2
Ogrencinin 7 ve lizerinde tuvalete gittikleri, bel ve karin bolgesinde agr1 olma durumu
incelendiginde 5 6grencinin olmadigi, 11 6grencinin oldugu, sik sik idrara ¢ikip az
miktarda idrar yapma durumu incelendiginde ise 4 Ogrencinin olmadigi, 12

o0grencinin oldugu goriilmektedir.
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Tablo 58. Ogrencilerin Okulun Tuvalet Olanaklarim Algilama Ozelliklerine iliskin Verileri

No ihtiyac Duyulunca | Teneffiiste Tuv. | Su Sabun Tuv. Kagidi Kagit Havlu Tuvalette  Ark.nin | Tuvaletlerin
Tuvalete Girebilme | Yapmadan Derse Girme Rahatsiz Etmesi Durumu

1-TA Giriyor Oluyor Var Yok Yok Yok Yok Temiz
2-CL Giriyor Girmiyor Var Var Yok Yok Yok Temiz
3-BCZ Giriyor Oluyor Var var Yok Yok Yok Temiz
4-NS Giriyor Oluyor Var Var Yok Yok Yok Temiz
5-SD Oluyor Oluyor Var Var Yok Yok Yok Kirli
6-ZAU Giriyor Oluyor Var Var Yok Yok Yok Temiz
7-ZB Giriyor Oluyor Var Var Yok Yok Var Kirli
8-OE Oluyor Oluyor Var Var Yok Yok Var Kirli
9-NCE Giriyor Oluyor Var Var Yok Yok Var Kirli
10-CC Giriyor Oluyor Var Var Yok Yok Var Kirli
11-UH Giriyor Oluyor Var Var Yok Yok Yok Kirli
12-TD Giriyor Oluyor Var Var Yok Yok Yok Kirli
13-HC Oluyor Oluyor Var Var Yok Yok Var Kirli
14-JH Giriyor Oluyor Var Var Yok Yok Yok Temiz
15-FD Giriyor Oluyor Var Var Yok Yok Var Temiz
16-FD Giriyor Oluyor Var Var Yok Yok Yok Temiz
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Tablo 58’nin devami. Ogrencilerin Okulun Tuvalet Olanaklarim Algilama Ozelliklerine iliskin Verileri

No Tuv. Stmfa | Tuv.Yapmadan | Tuvaletteyken  Tuv. | Temizlik Nedeniyle | Tuv. Yaparken | Okulda Biiy. Abd. | Okulda Tuvaleti | Okulda idrar
Yakinhg Eve Gitme Kapisim A¢ma Tuv. Girememe Sorun Yasama | Yapma Kullanma Yapma Durumu

1-TA Orta Oluyor Oluyor Oluyor Yok Yapiyor Kullaniyor Yapiyor

2-CL Orta Oluyor Oluyor Oluyor Yok Yok Kullanmryor Yapiyor

3-BCZ Orta Oluyor Oluyor Oluyor Yok Yapiyor Kullanmryor Yapiyor

4-NS Orta Oluyor Oluyor Oluyor Yok Yok Kullanmryor Yapiyor

5-SD Orta Oluyor Oluyor Oluyor Oluyor Yok Kullanmiyor Kullanmiyor
6-ZAU Yakin Oluyor Oluyor Oluyor Yok Yapryor Kullanmryor Yapiyor

7-ZB Orta Oluyor Olmuyor Oluyor Oluyor Yok Kullanmiyor Yapiyor

8-OE Orta Oluyor Oluyor Oluyor Oluyor Yok Kullaniyor Kullanmryor
9-NCE Orta Oluyor Oluyor Oluyor Yok Yok Kullanmryor Yapiyor

10-CC Orta Oluyor Oluyor Oluyor Oluyor Yapryor Kullanmryor Yapiyor

11-UH Yakin Oluyor Oluyor Oluyor Yok Yok Kullanmiyor Yapiyor

12-TD Yakin Oluyor Oluyor Oluyor Yok Yok Kullanmiyor Yapiyor

13-HC Orta Oluyor Oluyor Oluyor Oluyor Yok Kullanmiyor Kullanmiyor
14-JH Orta Oluyor Oluyor Oluyor Yok Yok Kullanmiyor Kullanmiyor
15-FD Yakin Oluyor Oluyor Oluyor Yok Yapryor Kullanmiyor Yapiyor

16-FD Yakin Oluyor Olmuyor Oluyor Yok Yok Kullanmryor Kullanmiyor
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Tablo 58’de arastirmanin fenomenolojik asamasinda Ogrencilerin okulun
tuvalet olanaklarimi algilama Ozelliklerine iligkin ham verileri verilmektedir. Tablo
sonuclarma gore; Ogrenciler 13 o6grencinin her ihtiya¢ duyduklarinda tuvalete
girebildikleri, 15 6grencinin teneffiiste idrarin1 yapamadan derse girme durumlarinin
oldugu, dgrencilerinin tiimiiniin tuvalette siirekli su ve sabunun oldugunu ama tuvalet
kagid1 ve kagit havlunun olmadigini ifade ettikleri, 6 0grencinin tuvalette bosaltim
ihtiyaci swrasinda arkadaslar: tarafindan huzursuz edildikleri, 8 dgrencinin tuvaletleri
temiz, 8 Ogrencinin ise tuvaletleri kirli bulduklari, 11 6grencinin smiflarinin tuvalete
orta derecede uzaklikta oldugu, 6 Ogrencinin smifi tuvaletlere yakin, Ogrencilerin
tiimiiniin tuvaletinin okulda yapmadan eve gitme durumlarmin oldugu, 14 6grencinin
tuvalette iken tuvaletin kapisini agan olmasindan huzursuz oldugu, Ogrencilerin
tiimiiniin teneffiiste temizlik nedeniyle tuvalete giremedikleri, 11 Ogrencinin okulda
tuvaletini yaparken sorun yasadigi, 5 Ogrencinin okulda biiyiik abdestini yaptigi, 6
Ogrencinin tuvalette iken arkadaslarmin yaptiklarindan huzursuz oldugu, 5 6grencinin

okulda idrarmi hi¢ yapmadigini ifade ettikleri goriilmektedir.
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Tablo 59. Ogrencilerin Okul Tuvaletlerinde Gormek istedikleri Iyilestirmelere iliskin Verileri

No Tuvalette Ark.lar1 | Tuv.rin Kapis1 | Tuvaletler Tuvaletler Tuvaletlerde Siirekli Temiz, Tuvaletler Kokuyu Disa | Sifonlarin Calisir
Rahatsiz Kilitlenebilir Daha Sik | Tekrar insa | Sabun, Tuv. Kag. Calisir Ozel Olmal Atan Aspiratorler | Durumda Olmasi
Etmemeli Olmah Temizlenmeli | Edilmeli Kag. Hav. Bulunmal Olmah Olmah

1-TA X

2-CL X X X X X X X

3-BCZ X X X

4-NS X X X X X X

5-SD X X X X X X X X

6-ZAU X X X X X X X X

7-7ZB X X X X X X X X

8-OE X X X X X X X X X

9-NCE X X X X X X

10-CC X X X X X X X

11-UH X X X X X X

12-TD X X X X X

13-HC X X X X

14-JH X X X X X X

15-FD X X X X X X X

16-FD X X X X X X
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Tablo 59’da arastirmanin fenomenolojik asamasinda 6grencilerin okul
tuvaletlerinde gormek istedikleri degisikliklere iligkin ham verileri verilmistir.
Tablodaki sonuclara gore; arastirmaya katilan ogrencilerin 13 6grencinin tuvalette
iken arkadaslar1 tarafindan rahatsiz edilmemeyi, 9 6grencinin tuvaletlerinin kapisinin
kilitlenebilir olmasini, 13 O6grencinin tuvaletlerin daha sik temizlenmesini, 2
O0grencinin tuvaletlerin tekrar insa edilmesini, 16 6grencinin tuvaletlerde siirekli sabun,
su, tuvalet kagidi olmasini, 10 6grencinin tuvaletlerin temiz ve calisir durumda
olmasini, 9 6grencinin tuvaletlerin kisiye 6zel olmasimi, 11 6grencinin tuvaletlerde
kokuyu disa atan aspiratorler olmasini, 13 6grencinin ise tuvaletlerde sifonlarin ¢aligir

durumda olmasini istedikleri ham veri olarak verilmistir.
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Tablo 60. Ogrencilerin idrar Analiz Sonuclarina iliskin Verileri

No Idrarda koloni sayisi Idrarda iireyen mikroorganizma
1-TA 30000 koloni Stafilakok

2-CL 4000 koloni Staphylococcus aureus
3-BCZ 12000 koloni Staphylococcus aureus
4-NS 10000 koloni Stafilakok

5-SD 10000 koloni Stafilakok

6-ZAU 4000 koloni Stafilakok

7-7B 4000 koloni Stafilakok

8-OE Yok Yok

9-NCE Yok Yok

10-CC 10000 koloni Stafilakok

11-UH 20000 koloni Stafilakok

12-TD 10000 koloni Staphylococcus aureus
13-HC 5000 koloni Escherichia coli

14-JH 10000 koloni Staphylococcus aureus
15-FD 1000 koloni Staphylococcus aureus
16-FD 30000 koloni Stafilakok

Tablo 60’da arastirmanm fenomenolojik asamasina katilan 6grencilerin idrar
analiz sonuglart ham verileri bulunmaktadir. Tablodaki sonuglara gore arastirmaya
katilan 6grencilerin 2’sinde 30000 koloni, 1’inde 20000 koloni, 1’inde 12000 koloni,
4’tinde 10000 koloni, 1’inde 5000 koloni, 4’tinde 4000 koloni iireme olup, 2’sinde

tireme olmadig1 goriilmektedir.
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Tablo 61. Arastirmanin Fenomenolojik Asamasma Katilan Ogrencilerin

ifadelerinin Gruplar

Gruplar Icerikler

Saglik ve hastalik | Saglik algis1
Hastalik algis1
Enfeksiyon algisi
IYE algist

IYE’ na neden olan etmenler

Temizlik Temizlik algis1

Tuvalete girmeden 6nce el yikama
Taharetlenme ve kurulanma algisi
Tuvaletten ¢iktiktan sonra el yikama
Idrar yaptiktan sonra temizlenme

Diski yaptiktan sonra temizlenme

Idrar tutma | Idrar tutma davranisi
aliskanhig1 Digk1 tutma davranisi

Idrar tutma nedenleri

Istendik davrams | IYE olusmamas1 icin bireysel aliskanliklarin incelenmesi ve

olusturma istendik davranis olusturmada bireysel danismanin rolii

Tablo 61°de literatiir 1s18inda arastirmacilar tarafindan belirlenmis olan
aragtirmanin amaci dogrultusunda bireysel IYE’ na zemin hazirlayan etmenlere iliskin
gruplar ve icerikler verilmistir. Saglik ve hastalik algisi, enfeksiyon algisi, IYE algis1
ile IYE’ na neden olan etmenlerin algisi, saglik ve hastalik dogrultusunda; temizlik
algisi, tuvalete girmeden once el yikama, taharetlenme ve kurulanma algisi, tuvaletten
ciktiktan sonra el yikama, idrar yaptiktan sonra temizlenme, biiyiik abdest yaptiktan
sonra temizlenme, temizlik dogrultusunda; idrar tutma davranis1 ile idrar tutmanm IYE
ile iligkisi idrar tutma ahgkanhigi dogrultusunda; IYE olusmamasi igin bireysel
aliskanliklarin incelenmesi ve istendik davranis olusturmada bireysel danismanin rolii

istendik davranis olusturma dogrultusunda tanimlanmaistir.
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Tablo 62 . Arastirmanin Fenomenolojik Asamasima Katilan Ogrencilerin Saghgin Algilanmasina iliskin Onemli ifadelerin Gruplamalan

Onemli ifadeler Anlam Temalar
gruplan

“Saglik 6nemlidir. Saglik insanin iyi olmasi, 1yi beslenmesi, hasta olmamasidir.”

“Saglik hasta olmamak demektir.”

“Saglik kuvvetli olmak, hareketli olmak ve saglikli bir ortamda bulunmak demektir. Temizlikle saglik arasinda

iligki vardir. Kirli yerlere dokunup, ellerimizi yikamadan yemek yersek, tuvaletten ¢iktiktan sonra ellerimizi

yikamazsak viicudumuza mikrop girer ve saghgimiz bozulur.”

“Saglikli olmak i¢in spor yapmali, yemeklerimizi yemeliyiz. Temiz olursak saglikli oluruz.” Saghk Bilgi eksikligi

“Saglik, bir insanin yasamasi, beslenmesi, normal yasamasidir. Temizlikle saglik arasinda iliski vardir. Temiz | Algisi Bilingsizlik

olmayan kirli yerlerde mikrop olur. Mikroplar i¢cimize girerse hastalik olur. Mikroplar i¢imize ellerimiz araciligi
ile girer.”

“Saglik insanin sorunlarinin olmamasi, yani psikolojik olarak hi¢bir sorunun olmamasidir.”
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Tablo 63. Arastirmanin Fenomenolojik Asamasma Katilan Ogrencilerin Hastahgn Algilanmasina iliskin Onemli ifadelerin

Gruplamalar

Onemli ifadeler Anlam Temalar
gruplarn

“Hastalik sagligimizin bozulmasi, grip vs. olmaktir. Hasta olunca doktora gidilir, doktor ilag verir.”
“Hastalik; 6ksiirme, mikrop kapma, hapsirma ates vb. belirtileri olan rahatsizliktir.”
“Temiz olmazsak hasta oluruz. Hastalik, kar1 agrisi, mide bulantisi, kusma gibi durumlardir.”
“Hastalik, hasta olmak demektir. Oksiiriikk, idrarimizin sapsar1, biiyilk abdestimizin su gibi olmasi hasta
oldugumuz anlamina gelir.” Hastalik Bilgi eksikligi
“Hastalik, mikroplarin viicudumuza girerek bizi hasta etmesidir. Mikroplar kizamik, kabakulak gibi hastaliklara | Algisi Bilingsizlik
neden olur.” Psikolojik
“Hastalik, saghgin bozulmasi1 demektir. Terliyken su icersek hasta oluruz.” problemler

“Hastalik, insanin kendini rahatsiz hissetmesidir. Insanin etrafindaki sorunlar sagligmin bozulmasina neden

olabilir.”
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Tablo 64. Arastirmanmn Fenomenolojik Asamasma Katilan Ogrencilerin Enfeksiyonun Algilanmasina fliskin

Onemli ifadelerin Gruplamalan

Onemli ifadeler

Anlam
gruplan

Temalar

“Enfeksiyon viicudumuza mikrop girmesidir. Bizi hasta eder.”

“Enfeksiyon, icimize mikrop girmesi demektir.”

“Enfeksiyon nedir bilmiyorum.”

“Enfeksiyon (iltihap) ne demektir, bilmiyorum. Eger mikrop ise, mikroplar bizi hasta eder. Mikroplar kirli yerlerden
ellerimizle bulasir.”

“Enfeksiyon (iltihap) demek, mikrop kapmisiz demektir. Viicudumuza mikrobun girmesi ve bizi hasta etmesi demektir.”
“Enfeksiyon (iltihap) demek, mikroplarin viicudumuza girerek hastalik yapmasi demektir. Mikroplar viicudumuza kirli
yerlerden ellerimize bulasarak, elimizden de yemek yerken agzimizdan ya da tuvaletten bulagabilir.”

“Enfeksiyon (iltihap) demek, mikroplarin viicudumuza girerek hastalik olusturmasi demektir. Enfeksiyon olunca agri, ates olur.”
“Enfeksiyon (iltihap) demek, hasta olmak demektir.”

“Enfeksiyon (iltthap) demek, mikrop demektir. Mikrop canli hiicrelerimizi oldiiriir. Mikroplar viicudumuza elimiz kesilirse girer.

Yerler kirli ise yere diistiigiimiizde mikroplar elimize yerlesir, yaralaninca ya da yemek yerken agzimiz yoluyla viicudumuza yerlesir.”

Enfeksiyon

Algisi

Bilgi eksikligi

Bilingsizlik
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Tablo 65. Arastirmanin Fenomenolojik Asamasma Katilan Ogrencilerin idrar Yolu Enfeksiyonunun Algilanmasmna iliskin

Onemli ifadelerin Gruplamalar

Onemli ifadeler Anlam Temalar
. gruplar
“IYE cisimize mikrop girmesidir. Mikroplar tuvaletlerden ellerimiz araciligi ile idrarimiza bulagir.”
“I'YE nedir bilmiyorum.”
“IYE, idrarimiza mikrop bulasip, bizi hasta etmesidir.”
“Daha 6nce IYE gecirmedim ama idrar yaparken agrim, yanmam oluyor. Bence bunun nedeni idrarrma mikrop
bulasmis olabilir.”
“IYE, idrarimiza mikrop bulasmasi demektir. Elimizdeki mikroplar idrar yolumuza bulasirsa IYE olusur. Daha
once IYE gecirmedim ama idrar yaparken agrim, ayrica karnimda belimde agri, sik sik tuvalete gidip az | IYE Algis1 | Bilgi eksikligi
miktarda idrar yapma istegim oluyor. Bence bunun nedeni idrarima mikrop bulagsmis olabilir. Annem ve ablam Bilingsizlik

sik sik IYE gegirdikleri icin bu enfeksiyonu mikroplarin yaptigini biliyorum.”
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Tablo 66. Arastirmanin Fenomenolojik Asamasina Katilan (")grencilerin Idrar Yolu Enfeksiyonuna Neden Olan Etmenlerin

Algilanmasina iliskin Onemli ifadelerin Gruplamalar

Onemli ifadeler Anlam Temalar
gruplan
“IYE’ nun nedeni idrarimu, diskimi yaptiktan sonra iyi temizleyemiyorum, bazen sadece siliyorum, bence bu olabilir. Bu
enfeksiyonun tuvalete girmeden 6nce ve tuvaletten c¢iktiktan sonra el yikamayla da bir ilgisi olabilir. Elimizdeki mikrop
idrarimiza bulagabilir. Bu enfeksiyonun tuvaletimi yaptiktan sonra taharetlenmeyle bir ilgisi var. Ben taharetlenme
yapamiyorum. Bu enfeksiyonun tuvaletimi yaptiktan sonra kurulanmayla bir ilgisi olup olmadigimi bilmiyorum. I¢ Bilgi cksikligi
camasirimu kirlendiginde veya iki giinde bir degistiriyorum. i¢ ¢camasirimu iki giinde bir degistirmemle IYE arasinda bir | | L
IYE’ na | Bilingsizlik
iliski var m1 bilmiyorum, ama olabilir. Bu enfeksiyonun idrar tutmayla bir ilgisi var mi bilmiyorum. Hi¢ giindiiz idrar
neden olan | Korku
kacirdigim olmuyor. Hig gece farkina varmadan idrar kagirdigim da olmuyor. Ogretmen korkusundan dolay1 hig idrarimi
etmenlerin | Rahatsizlik
kacirmadim. Hig¢ idrar kacirdiktan sonra 1slak i¢ ¢amasiriyla bekledigim olmadi. Bazen bir iki damla kactiginda okulda
o ) o o o algisi Hastalik
oldugum i¢in eve gidene kadar islak kalabildim ama eve gidince hemen degistirdim. Giinde yaklasik 1-2 bardak su, 2
N - L e Malzeme
bardak siit, 4-5 bardak meyve suyu i¢iyorum, bazen canim isteyince 6 bardak da su, bazen 1-2 bardak kola ictigim de
oluyor.” eksikligi
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Tablo 66.”’nin Devami

Onemli ifadeler

Anlam
gruplan

Temalar

“Bu enfeksiyonun tuvaletini yaptiktan sonra taharetlenmeyle de ilgisi olabilir. Bende akinti da var, ama ben doktora gitmek
istemiyorum. Doktora goriinmek istemiyorum. Aslinda bu akinti beni ¢ok rahatsiz ediyor. Bu nedenle o bolgeme
dokunamyorum ve temizleyemiyorum. Ancak tuvalet kagidi ile silebiliyorum. Bu enfeksiyonun i¢ camagirim
degistirmeyle de ilgisi olabilir, ama ben kirlendigi icin her giin i¢ ¢amasirimi degistiriyorum. Bu enfeksiyonun idrar
tutmayla bir ilgisi oldugunu diistinmiiyorum. Bazen cok az da olsa giindiiz idrar kacirdigim oluyor. Bazen gece farkina
varmadan idrar kacirdigim da oluyor. Okulda ya da ev disinda isem bir siire idrar kacirdiktan sonra 1slak i¢ camasiriyla
bekledigim oluyor. Giinde yaklasik 1-2 bardak su igiyor. 2-3 bardak meyve suyu, siit vs. igecekler icerim. Yaklasik 10
bardak kadar siv1 alirnm.”

“Tuvalete girmeden Once ve tuvaletten c¢iktiktan sonra el yikamazsak elimizle idrarimiza mikrop bulagabilir. Tuvaletini
yaptiktan sonra kurulanmaz ve 1slak kalirsak idrarimiza mikrop bulasmaz, ama i¢ ¢camasirimiz 1slak oldugu i¢in rahatsiz
oluruz. I¢ camasirinin 1slak olmasindan idrarimiza mikrop bulasmaz. idrar tutmayla idrarimiza mikrop bulagmaz. Bazen
giindiiz idrar kacirdigim olur. Bazen gece farkina varmadan da idrar kacirdigim olur. Gece idrarmmu kagirinca annemi
uyandiriyorum, annem c¢ok kiziyor. Eger evde degilsem idrar kacirdiktan sonra 1slak i¢ ¢amasiriyla bekledigim oluyor.

Giinde yaklasik 1-2 bardak su i¢iyorum, canim fazla su igmek istemiyor. 1 bardak siit, 5 bardak meyve suyu i¢ciyorum.”
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Tablo 66.”’nin Devami

Onemli ifadeler

Anlam
gruplarn

Temalar

IYE’ nun tuvalete girmeden once ve tuvaletten ciktiktan sonra el yikamayla bir ilgisi olabilir. Ciinkii ellerimizde mikrop
varsa bulagabilir. IYE’ nun tuvaletimizi yaptiktan sonra taharetlenmeyle bir ilgisi vardir. Idrarmmizi yaptiktan sonra
temizlemezsek mikrop olusabilir. IYE’ nun tuvaletimizi yaptiktan sonra kurulanmayla bir ilgisi var mu bilmiyorum. IYE’ nun
i¢ camagirim degistirmeyle bir ilgisi var mi bilmiyorum. IYE’ nun idrar tutmayla bir ilgisi var m1 bilmiyorum. Giindiiz idrar
kacirdigim olmuyor. Gece farkina varmadan idrar kagirdigim da olmuyor. Ogretmen korkusundan dolayr hi¢ idrarimi
kacirmadim. Hig idrar kagirdiktan sonra 1slak i¢ camasiriyla bekledigim olmadi. Kiiciikken olmus olabilir. Giinde yaklasik 1-
2 bardak su, 1 bardak su, 5-6 bardak meyve suyu, kola, fanta gibi icecekler igiyorum.”

“Bence IYE’ nun nedeni idrarimiza mikrobun girmesidir. Bu enfeksiyonun tuvalete girmeden once ve tuvaletten ¢iktiktan
sonra el yikamayla bir ilgisi vardir. Bu enfeksiyonun tuvaletimizi yaptiktan sonra taharetlenmeyle bir ilgisi vardir. Bu
enfeksiyonun tuvaletimizi yaptiktan sonra kurulanmayla bir ilgisi var midir bilmiyorum. Bu enfeksiyonun i¢ ¢amasirini
degistirmeyle bir ilgisi olabilir. Bu enfeksiyonun idrar tutmayla bir ilgisi var midir bilmiyorum. Hi¢ giindiiz idrar kacirdigim
olmuyor. Hi¢ gece farkina varmadan idrar kacirdigim da olmuyor. Hig idrar kacgirdiktan sonra 1slak i¢c camasiriyla bekledigim
olmuyor. Islak i¢ camasirt ile beklersek hasta oluruz. Giinde yaklasik 1-2 bardak su, 5-6 bardak meyve suyu iciyorum.

Yemek yemeyi camim istemiyor, yemek yemeyince de fazla su icemiyorum, canim istemiyor, midem bulamyor.”
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Tablo 66.”’nin Devami

Onemli ifadeler

Anlam
gruplarn

Temalar

“Bu enfeksiyonun tuvalete girmeden Once ve tuvaletten ciktiktan sonra el yikamayla bir ilgisi var. Bu
enfeksiyonun tuvaletini yaptiktan sonra taharetlenmeyle bir ilgisi var. Bu enfeksiyonun tuvaletini yaptiktan sonra
kurulanmayla bir ilgisi var. Islak kalirsak bizi rahatsiz eder. Bu enfeksiyonun i¢ ¢camasirini degistirmeyle bir ilgisi
var. Bu enfeksiyonun idrar tutmayla bir ilgisi var m1 bilmiyorum. Hi¢ giindiiz idrar kacirdigim olmuyor. Hi¢ gece
farkina varmadan idrar kagirdigim da olmuyor.”

“Bu enfeksiyonun i¢ camasirini degistirmeyle bir ilgisi yok. Bu enfeksiyonun idrar tutmayla bir ilgisi olabilir.
Bazen idrarimi uzun siire tutarsam, kasiklarim sisiyor ve giindiiz idrar kacirdigim oluyor. Gece farkina varmadan
idrar kagirdigim oluyor. Annem altimi degistiriyor ama bana ¢ok kiziyor. Idrar kacirdiktan sonra islak ic
camasirtyla bekledigim oluyor. Giinde yaklasik 1-2 bardak su, 1 bardak siit, 2 bardak ¢ay, 5-6 bardak meyve suyu

iciyorum.”
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Tablo 62, 63, 64, 65, 66’da arastirmanin fenomenolojik asamasina katilan
ogrencilerin saglik ve hastalik algisi, enfeksiyon algisi, idrar yolu enfeksiyonu algisi
ile IYE’ na neden olan etmenlerin algisma iliskin onemli ifadelerin gruplari
goriilmektedir. Tablolar incelendiginde goriilecegi gibi, Ogrencilerin yari
yapilandirilmis soru formundaki saglik ve hastaliga iliskin sorulara yanit olarak
verdikleri ve arastirmaci tarafindan ses kayit cihazinda kiimelenerek kaydedilen 34
oznel ifade ham veri olarak verilmis, ikinci asamada bu verilerin birlestigi 5 ortak
grup saptanmig ve bunlar sorulara saghk algisi, hastalik algisi, enfeksiyon algisi,
IYE algis1 ile IYE’ na neden olan etmenlerin algisi olarak anlamlandirilmistir.
Tabloda goriilecegi gibi; liciincli asamada da dgrenciler ile ilgili bu anlamlara iliskin
temalar gelistirilmistir. Sonu¢ olarak; fenomenolojik olarak Ogrencilerden elde
edilen ham verilerden bilgi eksikligi, bilgisizlik, psikolojik problemler, korku,

rahatsizhik, hastalik, malzeme eksikligi olmak iizere toplam 7 tema ¢ikarilmustir.
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Tablo 67. Arastirmanin Fenomenolojik Asamasma Katilan Ogrencilerin Temizlik Algisina iliskin Onemli ifadelerin Gruplamalan

Onemli ifadeler Anlam Temalar
gruplan

“Temizlik ellerimizi yikamak, temiz giysiler giymek, her yerin temiz olmas1 demektir.”

“Temizlik, kirli olmamak, giysilerimizi kirletmemek, elimizi yliziimiizii yikamak demektir.”

“Temizlik, temiz olmaktir. Yasadigimiz yerde, iistiimiizde, siramizda, ellerimizde kir olmamasidir.”

“Temizlik, temiz olmak demektir. Ustiimiize yemegi bulastirmadan yemek demektir. Yemekten énce ve sonra,

tuvaletten c¢ikinca ellerimizi yikamak demektir. Kirli olursak arkadaslarimiz bizimle kirli diye dalga gecer.” Temizlik | Bilgi eksikligi

“Temizlik, temiz olmak, kirli yerleri temizlemek demektir. Su ve sabunla temizlik yapilir.” algisi Bilingsizlik

“Temizlik, temiz olmak, kirli olmamak demektir. Temiz ortamda mikroplar bulunmaz.”

“Temizlik, banyo yapmak, kirli giysileri degistirmek, ellerimizi yikamak, dis fircalamak, temiz olmak demektir.”
“Temizlik, temiz olmak, mikroplari bulunmadig! ortam demektir. Kirli olan yerleri yikamak, temizlemektir.”
“Temizlik, insan viicudunun temiz olmasidir, iginde bulundugu ortamin temiz olmasidir. Temiz olmayan ortamda

mikrop olabilir. Mikroplar deri yoluyla, solunumla, ellerimizle yemek yerken ve idrar yolu ile insana bulasabilir.”
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Tablo 67. Arastirmanin Fenomenolojik Asamasma Katilan Ogrencilerin Tuvalete Girmeden Once El Yikama Algisina iliskin

Onemli ifadelerin Gruplamalar

Onemli ifadeler Anlam Temalar
gruplan
“Tuvalete girmeden Once eller yikanmalidir. Ben ellerini yikamiyorum, unutuyorum, ama ellerim kirli Bilgi eksikligi
olursa yikiyorum. Ellerimizi yikamak gerekli. Ciinkii elimizde mikrop olabilir. Tuvalete girmeden 6nce | Tuvalete Bilingsizlik
ellerimi yilkamama nedenim bazen aceleyle unutuyorum, bazen sabun olmuyor o nedenle yitkamiyorum.” girmeden Malzeme cksikligi
. o cr . Egitim eksikligi,
“Tuvalete girmeden Once el yikanmalidir. Ben ellerimi tuvaletten kirlenir diye yikamiyorum, ama elleri | 6nce gl | BT CRSIEHE
. . . . . . . eqe o . FiZiksel
yikamak gereklidir. Ciinkii ellerimizdeki mikroplar1 yikayarak temizleyebiliriz. Tuvalete girmeden Once | yikama algisi
olanaklarin
ellerimi yilkamama nedenim lavabolarin kirli olmas1.”
yetersizligi

“Tuvalete girmeden Once elimiz kirliyse yikamaliyiz. Ben ellerimi kirli degilse yikamiyorum, yani toz, kir,
(lavabolarin Kkirli

boya varsa yikiyorum. Bence elimiz kirli ise gerekli, elimiz kirli degilse yikamaya gerek yok.” I )
olmasi
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Tablo 68.’in Devami

Onemli ifadeler

Anlam
gruplan

Temalar

“Tuvalete girmeden Once el yikanmali m1 bilmiyorum ama galiba yikanmali. Ben bazen ellerim kirli
olunca tuvalete girmeden Once ellerimi yikiyorum. Bence gereklidir. Ciinkii kirli elle tuvalete girilmez.
Girersek istiimiiz kirlenir, mikrop bulasir. Tuvalete girmeden Once ellerini yikamama nedenim bazen
unutuyorum, bazen acele ile giriyorum, bazen de elim temiz oluyor.”

“Tuvalete girmeden Once el yikanmali. Ben ellerimi tuvalete girmeden Once bazen yikiyorum. Tuvalete
girmeden Once elleri yikamak gerekli ama ellerim temiz diye acele edersem yikamayi unutuyorum.”
“Tuvalete girmeden Once el yikanmali. Ben ellerimi yikiyorum. Bence gerekli. Ellerimizi tuvalete

girmeden temizlemeliyiz.
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Tablo 69. Arastirmanin Fenomenolojik Asamasma Katilan Ogrencilerin Taharetlenmeye ve Kurulanma Algisina iliskin

Onemli ifadelerin Gruplamalan

Onemli ifadeler Anlam Temalar

gruplan
“Taharetlenme nedir bilmiyorum, ama tuvaletimi yaptiktan sonra tuvalet kagidi ile silerek kurulaniyorum.”
“Taharetlenme, idrarimizi ve biiylik abdestimizi yaptiktan sonra temizlik yapmak demektir. Taharetlenmeyi ben
tuvalet kagidi ile silerek yapiyorum.” Taharetlenme Bilgi Eksikligi
“Tuvalet kagidi ile kurulaniyorum.” ve Bilingsizlik
“Taharetlenme, tuvaletimizi yaptiktan sonra temizlenmedir. Taharetlenmeyi ben tuvalet kagidi ile hem 6nden arkaya | Kurulanma Temizlik Materyali
hem de arkadan 6ne dogru silerek yapiyorum.” Algisi Eksikligi
“Taharetlenmeyi ben tuvalet kagidi ile silerek yapiyorum. Yikamak istiyorum ama icine su konan taslar kirli oluyor, Temizlik Eksikligi

kullanamiyorum. Tuvalet kagidi olmadig icin kurulanamiyorum.”

“Su ile temizlik yapmigsam kurulanmiyorum.”

“Taharetlenmeyi ben elimle asagidan yukariya dogru su ile yikayarak yapiyorum, ama bazen yanimda tuvalet kagidi
olmadig icin taharetlendikten sonra kurulanmadigim i¢in bu bolge 1slak kalabiliyor.”

“Taharetlenmeyi ben tuvalet kagidi ile agagidan yukariya dogru silerek yapiyorum, 1slak kalmiyorum.”
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Tablo 70. Arastirmanin Fenomenolojik Asamasma Katilan Ogrencilerin Tuvaletten Ciktiktan Sonra El Yikama Algisina iliskin

Onemli ifadelerin Gruplamalan

Onemli ifadeler Anlam Temalar
gruplan

“Tuvaletten ciktiktan sonra el yikanmali. Ben ellerimi yikiyorum. Ciinkii ellerim kirleniyor. Tuvaletten

cikinca lavaboda su ve sabunla yikiyorum, ama bazen sabun olmuyor sadece su ile yikiyorum. Ellerimi | Tuvaletten Bilgi eksikligi

suyun altina tutarak yikiyorum. ciktiktan Bilingsizlik

“Ben ellerimi yikiyorum. Elime sabun dokerek suyun altinda yikiyorum. sonra Temizlik

“Ben ellerim kirlendiyse yikiyorum. Ellerimi suyun altmma tutarak yikiyorum, baska bir sey | el yikama | Materyali

kullanmiyorum.” algis1 eksikligi

“Ben ellerimi yikiyorum. Ciinkii elim idrarla ya da biiyiik abdest ile kirlenmis olabilir, temizlensin diye su Malzeme

ve sabun ile yikiyorum. eksikligi

“Ben ellerimi su ve sabun ile yikiyorum.” Egitim eksikligi
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Tablo 71. Arastirmanin Fenomenolojik Asamasma Katilan Ogrencilerin idrar Yaptiktan Sonra Temizleme Algisina iliskin

Onemli ifadelerin Gruplamalar

Onemli ifadeler Anlam Temalar

. . gruplan
“Idrarimu yaptiktan sonra arkadan 6ne dogru tuvalet kagidi ile siliyorum. Idrar yaptiktan sonra idrar yeri temizlenmeli. Ben Bilgi eksikligi
tuvalet kagidi ile siliyorum. Su ile temizlik yapmiyorum.” Idrar Bilingsizlik
“Idrar yaptiktan sonra idrar yeri temizlenmelidir, ama ben sadece tuvalet kagidi ile siliyorum.” Yaptiktan | Temizlik
“Temizlenmeyi ben idrarimi yaptiktan sonra pecete ile silerek yapryorum.” Sonra Materyali
“Idrar yaptiktan sonra idrar yeri temizlenmeli. Ben tuvalet kagidi ile idrar yerimi i¢c camasirim 1slanmasin diye siliyorum.” Temizleme | eksikligi
“Idrar yaptiktan sonra idrar yeri temizlenmeli. Ben temizliyorum. Idrar yaptiktan sonra kurulanmali, 1slak kalmamaliyiz. | Algist Malzeme
Ciinkil i¢ camasirimiz 1slanabilir. Ben kurulaniyorum.” eksikligi
“Idrar yaptiktan sonra idrar yeri temizlenmeli. Ben tuvalet kagidi ile silerek temizliyorum ama tuvalet kagidim yoksa Bilgiyi
temizlemiyorum. Idrar yaptiktan sonra kurulanmali. Ben tuvalet kagidim yoksa kurulanmiyorum. davranisa
“Idrar yaptiktan sonra idrar yeri temizlenmeli. Ben temizlemiyorum. Idrar yaptiktan sonra kurulanmali. Ben yansitmama
kurulanmiyorum.”  “Idrar yaptiktan sonra idrar yeri temizlenmeli. Ben su ile yikiyorum. Idrar yaptiktan sonra kurulanmali. Davranig
Ben kurulanmiyorum.” bozuklugu
“Idrar yaptiktan sonra idrar yeri temizlenmeli. Ben su ile asagidan yukartya dogru yikiyorum. Idrar yaptiktan sonra Hijyen
kurulanmali. Tuvalet kagidi olmadig i¢in ben kurulanmiyorum.” eksikligi
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Tablo 72. Arastirmanin Fenomenolojik Asamasma Katilan Ogrencilerin Biiyiik Abdest Yaptiktan Sonra Temizleme Algisi iliskin

Onemli ifadelerin Gruplamalar

Onemli ifadeler Anlam Temalar
gruplan
“Digkimi yaptiktan sonra asagidan yukariya dogru su ile yikamaya calisiyorum. Temizledikten sonra tuvalet kagidi ile | Biiyiik Bilgi eksikligi
kurulaniyorum. Kurulanirken arkadan 6ne dogru silip, tuvalet kagidini atiyorum. Evde havluyla kurulantyorum. abdest Bilingsizlik
“Digkimm yaptiktan sonra agagidan yukariya dogru temizliyorum. Tuvalet kagidi ile kurulaniyorum. yaptiktan Temizlik
“Digkimi yaptiktan sonra temizlenemiyorum. Sadece pegeteyle siliyorum, anneannem temizliyor. Digkimu yaptiktan sonra da | sonra Malzemesi
anneannem havlu ile kuruluyor. Bilyiik abdestimi yaparken ayaklarim ¢ok agriyor.” temizleme | eksikligi
“Digkim yaptiktan sonra tuvalet kagidi ile arkadan 6ne dogr silerek temizliyorum, bazen de su ile temizliyorum, sonra da | algis1 Bilgiyi
tuvalet kagidi ile kurulaniyorum. davranisa
“Digkimi yaptiktan sonra asagidan yukariya dogru su ve tuvalet kagidi ile temizliyorum. Diskimn yaptiktan sonra tuvalet yansitmama
kagidim varsa kurulaniyorum, yoksa kurulanmiyorum.” Davranisg
“Digkimu yaptiktan sonra su ile elimle asagidan yukariya dogru temizleniyorum. Digkimu yaptiktan sonra kurulanmiyorum. bozuklugu
Islak kaliyorum.” Hijyen
“Digkinm yaptiktan sonra tuvalet kagidi ile asagidan yukariya dogru temizleniyorum, islak kalmiyorum.” eksikligi
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Tablo 67, 68, 69, 70, 71, 72°de arastirmanin fenomenolojik asamasina katilan
ogrencilerin temizlik algisi, tuvalete girmeden Once el yikama, taharetlenme ve
kurulanma algisi, tuvaletten ¢iktiktan sonra el yikama algisi, idrar yaptiktan sonra
temizleme algis1 ve biiylik abdestini yaptiktan sonra temizleme algisina iliskin
onemli ifadelerin gruplar1 goriilmektedir. Tablolar incelendiginde goriilecegi gibi,
ogrencilerin yar1 yapilandirilmis soru formundaki saglik ve hastaliga iliskin sorulara
yanit olarak verdikleri ve arastirmaci tarafindan ses kayit cihazinda kiimelenerek
kaydedilen 45 6znel ifade ham veri olarak verilmis, ikinci asamada bu verilerin
birlestigi 6 ortak grup saptanmis ve bunlar sorulara temizlik algisi, tuvalete
girmeden oOnce el yilkama, taharetlenme ve kurulanma algisi, tuvaletten
ciktiktan sonra el yikama algisi, idrar yaptiktan sonra temizleme algis1 ve
biiyiik abdestini yaptiktan sonra temizleme algis1 olarak anlamlandirilmistir.
Tabloda goriilecegi gibi; liciincli asamada da dgrenciler ile ilgili bu anlamlara iliskin
temalar gelistirilmistir. Sonu¢ olarak; fenomenolojik olarak Ogrencilerden elde
edilen ham verilerden bilgi eksikligi, bilingsizlik, temizlik malzemesi eksikligi,
bilgiyi davranmisa yansitmama, davrams bozuklugu, hijyen eksikligi, egitim
eksikligi, egitim eksikligi, fiziksel olanaklarin yetersizligi (lavabolarin Kirli

olmasi) ve temizlik eksikligi olmak iizere toplam 10 tema ¢ikarilmisgtir.
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Tablo 73 . Arastirmanin Fenomenolojik Asamasia Katilan Ogrencilerin idrar Tutma Algisina iliskin Onemli ifadelerin Gruplamalar

Onemli ifadeler Anlam Temalar
gruplan

“Idrar tutma; idrarin geldiginde kendini sikip tuvalete gitmemek, idrarm yapmamaktir. Ben idrarimi bazen tutuyorum.

Idrarim oldugu halde idrar yapmayi erteliyorum. Okulda tuvaletteyken bazen arkadaslarim acele ettiriyor, bazen tuvaletler

kirli oluyor, bazen oyuna daliyorum, bazen annemle gezmeye ya da pazara ¢iktiginuzda tuvalet bulamiyorum. 3-4 saat | idrar Bilgi eksikligi

idrarimi tuttugum oluyor. Okulda bir kez tuvalette kilitli kaldim, yine olursa diye korktugum i¢in arkadagimla tuvalete | Tutma Bilingsizlik

gidiyorum.” Algist Olanak

“Idrar tutma, idrarimiz oldugu halde idrarimizi yapmamaktir. Ben idrarmmi tutuyorum. Okulda ya da ev disinda oldugum eksikligi

zaman idrarim oldugu halde idrar yapmayi erteliyorum.

“Idrar tutma, idrarmi yapmamak, bekletmek, kendini sikmaktir. Benim evde, okulda, oyun oynarken, disarida idrarim
tuttugum oluyor. Idrarim oldugu halde idrar yapmay1 erteliyorum. 2-3 ders kadar tuttugum oluyor.

“Idrar tutma, idrarin1 yapmayip, kendini sikarak bekletmektir. Ben idrarimi tutmuyorum. Idrarim oldugu halde idrar yapmayi
ertelemiyorum.

“Idrar tutma, idrarin geldigi halde yapmamak, bekletmektir. Ben az geldiyse idrarim tutuyorum. Idrarim oldugu halde idrar
yapmay1 evde, okulda, oyun oynarken, disarida erteliyorum. Genellikle 3-4 saatte bir idrara ¢ikiyorum ama bu aralar az az

sik sik idrara cikiyorum.*
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Tablo 74. Arastirmanin Fenomenolojik Asamasma Katilan Ogrencilerin Biiyiik Abdest Tutma Algisina iliskin

Onemli ifadelerin Gruplamalan

Onemli ifadeler Anlam Temalar
gruplan

“Diskimi tutmuyorum. Bazen digkim oldugu halde evde degilsem diski yapmayi erteliyorum. Ama cok sikisirsam

annem bana tuvalet buluyor. Okulda digkim gelmiyor. Genellikle 2-3 saatte bir tuvalete giderim.”

“Diskimi tutuyorum. Diskim oldugu halde ev disindaysam digki yapmayi erteliyorum. Genellikle 4-5 kez idrarimi | Biiyiik Bilgi eksikligi

yapmak i¢in tuvalete giderim.” Abdest Bilingsizlik

“Diskimi tutamiyorum. Diskim oldugu halde diski yapmay1 bazen tutabilirsem erteliyorum. Daha ¢ok okulda iken | Tutma Olanak

tistim kirlenir diye yapmak istemiyorum. Okulda bir kere kakami kagirdim, 6gretmenden izin alip eve gittim, | Algisi eksikligi

tizerimi degistirdim.”
“Diskimi tutuyorum. Okulda ya da ev disinda iken diskim oldugu halde biiyiik abdest yapmayi erteliyorum.
Genellikle 3-4 saat ara ile tuvalete giderim.”

“Biiylik abdestimi tutmuyorum, ama bazen tutmak zorunda kaliyorum.”

174




Tablo 75. Arastirmanin Fenomenolojik Asamasma Katilan Ogrencilerin idrar Tutma Nedenlerine iliskin

Onemli ifadelerin Gruplamalar

Onemli ifadeler Anlam Temalar
gruplan

“Bazen ev disinda oldugum zaman tuvaletlerin temiz olmamast nedeniyle idrarimi tuttugum oluyor. Okulda ya da ev disinda isem Bilgi eksikligi

temizlenme icin gerekli malzemelerin (su, tuvalet kagidi) bulunmamasi nedeniyle idrarimi tuttugum oluyor. Ev disindaki tuvaletleri Bilingsizlik

kullanmak istemedigim igin idrarim tuttugum oluyor. Ev disindaki tuvaletleri annem kullanmamui istemedigi icin idrarimi tuttugum | Idrar Olanak eksikligi

oluyor. Bazi tuvaletlerin kapisi iceriden kilitlenemedigi i¢in idrarimi tuttudum oluyor. Okulda arkadaslarim tuvaletteyken acele | Tutma Annenin c¢ocugunu

ettirdikleri igin tuvalete girmeyip idrarimi tuttugum oluyor. Cok sikisirsam Ogretmenimden izin alip dersten cikarak, tuvalete gidip | Nedenleri | uyarmasi

idrarimi yapiyorum. Bazen tuvaletler kotii koktugu icin tuvalete girmeyip idrarimi tuttugum da oluyor. Bazen okulda tuvaletler sinifima Temizlik

uzak oldugu i¢in tuvalete girmeyip idrarimi tutuyorum.” malzemesi

“Tuvaletlerin temiz olmamasi nedeniyle okulda, disarida idrarimi tuttugum oluyor. Tuvaletlerin kapisimi iceriden kilitlemedigim igin eksikligi

idrarimi tutuyorum. Ciinkii tuvalette kilitli kalmaktan korkuyorum. Okulda arkadaslarim tuvaletteyken kapiy1 agarsa diye korktugum igin Bilgiyi davranisa

tuvalete girmeyip idrarimi tuttugum oluyor. yansitmama

“Ev digindaki tuvaletleri kullanmak istemedigim i¢in idrarimi tuttugum oluyor. Tuvaletlerin kapist igceriden kilitlenemedigi igin idrarim1 Davranig

tuttugum olmuyor. Idrarim var ise okuldan eve kosarak gidiyorum.” bozuklugu

“Genellikle 4 ders (eve gidene kadar) tuvalete gitmiyorum. Evde isem tuvaletim gelince tuvalete hemen giderim, beklemem.” Tuvalette kilitli

“Okulda tuvaletler sinifima uzak degil, bu nedenle idrar tuttugum olmuyor.”

kalma korkusu
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Tablo 73, 74, 75‘de arastirmanin fenomenolojik asamasina katilan
ogrencilerin idrar tutma algisi, biiylik abdest tutma algis1 ve idrar tutma nedenlerine
iliskin 6nemli ifadelerin gruplar1 goriilmektedir. Tablolar incelendiginde goriilecegi
gibi, 6grencilerin yar1 yapilandirilmis soru formundaki saglik ve hastaliga iliskin
sorulara yanit olarak verdikleri ve arastrmaci tarafindan ses kayit cihazinda
kiimelenerek kaydedilen 16 6znel ifade ham veri olarak verilmis, ikinci asamada bu
verilerin birlestigi 3 ortak grup saptanmis ve bunlar sorulara idrar tutma algisi,
biiyiik abdest tutma algis1 ve idrar tutma nedenleri olarak anlamlandirilmistir.
Tabloda goriilecegi gibi; liciincli asamada da dgrenciler ile ilgili bu anlamlara iliskin
temalar gelistirilmistir. Sonug¢ olarak; fenomenolojik olarak Ogrencilerden elde
edilen ham verilerden bilgi eksikligi, bilin¢sizlik, temizlik materyali eksikligi
(malzeme eksikligi), bilgiyi davranmisa yansitmama, olanak eksikligi, annenin
cocugunu uyarmasli, tuvalette Kkilitli kalma korkusu, davrams bozuklugu ve

olanak eksikligi olmak iizere toplam 9 tema ¢ikarilmistir.
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Tablo 76. Arastirmanin Fenomenolojik Asamasma Katilan Ogrencilerin Giinliik Stvi Ama Miktarina iliskin

Onemli ifadelerin Gruplamalar

Onemli ifadeler Anlam Temalar
gruplan

“Giinde yaklagik 1-2 bardak su i¢iyorum. Fazla i¢cmek istemiyorum, ama bazen camim isteyince 6 bardak kadar

icebiliyorum. Bu daha ¢ok yaz aylarinda oluyor. 2 bardak siit, bazen 1-2 bardak kola, 4-5 bardak meyve suyu

iciyorum. Bazen meyve suyu icmiyorum. Giinliik | Bilgi eksikligi

“Giinde yaklagsik 1-2 bardak su, 2-3 bardak meyve suyu, siit vs. igecekler igerim. Yaklasik 10 bardak kadar sivi | sivi Bilingsizlik

alirim. alma

“Giinde yaklasik 1-2 bardak su i¢ciyorum, bazen de icmiyorum, canim istemiyor. 1 bardak su, 5 bardak kadar
meyve suyu igiyorum.”

“Giinde yaklasik 1-2 bardak su, 1 bardak siit, 5-6 bardak cay, meyve suyu, kola gibi icecekler iciyorum.”

“Giinde yaklagik 1-2 bardak su, 5-6 bardak meyve suyu iciyorum.”

“Giinde yaklasik 7-8 bardak su, 2-3 bardak siit, 1-2 bardak meyve suyu gibi icecekler iciyorum.”
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Tablo 77. Arastirmanin Fenomenolojik Asamasma Katilan Ogrencilerin Tuvalete Girmeden Once ve Tuvaletten Ciktiktan Sonrasina

iliskin Onemli ifadelerin Gruplamalan

Onemli ifadeler

Anlam gruplari

Temalar

“Bazen tuvalete girmeden dnce ve tuvaletten c¢iktiktan sonra ellerimi yikiyorum. Ellerimi su ve sabunla
yikiyorum. Sabun yok ise sadece su ile yikiyorum. Bazen de 1slak mendille siliyorum.”

“Tuvalete girmeden Once ellerimi yilkamiyorum, ama tuvaletten ¢iktiktan sonra ellerimi su ve sabunla
yikiyorum.

“Tuvalete girmeden Once yikamiyorum, tuvaletten g¢iktiktan sonra ellerim kirlenirse suyun altia
tutuyorum. Ellerimi yikarken sudan bagka bir sey kullanmiyorum. Ellerim temizlenmezse bazen sabun
kullantyorum.”

“Tuvalete girmeden Once bazen, tuvaletten c¢iktiktan sonra her zaman ellerimi su ve sabun ile

yikiyorum.”

Tuvalete girmeden
Once ve tuvaletten
ciktiktan sonra el

yikama

Bilgi eksikligi
Bilingsizlik

Hijyen eksikligi
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Tablo 78 . Arastirmanin Fenomenolojik Asamasina Katilan Ogrencilerin Taharetlenmesine iliskin Onemli ifadelerin Gruplamalari

Onemli ifadeler Anlam gruplari Temalar
“Tuvalete girdikten sonra idrarimi yapmis isem tuvalet kagidi ile siliyorum, eger biiyiik abdestimi

yapmis isem asagidan yukariya dogru taharetlenmeye calistyorum. Sonra tuvalet kagidi ile siliyorum.”

“Tuvalete girdikten sonra asagidan yukariya dogru tuvalet kagidi ile siliyorum.” Taharetlenme Bilgi eksikligi
“Tuvalete girdikten sonra idrarimi1 yapmis isem taharetlenmiyorum, ama biiyiik abdestimi yapmis isem Bilingsizlik
anneannem temizliyor. Havlu ile kuruluyor.”

“Tuvalete girdikten sonra idrarmmi yapmis isem siliyorum, digkimi yapmis isem taharetleniyorum. Temizlik
Tuvaletimi yaptiktan sonra tuvalet kagidi ile kurulaniyorum.” malzemesi
“Tuvalete girdikten sonra taharetlenmeyi tuvalet kagidi ile silerek yapiyorum. Su ile temizlenmiyorum. eksikligi
Ustiimii 1slatmaktan korkuyorum.”

“Tuvaletimi yaptiktan sonra tuvalet kagidim varsa kurulaniyorum, yoksa 1slak kalabiliyorum. Hijyen eksikligi

“Tuvalete girdikten sonra temizleniyorum. Tuvaletini yaptiktan sonra kurulanmiyorum.”
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Tablo 79. Arastirmanin Fenomenolojik Asamasma Katilan Ogrencilerin idrar ve Biiyiik Abdest Tutmalarna iliskin

Onemli ifadelerin Gruplamalar

Onemli ifadeler Anlam gruplar1 | Temalar
“Bazen idrarim oldugu halde idrar yapmay1 3-4 saat kadar erteliyorum. Bazen diskim oldugu halde | idrar ve biiyiik | Bilgi eksikligi
idrar yapmay1 3-4 saat erteliyorum.” abdest tutma Bilingsizlik
“Idrarim oldugu halde idrar yapmay1 3-4 saat kadar erteliyorum. Hijyen eksikligi
Digkim oldugu halde okuldan eve gidene kadar diski yapmay: erteliyorum. Bazen okuldan izin alip, Korku

gelip evde yapiyorum. Annem yanimda iken digkimi yapmak istiyorum.” [drar yapmay1
“Idrarim oldugu halde idrar yapmay1 bazen 2-3 ders kadar erteliyorum. Diskim oldugu halde diski erteleme
yapmay tutabilirsem okuldan eve gidene kadar erteliyorum, tutamazsam okulda yapiyorum, eve Diskim yapmay1
gidince anneannem temizliyor. Digkim var ise eve kosarak gidiyorum.” erteleme

“Idrarim oldugu halde idrar yapmay1 4 saat kadar erteliyorum.

Diskim oldugu halde biiyiik abdest yapmayi 4 saat kadar erteliyorum.”
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Tablo 80. Arastirmanin Fenomenolojik Asamasma Katilan Ogrencilerin Tuvalete Gitme Sikhgma iliskin

Onemli ifadelerin Gruplamalan

Onemli ifadeler Anlam gruplarn | Temalar
“Genellikle idrarmm, digkim oldugu zaman tuvalete giderim. 2-3 saatte bir idrarim gelince tuvalete | Tuvalete Gitme | Bilgi eksikligi
giderim.” Siklig1 Bilingsizlik
“Giinde 3-4 kez tuvalete giderim.” Olanak eksikligi

“Giinde 4-5 saat ara ile tuvalete giderim.”
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Tablo 81. Arastirmanin Fenomenolojik Asamasma Katilan Ogrencilerin Islak i¢c Camasir ile Beklemesine iliskin

Onemli ifadelerin Gruplamalan

Onemli ifadeler Anlam gruplar1 | Temalar

“Iki kez 1- 2 damla idrar kagirdiktan sonra 2-3 saat kadar 1slak i¢ camasiriyla bekledigim oldu.” Islak i¢c camasir1 | Bilgi eksikligi

“Ev disinda isem eve gelene kadar 1slak i¢ ¢camasiri ile bekledigim oluyor.” ile bekleme Bilingsizlik

“I¢ camasirim 1slak halde beklemiyorum. Ciinkii kurulaniyorum.” Olanak eksikligi
Bekleme
Uzakhk
Ulasilabilirlik
Kirlilik
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Tablo 82. Arastirmanin Fenomenolojik Asamasma Katilan Ogrencilerin i¢ Camasirim Degistirme Sikhg1 ve ic Camasirim1 Pamuklu

Giyme Durumuna iliskin Onemli ifadelerin Gruplamalan

Onemli ifadeler Anlam gruplarn | Temalar

“Her giin i¢ camagirimi degistiririm.” Ic Camagirini Bilgi eksikligi
“Iki giinde bir i¢ ¢amasirimu degistiriyorum.” Degistirme Bilingsizlik
“Haftada iki kez i¢ camasirimi degistiririm” Siklig1 ve I¢ Kirlilik

“Haftada bir kez i¢ camasirimi degistiririm.”
“I¢c camagirlarimi bazen pamuklu bazen sentetik giyiyorum.”
“I¢ camasirim1 pamuklu giyerim.

“I¢ camasirimu sentetik giyerim.”

Camasirini
Pamuklu Giyme

Durumu
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Tablo 76, 77, 78, 79, 80, 81, 82’de arastirmanin fenomenolojik asamasina
katilan Ogrencilerin giinliik sivi alma, tuvaletten ©nce ve sonra el yikama,
taharetlenme, idrar ve biiyiik abdest tutma, tuvalete gitme sikligi, 1slak i¢ camasir ile
bekleme, i¢ ¢camasirini degistirme siklig1 ve i¢ ¢amasirini pamuklu giyme durumu
ilisgkin 6nemli ifadelerin gruplar1 goriilmektedir. Tablolar incelendiginde goriilecegi
gibi, Ogrencilerin yar1 yapilandirilmis soru formundaki saglik ve hastaliga iliskin
sorulara yanit olarak verdikleri ve arastirmaci tarafindan ses kayit cihazinda
kiimelenerek kaydedilen 16 6znel ifade ham veri olarak verilmis, ikinci asamada bu
verilerin birlestigi 7 ortak grup saptanmis ve bunlar sorulara giinliik sivi alma,
tuvaletten once ve sonra el yikama, taharetlenme, idrar ve diski tutma, tuvalete
gitme sikhg, 1slak i¢c camasin ile bekleme, i¢ camasirim degistirme sikhig: ve i¢
camasirimi pamuklu giyme durumu olarak anlamlandirilmistir. Tabloda goriilecegi
gibi; icilincii asamada da oOgrenciler ile ilgili bu anlamlara iliskin temalar
gelistirilmistir. Sonu¢ olarak; fenomenolojik olarak 6grencilerden elde edilen ham
verilerden bilgi eksikligi, bilgisizlik, hijyen eksikligi, temizlik malzemesi eksikligi,
kirlilik, korku, idrar yapmay1 erteleme, diski yapmay:1 erteleme, bekleme,

uzaklk, ulasilabilirlik ve olanak eksikligi olmak iizere toplam 11 tema ¢ikarilmigtir.

3.5. BIREYSEL DANISMANLIK SURECi BULGULARI

Arastirmanin bireysel damigsmanlik siireci bulgular1 bashgi altinda; bireysel
damismanlik kapsamma alinan Ogrencilerin bireysel danigsmanlik dosyalarinda,
fenomenolojik goriisme ham verileri, fenomenolojik veriler dogrultusunda yapilan
SWOT analizleri ve program siirecindeki bulgular verilmistir.

Arastirmanin fenomenolojik siirecinde menteé Ozellikleri ile uyumlu olan

ogrencilerden her siniftan 1 kiz, 1 erkek Ogrenci esitlenerek arastirma kapsamina
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almmustir. Ancak, 1 kiz 6grencinin velisi sorun c¢ikardigr i¢in yerine programla
uyumlu bagka kiz 6grenci alinmis olup, 3. sinif 6grencilerinden kiz 6grenci sayisinin
eksikligi nedeniyle danigman ile goriisiilerek programa uyumlu 1 kiz 6grenci
arastirma kapsamina dahil edilmistir. Sonug¢ olarak bireysel danigsmanlik agamasiin
orneklemini 8 kiz, 8 erkek olmak iizere toplam 16 6grenci olusturmustur (n2=16).
Arastirmanin bireysel danigmanlik siirecine devam eden 16 6grencinin 8’1 kiz
8erkek olup, 6’s1 1.,2.3. simifta 6’s1 6.,7.,8. smifta 4’ii 3.,4. smnifta 6grenim
gordiikleri, 6’s1 7-9 yas 3’1 10-11 yas 7’si 12-16 yas arasinda, 10’unun annesi ilkokul
ve daha alt diizeyde egitim diizeyinde 6’sinin annesi ortaokul ve daha iist diizeyde
egitime sahip olup, ailesinin ekonomik durumu 9’unun gelir gidere denk 5’inin geliri
giderden az 2’sinin geliri giderinden fazla, beden kitle indeksine goére 9’u normal 5’1
zayif 2’si sisman, gece fark etmeden idrar kagirma durumu 12’sinde olup 4’iinde
olmayip, daha once idrar yolu enfeksiyonu 11’1 gecirmemis 5’1 ge¢irmis ve uzun siire
idrarmi tutup idrarimi kacirma durumu 10’nunda olmayip 6’simnda olmaktadir.
Arastirmanin bireysel danigsmanlik siirecinde bireysel danismanlik siirecine
devam eden 16 dgrencinin bireysel danigsmanlik siireci verileri ayrmtili olarak, 1-TA
bireysel damigmanlik dosya no 1, 2-CL bireysel danismanlik dosya no 2, 3-BCZ
bireysel damigmanlik dosya no 3, 4-NR bireysel danismanlik dosya no 4, 5- SD
bireysel danismanlik dosya no 5, 6- ZAU bireysel damismanlik dosya no 6, 7- ZB
bireysel danismanlik dosya no 7, 8- OE bireysel damismanlik dosya no 8, 9- NCE
bireysel danmismanlik dosya no 9, 10- CC bireysel danismanlik dosya no 10, 11- UH
bireysel danigmanlik dosya no 11, 12- TD bireysel danigsmanlik dosya no 12, 13- HC
bireysel danigmanlik dosya no 13, 14- JH bireysel danigsmanlik dosya no 14, 15- FD
bireysel danigmanlik dosya no 15, 16-FD bireysel danismanlik dosya no 16 olarak

verilmistir.
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(*bireysel damismanhk kapsamina alinan oOgrencilerin  sosyo-demografik

ozelliklerine bakiniz Tablo 55a-Tablo 55b).

Ilk calismalar

» Okul idaresi ile goriisme

» Okul tuvaletlerinin mevcut durumunu inceleme ve okulun olanaklarini tanima

» Okul tuvaletlerinin kosullarinin iyilestirilmesi i¢cin okul idaresi ve temizlik kuliibii
Ogretmeni ile goriisiilerek okul olanaklar1 dogrultusunda tuvaletlerin temizligi ve
havalandirilmasi saglandi.

» Okul tuvaletlerinde siirekli sabun bulundurulmasi saglandi.

» Okuldaki tiim tuvaletlerin kullanima ac¢ilmasi saglandi.

» Smif 6gretmenlerinin destegi ile veli toplantilar1 yapildi ve arastirmanin amaci,
nasil yapilacagi konusunda genel bilgi verildi. Daha sonra bireysel danigmanlik
grubuna alinan dgrencilerin velileri ile bire bir yiiz yiize goriisiildii. Velisi gelmeyen

ogrencilerin kendisiyle goriismeler yapildi.

3.5.1. Arastirmanin Bireysel Damismanhk Siirecine Devam Eden (")grencilerin
Bireysel Damismanhk Dosyalar

3.5.1.1. Dosya No: 1 - TA

3.5.1.1.1. TA’ min Bireysel Damismanhk Tanmilama Formu

I. Sosyo-Demografik Ozelliklere iliskin Tanilama:

1. Sinif: 1

2. Yas: 8

3. Cinsiyet: Kiz

4. Annenin Egitim Durumu: ilkokul mezunu
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5. Babanin Egitim Durumu: Lise mezunu
6. Kardes Sayisi: 2

7. Ailenin gelir durumu: Gelir gidere denk

8. Beden Kitle Indeksi: 15,62 kg./m? normal

9. Ailede idrar yolu ile ilgili sorun olma durumu: Yok

10. Gece Idrar yapmak I¢in Tuvalete Gitme Durumu: Gidiyor
11. Gece Idrar Kagirma Durumu: Kagirmiyor

12. Gece Idrar Kagirdiginda Kendini Algilama Durumu:

13. Uzun Siire Idrarin1 Tutup Kagirma Durumu: Kagirmiyor

14. Uzun Siire Idrarmi Tutup Kacirma Durumunda Tutumu: Okulda ya da ev disinda

oldugu icin degistiremiyor.

15. Idrar Kagiracagini Hissettigi Zaman Tutumu: Hig bir sey yapmiyor

16. Daha Once IYE Gegirme Durumu: Bir kez Gegirmis

17. IYE Nedeni ile flag Alma Durumu: Ila¢ kullanmis

II. Ogrencilerin idrar Yapma Aliskanhg ve Hijyenik Uygulamalarim Tamlama:
18. Tuvaletten Once Ellerini Yikama Durumu: Yikamiyor

19. Tuvaletten Sonra Ellerini Yikama Durumu: Her ikisinde de vikivor.

20. Ellerini Yikama Malzemesi: Su ve sabun

21. Idrarm Yaptiktan Sonra Taharetlenme Durumu: Taharetlenmiyor

22. Taharetlenme YOnii: Arkadan one

23. Taharetlendikten Sonra Kurulanma Durumu: Tuvalet kagidi ile kurulanmiyor

24. Diski Yaptiktan Sonra Temizlenme Durumu: Su ile temizleniyor

25. Disk1 Yaptiktan Sonra Taharetlenme Yonii: Onden arkaya

26. Okulda ya da Ev Disinda Idrar Tutma Durumu: Tutuyor

27. Okulda ya da Ev Disinda Digk1 Tutma Durumu: _Tutuyor
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28. Idrar Tutma Siiresi: 4 ders ( Eve gidene kadar)

29. Genelde Giinliik S1ivi Alma Bardak Sayisi: 1-2 Bardak

30. I¢ Camasir1 Degistirme Sikligr: ki giinde bir

II. Ogrencilerin IYE Belirti ve Bulgularim Tanilama:

31. Idrar Yaparken Yanma Hissi: Yok

32. Idrar Yaparken Agr1 Hissi: Yok

33. Kotii Kokulu idrar Yapma Durumu: Yok

34. Koyu Renkte idrar Yapma Durumu: Var

35. Genelde Giinliik Idrar Yapma Sayis:: 7 ve iizeri

36. Bel ya da Karin Bélgesinde Agr1 Olma Durumu: Yok

37. Sik sik Tuvalete Gitme Ihtiyaci Oldugu Halde, Az Miktarda Idrar Yapma
Durumu: Yok

IV. Ogrencilerin Okul Tuvalet Olanaklarim Algilamasim Tamlama:

38. Okulunuzdaki tuvalet sayisi, her ihtiya¢ duydugunuzda girmenizi sagliyor mu?
Evet

39. Okulunuzdaki tuvaletler ¢cok dolu oldugu icin ihtiyag¢ duydugunuz teneffiiste
girmenizi engelliyor ve tuvaletinizi yapmadan derse girdiginiz oluyor mu? QOluyor
40. Okuldaki tuvaletlerde her zaman su bulunuyor mu? Evet

41. Okuldaki tuvaletlerde her zaman sabun bulunuyor mu? Yok

42. Okuldaki tuvaletlerde her zaman tuvalet kagidi bulunuyor mu? Hayir

43. Okuldaki tuvaletlerde her zaman kagit havlu bulunuyor mu? Hayir

44. Okuldaki tuvaletlerde arkadaslarinizin kapiy1 acarak ya da acayip sesler ¢ikararak
sizi huzursuz ettigi oluyor mu? Hayir

45. Okulunuzda kizlarm ve erkeklerin tuvaletleri ayri m1? Evet

46. Okuldaki tuvaletler sizce temiz mi? Evet
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47. Tuvalet sinifiniza yakin mi1? Tuvalet sinifima orta derecede uzak

48. Tuvaletinizi okulda yapamadiginiz icin eve gittiginiz oluyor mu? Oluyor

49. Siz tuvaletteyken tuvalet kapisini acan oluyor mu? QOluyor

50. Tuvalete gireceginiz saatte temizlik yapilmasi nedeniyle tuvalete giremediginiz
oluyor mu? Qluyor

51. Okuldaki tuvalette bosaltim ihtiyacimizi karsilarken herhangi bir sorun yasiyor

musunuz? Kapisi Kilitlenmedigi icin ben tuvaletteyken arkadaslarim tuvaletin

kapisini acarsa dive korkuyorum.

52. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini diskinizi yapmak icin kullanir
mismiz? Evet
53. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini idrar yapmak icin kullanir

misiniz? Her zaman rahathkla kullanivorum

V. Ogrencilerin Okul Tuvaletlerinde Gormek istedikleri Iyilestirmeler:
54. Okulunuzdaki tuvaletlerde hangi iyilestirmeleri gormek istersiniz?

Tuvaletlerde siirekli sabun, tuvalet kagidi ve kagit havlu bulunmah

VI Ogrencilerin idrar Analiz Sonuclarim Tamlama:
55. Idrarda Lokosit: (++)
56. idrar kiiltiiriinde iireme: 30000 koloni
57. idrar kiiltiiriinde iireyen mikroorganizma: Stafilakok
3.5.1.1.2. TA’ nin Goriisme Ham Verileri
Saglhk oOnemlidir. Temizlikle saglik arasindaki iligki vardir. Saghgimiz
bozulursa hasta olabiliriz.
Hastalik sagligimizin bozulmasi, grip vs. olmaktir. Hasta olunca doktora

gidilir, doktor ilag verir.
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Enfeksiyon viicudumuza mikrop girmesidir. Bizi hasta eder. IYE cisimize
mikrop girmesidir. Mikroplar tuvaletlerden ellerimiz aracilig: ile idrarimiza bulasir.
Daha 6nce bir kez IYE gegirdim. Bunun nedeni idrarimi, biiyiik abdestimi yaptiktan
sonra 1yl temizleyemiyorum, bazen sadece siliyorum, bence bu olabilir. Bu
enfeksiyonun tuvalete girmeden 6nce ve tuvaletten ciktiktan sonra el yikamayla da
bir ilgisi olabilir. Elimizdeki mikrop idrarimiza bulasabilir. Bu enfeksiyonun
tuvaletimi yaptiktan sonra taharetlenmeyle bir ilgisi var. Ben taharetlenme
yapamiyorum. Bu enfeksiyonun tuvaletimi yaptiktan sonra kurulanmayla bir ilgisi
olup olmadigini bilmiyorum. I¢ ¢amasirimi kirlendiginde veya iki giinde bir
degistiriyorum. I¢ camagirimi iki giinde bir degistirmemle IYE arasinda bir iliski var
mi1 bilmiyorum, ama olabilir. Bu enfeksiyonun idrar tutmayla bir ilgisi var mi
bilmiyorum. Hi¢ giindiiz idrar kagirdigim olmuyor. Hi¢ gece farkina varmadan idrar
kacirdigim da olmuyor. Ogretmen korkusundan dolay1 hi¢ idrarimi kagirmadim. Hig
idrar kacirdiktan sonra 1slak i¢ camasiriyla bekledigim olmadi. Bazen bir iki damla
kactiginda okulda oldugum i¢in eve gidene kadar 1slak kalabildim ama eve gidince
hemen degistirdim. Giinde yaklasik 1-2 bardak su, 2 bardak siit, 4-5 bardak meyve
suyu iciyorum, bazen canim isteyince 6 bardak da su, bazen 1-2 bardak kola ictigim
de oluyor.

Temizlik ellerimizi yikamak, temiz giysiler giymek, her yerin temiz olmasi
demektir. Tuvalete girmeden Once eller yikanmalidir. Ben ellerini yikamiyorum,
unutuyorum, ama ellerim kirli olursa yikiyorum. Ellerimizi yikamak gerekli. Ciinkii
elimizde mikrop olabilir. Tuvalete girmeden 6nce ellerimi yikamama nedenim bazen

aceleyle unutuyorum, bazen sabun olmuyor o nedenle yikamiyorum.
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Taharetlenme nedir bilmiyorum. idrarin yaptiktan sonra arkadan one dogru
tuvalet kagidi ile siliyorum. Idrar yaptiktan sonra idrar yeri temizlenmeli. Ben tuvalet
kagidi ile siliyorum. Su ile temizlik yapmiyorum.

Tuvaletten c¢iktiktan sonra el yikanmali. Ben ellerimi yikiyorum. Ciinkii
ellerim kirleniyor. Tuvaletten ¢ikinca lavaboda su ve sabunla yikiyorum, ama bazen
sabun olmuyor sadece su ile yikiyorum. Ellerimi suyun altma tutarak yikiyorum.

Biiyiik abdestimi yaptiktan sonra asagidan yukariya dogru su ile yikamaya
calistyorum. Temizledikten sonra tuvalet kagidi ile kurulaniyorum. Kurulanirken
arkadan 6ne dogru silip, tuvalet kagidini attyorum. Evde havluyla kurulaniyorum.

Idrar tutma; idrarin geldiginde kendini sikip tuvalete gitmemek, idrarmi
yapmamaktir. Ben idrarimi bazen tutuyorum. Idrarim oldugu halde idrar yapmay1
erteliyorum. Okulda tuvaletteyken bazen arkadaslarim acele ettiriyor, bazen tuvaletler
kirli oluyor, bazen oyuna daliyorum, bazen annemle gezmeye ya da pazara
ciktigimizda tuvalet bulamiyorum. 3-4 saat idrarimi tuttugum oluyor. Okulda bir kez
tuvalette kilitli kaldim, yine olursa diye korktugum i¢in arkadasimla tuvalete
gidiyorum.

Digskimi tutmuyorum. Bazen digkim oldugu halde evde degilsem digki yapmay1
erteliyorum. Ama cok sikisirsam annem bana tuvalet buluyor. Okulda digkim
gelmiyor. Genellikle 2-3 saatte bir tuvalete giderim.

Bazen ev disinda oldugum zaman tuvaletlerin temiz olmamasi nedeniyle
idrarimi tuttugum oluyor. Okulda ya da ev disinda isem temizlenme icin gerekli
malzemelerin (su, tuvalet kagidi) bulunmamasi nedeniyle idrarimi tuttugum oluyor.
Ev disindaki tuvaletleri kullanmak istemedigim i¢in idrarimi tuttugum oluyor. Ev
disindaki tuvaletleri annem kullanmami istemedigi i¢in idrarimi tuttugum oluyor. Bazi

tuvaletlerin kapist iceriden kilitlenemedigi i¢in idrarmmi tuttugum oluyor. Okulda
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arkadaslarim tuvaletteyken acele ettirdikleri icin tuvalete girmeyip idrarimu tuttugum
oluyor. Cok sikisirsam oOgretmenimden izin alip dersten ¢ikarak, tuvalete gidip
idrarim1 yapiyorum. Bazen tuvaletler kotii koktugu icin tuvalete girmeyip idrarimmi
tuttugum da oluyor. Bazen okulda tuvaletler sinifima uzak oldugu i¢in tuvalete
girmeyip idrarimi tutuyorum.

Giinde yaklagik 1-2 bardak su iciyorum. Fazla i¢cmek istemiyorum, ama bazen
canim isteyince 6 bardak kadar icebiliyorum. Bu daha cok yaz aylarinda oluyor. 2
bardak siit, bazen 1-2 bardak kola, 4-5 bardak meyve suyu i¢ciyorum. Bazen meyve
suyu icmiyorum.

Bazen tuvalete girmeden 6nce ve tuvaletten ¢iktiktan sonra ellerimi yikiyorum.
Ellerimi su ve sabunla yikiyorum. Sabun yok ise sadece su ile yikiyorum. Bazen de
1slak mendille siliyorum.

Tuvalete girdikten sonra idrarimi yapmis isem tuvalet kagidi ile siliyorum,
eger diskimi yapmis isem asagidan yukariya dogru taharetlenmeye calistyorum. Sonra
tuvalet kagidi ile siliyorum.

Bazen idrarim oldugu halde idrar yapmay1 3-4 saat kadar erteliyorum.

Bazen diskim oldugu halde idrar yapmay1 3-4 saat erteliyorum.

Iki giinde bir i¢ camasirim degistiriyorum.

Genellikle idrarim, diskim oldugu zaman tuvalete giderim. 2-3 saatte bir
idrarim gelince tuvalete giderim.

Iki kez 1- 2 damla idrar kacirdiktan sonra 2-3 saat kadar 1slak i¢ camasiriyla
bekledigim oldu.

I¢c camasirlarimi bazen pamuklu bazen sentetik giyiyorum.
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3.5.1.1.3. TA’ min SWOT Analizi Sonuclar

S: Strenght: Giiclii yonleri

» Saglik, hastalik, temizlik ve enfeksiyon kavramlarini bilmesi
» Ellerimizde mikrop olabilecegini bilmesi

» Kendisine soylenilenleri uygulamaya caligmasi

W: Weakness: Zayif yonleri

» Okulda tuvalette kilitli kalmaktan korkmasi

> 1YE’ larina neden olan etmenler konusunda bilgi eksikligi
» Okuldaki tuvaletlerden mikroorganizma bulagma korkusu
O: Oppottunity: Firsatlar

» Bireysel danigmanlik programina istekli katilim

» Annesinin de 0grenciye yardimci olma istegi

» Smif 6gretmeninin bu konuda duyarlilig1

» Okul idaresinin ve temizlik kuliibii 6gretmeninin okul tuvaletlerinin kosullarini
tyilestirme yoniinde cabasi

T: Threat: Tehditleri

» Tuvaletteyken arkadaglarinin rahatsiz etmesi

» Okulda her zaman sabun olmamasi

» Okul tuvaletlerinin kirli olmas1 ya da kotii kokmasi

> Idrarmi ve digkisini tutmasi

> Idrarim ve diskisini yaptiktan sonra taharetlenmemesi

» Tuvalete girmeden 6nce ellerini yikamamast

» Az sivi almasi

> Ic camagirini sentetik giymesi

> Ic camagirini her giin degil iki giinde bir degistirmesi
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> Sik sik IYE gegirmesi
3.5.1.1.4. TA’ min Bireysel Damismanlik Siireci
0. Ay
> Ilk tanisma ve 6zelliklerini tanima
» Anne ile tanigma ve goriisme
> Ogrenci ile bazen her giin, bazen de giin asir1 yiiz yiize goriisme
» Baslangi¢ idrar analizleri ve Ogrencinin verdigi bilgiler, doldurdugu anket
sonucuna gore hedef belirleme
> 1YE’ larina neden olan etmenleri ortadan kaldirmak icin ilk yonlendirme
> Ogrenci ve anne ile yiiz yiize goriismelerle istendik davrams olusturma ile ilgili
Oneri ve yonlendirme
> Bol siv1 almasi ve her teneffiiste tuvalete gitmesi gerektigi anlatildi. Idrarmi ve
biiyiik abdestini tutmamasi gerektigi anlatildi.
» Tuvalete girmeden Once ve tuvaletten ciktiktan sonra ellerini yikamasi gerektigi
anlatildi. Ellerini ne zaman ve nasil yikayacag birlikte lavaboda yapilarak gosterildi.
» Tuvaletini yaptiktan sonra nasil taharetlenecegi hem 6grenciye hem de annesine
anlatildi. Taharetlendikten sonra mutlaka kurulanmasi gerektigi, 1slak i¢ ¢camasiriyla
beklememsi gerektigi, i¢c camasirini her giin degistirmesi gerektigi ve pamuklu ig¢
camasirt giymesi gerektigi anlatildi. Tuvalet kagidimi c¢antasinda bulundurmasi
gerektigi konusunda anne ile goriisme yapildi.

1. Ay
> Ogrenci ile her giin ya da giin asir1 gériismeler devam etti.
» Annesi ile istedigi zaman goriismeler devam etti. Okulda taharetlenmekten

cekindigi icin annesiyle tekrar bu konuyu goriisiildii. Taharetlenirken {izerini
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1slatmaktan korktugu icin evde de siirekli bunu kendisine yaptirmasmi anlatildi. Evde
ve okulda rahatlayana kadar annesi takip etti.

» Cantasinda su sisesi ve tuvalet kagidi bulunduruyor ve gerektiginde kullandi.
Fazla su igmeyi sevmedigi i¢cin meyve suyu, ayran vs. kantinden alip icti.

» Gereksinim duydugu her teneffiis tuvalete gitti. Ellerini yikamay1 bazen unuttu.
Goriince hatirlatildi. Teneffiislerde tuvalet dolu olursa bodrum kattaki tuvalete inip
tuvaletini yapt.

2. Ay

> Ogrenci iletisim konusunda oldukg¢a rahatladi. Yaptiklari anlatti. Artik karninin
agrimadigini ifade etti.

> Ogrenci kendisinden beklenen istendik davranislar1 yapabiliyor.

» Okul tuvaletlerini kirli goriirse temizliginin yapilmasi konusunda talepte
bulunabiliyor.

3. Ay

> Ogrenci kendisinden beklenilen istendik davranislarini siirdiiriiyor.

> Idrar analizleri sonucunda da ¢alisma siiresince iireme olmad1 ve IYE gecirmedi.

Tablo 83. TA’ min Bireysel Damsmanlik Siirecinde izlenen idrar Analizi Sonuclari

Idrar Analizi 0. Ay 1. Ay 2. Ay 3. Ay
Idrarda koloni 30000 koloni 3koloni | Yok Yok
Ureyen mikroorganizma Stafilakok Yok Yok Yok

Genel Sonug: 1- TA, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmasi igin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.
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3.5.1.2.Dosya No: 2 - CL

3.5.1.2.1. CL’ nin Bireysel Damismanhk Tanmilama Formu
I. Sosyo-Demografik Ozelliklere iliskin Tanilama:

1. Sif: 1

2. Yas: 8

3. Cinsiyet: Kiz

4. Annenin Egitim Durumu: QOrtaokul mezunu

5. Babanin Egitim Durumu: Ortaokul mezunu

6. Kardes Sayis1: Kardesi yok

7. Ailenin gelir durumu: Gelir gidere denk

8. Beden Kitle indeksi: 13,64 kg./m? normal

9.Ailede idrar yolu ile ilgili sorun olma durumu:Annenin bobreginde kum var

10. Gece Idrar yapmak I¢in Tuvalete Gitme Durumu: Gidiyor

11. Gece Idrar Kagirma Durumu: Kagiriyor

12. Gece Idrar Kacirdiginda Kendini Algilama Durumu: Utamiyor
13. Uzun Siire Idrarin1 Tutup Kag¢irma Durumu: Kagiriyor

14. Uzun Siire Idrarim Tutup Kac¢irma Durumunda Tutumu: Hemen i¢c camasirim

degistiriyor

15.1drar Kagiracagim Hissettigi Zaman Tutumu:Giindiiz okulda idrar kacirmiyor

16. Daha Once IYE Gegirme Durumu: Bir kez Gegirmis

17. IYE Nedeni ile flag Alma Durumu: Ila¢ kullanmis

II. Ogrencilerin idrar Yapma Aliskanhg ve Hijyenik Uygulamalarim Tamlama:
18. Tuvaletten Once Ellerini Yikama Durumu: Yikamyor
19. Tuvaletten Sonra Ellerini Yikama Durumu: Yikamyor

20. Ellerini Yikama Malzemesi: Su
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21. Idrarm Yaptiktan Sonra Taharetlenme Durumu: Taharetleniyor

22. Taharetlenme Yonii: Arkadan one doSru

23. Taharetlendikten Sonra Kurulanma Durumu: Tuvalet kagidi ile kurulanivor

24.Diski Yaptiktan Sonra Temizlenme Durumu:Tuvalet kagidi ile temizleniyor

25. Diski Yaptiktan Sonra Taharetlenme Yonii: Arkadan 6ne dogru

26. Okulda ya da Ev Disinda Idrar Tutma Durumu: Tutuyor
27. Okulda ya da Ev Disinda Diski Tutma Durumu: Tutuyor

28. Idrar Tutma Siiresi: 4 ders ( Eve gidene kadar)

29. Genelde Giinliik S1ivi Alma Bardak Sayisi: 1-2 Bardak
30. I¢ Camasir1 Degistirme Sikligi: Iki giinde bir

III. Ogrencilerin IYE Belirti ve Bulgularim Tanilama:
31. Idrar Yaparken Yanma Hissi: Var
32. Idrar Yaparken Agr1 Hissi: Var
33. Kotii Kokulu idrar Yapma Durumu: Var
34. Koyu Renkte Idrar Yapma Durumu: Var

35. Genelde Giinliik idrar Yapma Sayisi: 7 ve daha fazla kez

36. Bel ya da Karin Bolgesinde Agri Olma Durumu: Var

37.S1k sik Tuvalete Gitme Ihtiyaci Oldugu Halde, Az Miktarda Idrar Yapma

Durumu: Var

IV. Ogrencilerin Okul Tuvalet Olanaklarim Algilamasim Tamlama:

38. Okulunuzdaki tuvalet sayisi, her ihtiya¢ duydugunuzda girmenizi sagliyor mu?
Evet

39. Okulunuzdaki tuvaletler ¢cok dolu oldugu icin ihtiyag duydugunuz teneffiiste

girmenizi engelliyor ve tuvaletinizi yapmadan derse girdiginiz oluyor mu? Hayir

40. Okuldaki tuvaletlerde her zaman su bulunuyor mu? Evet
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41. Okuldaki tuvaletlerde her zaman sabun bulunuyor mu? Evet

42. Okuldaki tuvaletlerde her zaman tuvalet kagidi bulunuyor mu? Hayir

43. Okuldaki tuvaletlerde her zaman kagit havlu bulunuyor mu? Hayir

44. Okuldaki tuvaletlerde arkadaslarinizin kapiy1 acarak ya da acayip sesler ¢ikararak
sizi huzursuz ettigi oluyor mu? Hayir

45. Okulunuzda kizlarin ve erkeklerin tuvaletleri ayr1 mi1? Evet

46. Okuldaki tuvaletler sizce temiz mi? Evet

47. Tuvalet sinifiniza yakin mi1? Tuvalet sinifima orta derecede uzak

48. Tuvaletinizi okulda yapamadiginiz i¢in eve gittiginiz oluyor mu? Evet

49. Siz tuvaletteyken tuvalet kapisini acan oluyor mu? QOluyor

50. Tuvalete gireceginiz saatte temizlik yapilmasi nedeniyle tuvalete giremediginiz
oluyor mu? Qluyor

51. Okuldaki tuvalette bosaltim ihtiyacimizi karsilarken herhangi bir sorun yasiyor

musunuz? Hicbir sorunla karsilasmivorum

52. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini diskinizi yapmak icin kullanir
misiniz? Hayir
53. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini idrar yapmak icin kullanir

misiniz? Her zaman rahathkla kullaniyorum

V. Ogrencilerin Okul Tuvaletlerinde Gormek istedikleri iyilestirmeler:
54. Okulunuzdaki tuvaletlerde hangi iyilestirmeleri gormek istersiniz?

Tuvaletteyken arkadaslarim rahatsiz etmemeli

Tuvaletlerin kapisi Kilitlenebilir olmah

Tuvaletler daha sik temizlenmeli

Tuvaletlerde siirekli sabun, tuvalet kagidi ve kagit havlu bulunmah

Temiz ve calisir durumda olmah
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Tiim tuvaletler 6zel olmah

Tuvaletlerde kokuvu disar1 atan aspiratorler bulunmah

Sifonlar calisir durumda olmah

VI Ogrencilerin idrar Analiz Sonuclarim Tamlama:
55. Idrarda Lokosit: (+)
56. Idrar kiiltiiriinde iireme: 4000 koloni

57. Idrar kiiltiiriinde iireyen mikroorganizma: Staphylococcus aureus

3.5.1.2.2. CL’ nin Goriisme Ham Verileri

Saghk Onemlidir. Temizlikle saglik arasinda iliski vardir. Temiz olmayan
yerde mikrop vardir. Mikroplar da i¢cimize girerse bizi hasta eder.

Hastalik; oOksiirme, mikrop kapma, hapsirma ates vb. belirtileri olan
rahatsizliktir.

Enfeksiyon, icimize mikrop girmesi demektir. IYE, idrarimiza mikrop
bulasmasi demektir. Daha 6nce IYE gecirdim. Bence bunun nedeni idrarima mikrop
bulagmasi idi. Mikrop elimden ya da tuvaletten bulasmis olabilir. Bu enfeksiyonun
tuvalete girmeden Once ve tuvaletten ¢iktiktan sonra el yikamayla bir ilgisi olabilir.
Ciinkii ben tuvalete girmeden 6nce ellerimi yikamiyorum. Bu enfeksiyonun tuvaletini
yaptiktan sonra taharetlenmeyle de ilgisi olabilir. Ben de akinti da var, ama ben
doktora gitmek istemiyorum. Doktora goriinmek istemiyorum. Aslinda bu akint1 beni
cok rahatsiz ediyor. Bu nedenle o bolgeme dokunamiyorum ve temizleyemiyorum.
Ancak tuvalet kagidi ile silebiliyorum. Bu enfeksiyonun i¢ ¢amasirmi degistirmeyle
de ilgisi olabilir, ama ben kirlendigi i¢in her giin i¢ camasirimi degistiriyorum. Bu
enfeksiyonun idrar tutmayla bir ilgisi oldugunu diisiinmiiyorum. Bazen ¢ok az da olsa

giindiiz idrar kagirdiZim oluyor. Bazen gece farkina varmadan idrar kacirdigim da
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oluyor. Ogretmen korkusundan dolay1 hi¢ idrarimi kacirdigim olmadi. Okulda ya da
ev disinda isem bir siire idrar kagirdiktan sonra 1slak i¢ camasiriyla bekledigim oluyor.

Giinde yaklasik 1-2 bardak su iciyor. 2-3 bardak meyve suyu, siit vs. icecekler
icerim. Yaklasik 10 bardak kadar sivi alirim.

Temizlik, temiz olmak demektir. Tuvalete girmeden Once el yikanmalidir. Ben
ellerimi tuvaletten kirlenir diye yikamiyorum, ama elleri yikamak gereklidir. Ciinkii
ellerimizdeki mikroplar1 yikayarak temizleyebiliriz. Tuvalete girmeden Once ellerimi
yikamama nedenim lavabolarin kirli olmasi.

Taharetlenme, idrarimizi ve biiyilk abdestimizi yaptiktan sonra temizlik
yapmak demektir. Taharetlenmeyi ben tuvalet kagidi ile tuvalet kagidi ile silerek
yaptyorum. Digkimn yapmis isem suyla yikadiktan sonra tuvalet kagidi ile
kuruluyorum. Idrar yaptiktan sonra idrar yeri temizlenmelidir, ama ben sadece tuvalet
kagidi ile siliyorum.

Tuvaletten ¢iktiktan sonra el yikanmalidir. Ben ellerimi yikiyorum. Elime
sabun dokerek suyun altinda yikiyorum.

Diskimi yaptiktan sonra asagidan yukariya dogru temizliyorum. Tuvalet kagidi
ile kurulaniyorum.

Idrar tutma, idrarrmiz oldugu halde idrarimizi yapmamaktir. Ben idrarimi
tutuyorum. Okulda ya da ev disinda oldugum zaman idrarim oldugu halde idrar
yapmay1 erteliyorum.

Digkimi tutuyorum. Diskim oldugu halde ev disinda isem digki yapmayi
erteliyorum. Genellikle 4-5 kez idrarimi yapmak icin tuvalete giderim. Tuvaletlerin
temiz olmamas1 nedeniyle okulda, disarida idrarimi tuttugum oluyor. Taharetlenme
icin su, sabun, tuvalet kagidi bulunmamasi nedeniyle okulda, disarida idrarmmi

tuttugum oluyor. Ev disindaki tuvaletleri kullanmak istemedigim ic¢in de idrarimi
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tuttugum oluyor. Ev disindaki tuvaletleri annem kullanmamu istemedigi i¢in idrarimmi
tuttugum da oluyor. Tuvaletlerin kapismi igeriden kilitlemedigim i¢in idrarmmi
tutuyorum. Ciinkii tuvalette kilitli kalmaktan korkuyorum. Okulda arkadaslarim
tuvaletteyken kapiy1 acarsa diye korktugum i¢in tuvalete girmeyip idrarimm tuttugum
oluyor. Okulda, disarida tuvaletler kotii koktugu icin tuvalete girmeyip idrarimi
tuttugum oluyor.

Giinde yaklasik 1-2 bardak su i¢iyor. 2-3 bardak meyve suyu, siit vs. icecekler
icerim. Yaklasik 10 bardak kadar sivi alirim.

Tuvalete girmeden Once ellerimi yikamiyorum, ama tuvaletten ¢iktiktan sonra
ellerimi su ve sabunla yikiyorum.

Tuvalete girdikten sonra asagidan yukariya dogru tuvalet kagidi ile siliyorum.

Idrarim oldugu halde idrar yapmayi 3-4 saat kadar erteliyorum.

Diskim oldugu halde okuldan eve gidene kadar diski yapmay1 erteliyorum.
Bazen okuldan izin alip, gelip evde yapiyorum. Annem yanimda iken digkimi yapmak
istiyorum.

I¢ camasirimi her giin okuldan eve gelince degistiririm. Giinde 3-4 kez tuvalete
giderim.

Ev disinda isem eve gelene kadar 1slak i¢ camasiri ile bekledigim oluyor.

I¢ camasirlarimi pamuklu giyiyorum.
3.5.1.2.3. CL’ nin SWOT Analizi Sonuclar
S: Strenght: Giiclii yonleri
» Saglik, hastalik, enfeksiyon, IYE ve temizlik kavramlarini bilmesi.
» Ellerimizde mikrop olabilecegini bilmesi

» Kendisine soylenilenleri anlamasi ve uygulamaya ¢aligmasi
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W: Weakness: Zayif yonleri

» Okulda tuvalette kilitli kalmaktan korkmasi

> 1YE’ larina neden olan etmenler konusunda bilgi eksikligi
» Doktora gitme korkusu

» Taharetlenirken iistiinii 1slatma korkusu

» Annesi yaninda olmadan biiyiik abdestini yapmamast
O: Oppottunity: Firsatlar

» Bireysel danigmanlik programina istekli katilim

» Annesinin de 0grenciye yardimci olma istegi

» Smif 6gretmeninin bu konuda duyarlilig1

» Okul idaresinin ve temizlik kuliibii 6gretmeninin okul tuvaletlerinin kosullarini
tyilestirme yoniinde cabasi

T: Threat: Tehditleri

» Tuvaletteyken arkadaslarinin rahatsiz etmesi

» Okulda her zaman sabun, tuvalet kagidi olmamasi

» Okul tuvaletlerinin kirli olmas1 ya da kotii kokmasi

» Okuldaki tuvaletlerden mikrop alma korkusu

» Perine bolgesinde akintisinin olmasi

> Idrarmi ve digkisini tutmasi

> Idrarmm ve diskismni yaptiktan sonra taharetlenmemesi
» Tuvalete girmeden 6nce ellerini yikamamasi

> Onceden IYE gecirmesi

3.5.1.4. CL’ nin Bireysel Damismanlik Siireci

0. Ay

> Ilk tanisma ve 6zelliklerini tanima
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» Anne ile tanigma ve goriisme

> Ogrenci ile bazen her giin, bazen de giin asir1 yiiz yiize goriisme

» Baglangi¢ idrar analizleri ve Ogrencinin verdigi bilgiler, doldurdugu anket
sonucuna gore hedef belirleme

> IYE’ larina neden olan etmenleri ortadan kaldirmak icin ilk yonlendirme

> Ogrenci ve anne ile yiiz yiize goriismelerle istendik davranis olusturma ile ilgili
Oneri ve yonlendirme

» Bol s1vi almas1 ve gereksinim duydugu her teneffiiste tuvalete gitmesi gerektigi
anlatild. Idrari ve biiyiik abdestini tutmamasi gerektigi anlatildi.

» Tuvalete girmeden Once ve tuvaletten ciktiktan sonra ellerini yikamasi gerektigi
anlatildi. Ellerini ne zaman ve nasil yikayacag birlikte lavaboda yapilarak gosterildi.
» Tuvaletini yaptiktan sonra nasil taharetlenecegi hem 6grenciye hem de annesine
anlatildi. Taharetlendikten sonra mutlaka kurulanmasi gerektigi, 1slak i¢ ¢camasiriyla
beklememesi gerektigi anlatildi. Tuvalet kagidini ¢antasinda bulundurmasi gerektigi
konusunda anne ile goriisme yapildi.

1. Ay

> Ogrenci ile her giin ya da giin asir1 goriismeler devam etti.

»> Annesi ile istedigi zaman goriismeler devam etti. Okulda taharetlenmekten
cekindigi i¢cin annesiyle tekrar bu konu goriisiildii. Taharetlenirken iizerini 1slatmaktan
korktugu i¢cin evde de siirekli bunu kendisinin nasil uygulamas: gerektigi anlatildi.
Evde ve okulda rahatlayana kadar annesi takip etti.

» Cantasinda su sigesi ve tuvalet kagidi bulunduruyor ve gerektiginde kulland1.

» Gereksinim duydugu her teneffiis tuvalete gitti. Ellerini yikamay1 bazen unuttu.
Goriince hatirlatild.

» Teneffiislerde tuvaletler dolu oldugunda bodrum kattaki tuvalete gidip tuvaletini yapt.
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2. Ay

> Ogrenci iletisim konusunda oldukga rahatladi. Yaptiklarmi anlatti. Akimtisinm
azaldigini ifade etti.

> Ogrenci kendisinden beklenilen istendik davranislar1 yapabiliyor.

» Okul tuvaletlerini kirli goriirse temizliginin yapilmas1 konusunda talepte
bulunabiliyor.

3. Ay

> Ogrenci kendisinden beklenen istendik davranislarini siirdiiriiyor.

» Akintis1 hijyen kurallarini yerine getirince kesildigi i¢in rahatladigini ifade etti.

> Idrar analizleri sonucunda da ¢aligma siiresince iireme olmadi ve IYE gecirmedi.

Tablo 84. CL’ nin Bireysel Damsmanlik Siirecinde izlenen idrar Analizi Sonuclari

Idrar Analizi 0. Ay 1. Ay 2. Ay 3. Ay
Idrarda koloni 4000 koloni 4000 koloni 1000 koloni Yok
Ureyen Staphylococcus | Staphylococcus | Staphylococcus | Yok
mikroorganizma aureus aureus aureus

Genel Sonug: 2- CL, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmas: igin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.

3.5.1.3.Dosya No: 3 -BCZ
3.5.1.3.1. BCZ’ nin Bireysel Damismanhk Tanillama Formu
I. Sosyo-Demografik Ozelliklere iliskin Tanmilama:

1. Sinif: 1

2. Yas: 7

3. Cinsiyet: Erkek
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4. Annenin Egitim Durumu: QOrtaokul mezunu

5. Babanim Egitim Durumu: Ilkokul mezunu

6. Kardes Sayisi: 1

7. Ailenin gelir durumu: Gelir giderden az

8. Beden Kitle indeksi: 12,97 kg./m? zavif

9. Ailede idrar yolu ile ilgili sorun olma durumu: Yok

10. Gece Idrar yapmak i¢in Tuvalete Gitme Durumu: Her gece gidiyor

11. Gece Idrar Kagirma Durumu: Kagiriyor
12. Gece Idrar Kagirdiginda Kendini Algilama Durumu: Ofkeli
13. Uzun Siire Idrarin1 Tutup Kagirma Durumu: Kagiriyor

14. Uzun Siire Idrarin1 Tutup Kag¢irma Durumunda Tutumu: Hemen i¢ camasirimi

degistiriyor

15. Idrar Kagiracagini Hissettigi Zaman Tutumu: Hig bir sey yapmiyor

16. Siinnet Olma durumu: Siinnet olmamis

17. Daha Once IYE Gegirme Durumu: Gecirmemis

18. IYE Nedeni ile ila¢ Alma Durumu: Kullanmamus

IL. (")grencilerin Idrar Yapma Ahskanhgi ve Hijyenik Uygulamalar::
19. Tuvaletten Once Ellerini Yikama Durumu: Yikamiyor

20. Tuvaletten Sonra Ellerini Yikama Durumu: Yikamiyor

21. Ellerini Yikama Malzemesi: Su

22. Idrarm Yaptiktan Sonra Taharetlenme Durumu: Taharetlenmiyor

23. Taharetlenme YOnii:

24. Taharetlendikten Sonra Kurulanma Durumu: Pecete ile silivor

25. Diski Yaptiktan Sonra Temizlenme Durumu: Tuvalet kagidi ile

temizleniyor

205



26. Diski1 Yaptiktan Sonra Taharetlenme Yonii: Arkadan one
27. Okulda ya da Ev Disinda Idrar Tutma Durumu: Tutuyor
28. Okulda ya da Ev Disinda Digki Tutma Durumu: Tutmuyor
29. Idrar Tutma Siiresi: 1 ders

30. Genelde Giinliik S1ivi Alma Bardak Sayis1: 5-6 Bardak

31. Ic Camasir1 Degistirme Siklig1i: Haftada iki kez

III. Ogrencilerin IYE Belirti ve Bulgularim Tanilama:

32. Idrar Yaparken Yanma Hissi: Yok

33. Idrar Yaparken Agri Hissi: Yok

34. Kotii Kokulu idrar Yapma Durumu: Var

35. Koyu Renkte idrar Yapma Durumu: Var

36. Genelde Giinliik Idrar Yapma Sayis1: 1-3 Kez

37. Bel ya da Karin Bolgesinde Agr1 Olma Durumu: Var

38. Sik sik Tuvalete Gitme Ihtiyaci Oldugu Halde, Az Miktarda Idrar Yapma
Durumu: Var

IV. Ogrencilerin Okul Tuvalet Olanaklarim Algilamasim Tamlama:

39. Okulunuzdaki tuvalet sayisi, her ihtiya¢ duydugunuzda girmenizi sagliyor mu?
Evet

40. Okulunuzdaki tuvaletler cok dolu oldugu icin ihtiya¢ duydugunuz teneffiiste
girmenizi engelliyor ve tuvaletinizi yapmadan derse girdiginiz oluyor mu? Oluyor
41. Okuldaki tuvaletlerde her zaman su bulunuyor mu? Evet

42. Okuldaki tuvaletlerde her zaman sabun bulunuyor mu? Evet

43. Okuldaki tuvaletlerde her zaman tuvalet kagidi bulunuyor mu? Hayir

44. Okuldaki tuvaletlerde her zaman kagit havlu bulunuyor mu? Hayir
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45. Okuldaki tuvaletlerde arkadaslarinizin kapiy1 acarak ya da acayip sesler ¢ikararak
sizi huzursuz ettigi oluyor mu? Hayir

46. Okulunuzda kizlarm ve erkeklerin tuvaletleri ayri m1? Evet

47. Okuldaki tuvaletler sizce temiz mi? Evet

48. Tuvalet sinifiniza yakin mi? Tuvalet sinifima orta derecede uzak

49. Tuvaletinizi okulda yapamadiginiz icin eve gittiginiz oluyor mu? Oluyor

50. Siz tuvaletteyken tuvalet kapisini acan oluyor mu? Oluyor

51. Tuvalete gireceginiz saatte temizlik yapilmasi nedeniyle tuvalete giremediginiz
oluyor mu? Qluyor

52. Okuldaki tuvalette bosaltim ihtiyacimzi karsilarken herhangi bir sorun yasiyor

musunuz? Hicbir sorunla karsilasmiyorum.

53. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini diskinizi yapmak icin kullanir
mismiz? Evet
54. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini idrar yapmak icin kullanir

misiniz? Her zaman rahathkla kullanivorum

V. Ogrencilerin Okul Tuvaletlerinde Gormek istedikleri Iyilestirmeler:
55. Okulunuzdaki tuvaletlerde hangi iyilestirmeleri gormek istersiniz?

Tuvaletlerde siirekli sabun, tuvalet kagidi ve kagit havlu bulunmah

Temiz ve calisir durumda olmah

Tuvaletlerde kokuyu disa atan aspiratorler bulunmah

VI Ogrencilerin idrar Analiz Sonuclarim Tamlama:
56. Idrarda Lokosit: (+)
57. idrar kiiltiiriinde iireme: 12000 koloni

58. Idrar kiiltiiriinde iireyen mikroorganizma: Staphylococcus aureus
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3.5.1.3.2. BCZ’ nin Goriisme Ham Verileri

Saglik onemlidir. Temizlikle saglik arasinda iliski vardir. Temiz olmazsak
hasta oluruz. Hastalik, kar1 agrisi, mide bulantisi, kusma gibi durumlardir.

Enfeksiyon nedir bilmiyorum. IYE nedir bilmiyorum. Daha o6nce IYE
gecirmedim. Mikrop, hastalik yapar. Mikrop kirli yerlerden ellerimizle ya da
giysilerimizle bulasir. Mikrop idrarimiza girer mi bilmiyorum. Tuvalete girmeden
once ve tuvaletten ciktiktan sonra el yikamazsak elimizle idrarimiza mikrop
bulasabilir. Tuvaletini yaptiktan sonra taharetlenmezsek yani temizlik yapmazsak
idrarimiza mikrop belki bulasabilir, bilmiyorum. Tuvaletini yaptiktan sonra
kurulanmaz ve 1slak kalirsak idrarimiza mikrop bulagsmaz, ama i¢ camasirimiz islak
oldugu icin rahatsiz oluruz. I¢ camasirinmn 1slak olmasindan idrarrmiza mikrop
bulagmaz. Idrar tutmayla idrarrmiza mikrop bulagmaz. Bazen giindiiz idrar kagirdigim
olur. Bazen gece farkina varmadan da idrar kacirdigim olur. Gece idrarimi kagirinca
annemi uyandirtyorum, annem cok kiziyor. Ogretmen korkusundan dolay: hi¢ idrarimi
kacirmadim. Ogretmenim tuvalete gitmemize her zaman izin verir. Eger evde
degilsem idrar kacirdiktan sonra islak i¢ camasiriyla bekledigim oluyor. Giinde
yaklasik 1-2 bardak su i¢iyorum, cammm fazla su i¢mek istemiyor. 1 bardak siit, 5
bardak meyve suyu i¢iyorum.

Temizlik, kirli olmamak, giysilerimizi kirletmemek, elimizi yiiziimiizi
yikamak demektir.

Tuvalete girmeden Once elimiz kirliyse yikamaliyiz. Ben ellerimi kirli degilse
yikamiyorum, yani toz, kir, boya varsa yikiyorum. Bence gerekli elimiz kirli degilse
yikamaya gerek yok.

Taharetlenme, yani temizlenme idrarimizi ve diskimizi yaptiktan sonra

temizlenmedir. Taharetlenmeyi ben idrarimi yaptiktan sonra pecete ile silerek
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yapryorum. Digkimi yaptiktan sonra temizlik yapamiyorum, anneannem temizliyor.
Temizledikten sonra havlu ile siliyor. Okulda yaptigim zaman temizleyemiyorum,
peceteyle siliyorum, eve gidince anneannem temizliyor. Idrar yaptiktan sonra idrar
yeri temizlenmeli. Ben temizliyorum, ama su ile temizlik yapmiyorum, ayrica
kurulanmiyorum.

Tuvaletten c¢iktiktan sonra el yikanmali. Ben ellerim kirlendi ise yikiyorum.
Ellerimi suyun altina tutarak yikiyorum, baska bir sey kullanmiyorum.

Digkimi yaptiktan sonra temizlenemiyorum. Sadece peceteyle siliyorum,
anneannem temizliyor. Digkimi yaptiktan sonra da anneannem havlu ile kuruluyor.
Diskimu yaparken ayaklarim ¢ok agriyor.

Idrar tutma, idrarmi yapmamak, bekletmek, kendini sikmaktir. Benim evde,
okulda, oyun oynarken, disarida idrarimi tuttugum oluyor. idrarim oldugu halde idrar
yapmays1 erteliyorum. 2-3 ders kadar tuttugum oluyor.

Digkimi tutamiyorum. Diskim oldugu halde digki yapmayi bazen tutabilirsem
erteliyorum. Daha cok okulda iken iistiim kirlenir diye yapmak istemiyorum. Okulda
bir kere kakamu kagirdim, 6gretmenden izin alip eve gittim, tizerimi degistirdim.

Tuvaletlerin temiz olmamasi nedeniyle idrarimi tuttugum olmuyor.
Taharetlenme i¢in gerekli malzemelerin (su, tuvalet kagidi) bulunmamasi nedeniyle
idrarim1 tuttugum oluyor. Yaninda tuvalet kagidi bulundurmuyor. Ev disindaki
tuvaletleri kullanmak istemedigim i¢in idrarimi tuttugum oluyor. Tuvaletlerin kapisi
iceriden kilitlenemedigi icin idrarimi tuttuSum olmuyor. Okulda arkadaslarim
tuvaletteyken acele ettirdikleri i¢in tuvalete girmeyip idrarimi tuttugum oluyor.
Tuvaletler kotii koktugu i¢in tuvalete girmeyip idrarimi tuttugum oluyor. Okulda
tuvaletler sinifima uzak oldugu ic¢in tuvalete girmeyip idrarimi tuttugum olmuyor.

Idrarim var ise okuldan eve kosarak gidiyorum.
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Giinde yaklasik 1-2 bardak su i¢iyorum, bazen de icmiyorum, canim istemiyor.
1 bardak su, 5 bardak kadar meyve suyu i¢iyorum.

Tuvalete girmeden Once yikamiyorum, tuvaletten ciktiktan sonra ellerim
kirlenirse suyun altina tutuyorum. Ellerimi yikarken sudan baska bir sey
kullanmiyorum. Ellerim temizlenmezse bazen sabun kullantyorum.

Tuvalete girdikten sonra idrarmmi yapmis isem taharetlenmiyorum, ama
disgkimi yapmis isem anneannem temizliyor. Havlu ile kuruluyor.

Idrarim oldugu halde idrar yapmayi bazen 2-3 ders kadar erteliyorum.

Diskim oldugu halde digkimi yapmay1 tutabilirsem okuldan eve gidene kadar
erteliyorum, tutamazsam okulda yapiyorum, eve gidince anneannem temizliyor.
Diskim var ise eve kosarak gidiyorum.

I¢ camasirimu kirlenince genellikle haftada iki kere degistiriyorum.

Genellikle 2-3 ders ara ile tuvalete giderim.

Idrar kagirdiktan sonra 1slak i¢c camasiriyla okuldan eve gidene kadar
bekledigim oluyor. Eger gece idrar kacirmis isem uyanana kadar 1slak i¢ ¢amasiri ile
bekledigim oluyor.

I¢c camagirlarimi pamuklu giyiyorum.
3.5.1.3.3. BCZ’ nin SWOT Analizi Sonuclar
S: Strenght: Giiclii yonleri
» Saglik, hastalik, temizlik kavramlarimi bilmesi
» Mikroplarin hastalik yapabilecegini bilmesi
» Kendisine soylenilenleri anlamasi ve uygulamaya ¢aligmasi
W: Weakness: Zayif yonleri
» Zayif olmasi

» Diskisim yaparken ayaklarinin agrimast
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> 1YE’ larina neden olan etmenler konusunda bilgi eksikligi
O: Oppottunity: Firsatlar

» Bireysel danigmanlik programina istekli katilim

» Anneannesinin de d6grenciye yardimci olma istegi

» Smif 6gretmeninin bu konuda duyarlilig1

» Okul idaresinin ve temizlik kuliibii 6gretmeninin okul tuvaletlerinin kosullarini

tyilestirme yoniinde cabasi

T: Threat: Tehditleri

» Okulda her zaman sabun, tuvalet kagidi olmamasi
» Okul tuvaletlerinin kirli olmas1 ya da kotii kokmasi
> Idrarmi ve digkisini tutmasi

> Idrarim ve diskisini yaptiktan sonra taharetlenmemesi

» Tuvalete girmeden once ve tuvaletten ciktiktan sonra ellerini su ve sabun ile

yikamamasi

» Gece ve giindiiz idrar ka¢irmasi

» Islak i¢ camagir1 ile beklemesi

> Idrarim kacirdiginda annesinin kizmasi

> I¢ camagirini haftada iki kez degistirmesi

3.5.1.3.4. BCZ’ nin Bireysel Damismanhk Siireci

0. Ay

> Ilk tanisma ve ozelliklerini tanima

» Anneanne ile tanigma ve goriisme

> Ogrenci ile bazen her giin, bazen de giin asir1 yiiz yiize goriisme
» Baglangi¢ idrar analizleri ve Ogrencinin verdigi bilgiler, doldurdugu

sonucuna gore hedef belirleme

anket
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> IYE’ larina neden olan etmenleri ortadan kaldirmak icin ilk yonlendirme

> Ogrenci ve anneanne ile yiiz yiize goriismelerle istendik davramig olusturma ile
ilgili 6neri ve yonlendirme

> Bol sivi almasi ve her teneffiiste tuvalete gitmesi gerektigi anlatildi. Idrarini ve
diskisini tutmamasi gerektigi anlatildi.

» Tuvalete girmeden Once ve tuvaletten ciktiktan sonra ellerini su ve sabunla
yikamasi gerektigi anlatildi. Ellerini ne zaman ve nasil yikayacag: birlikte lavaboda
yapilarak gosterildi.

» Tuvaletini yaptiktan sonra nasil taharetlenecegi hem Ogrenciye hem de
anneannesine anlatildi. Taharetlendikten sonra mutlaka tuvalet kagidi ile kurulanmasi
gerektigi, 1slak i¢ camasiriyla beklememesi gerektigi anlatildi. Tuvalet kagidini
cantasinda bulundurmasi gerektigi konusunda anneanne ile goriisme yapildi.

1. Ay

> Ogrenci ile her giin ya da giin asir1 goriismeler devam etti.

» Anneannesi ile istedigi zaman goriigmeler devam etti. Okulda taharetlenmekten
cekindigi i¢in anneannesiyle tekrar bu konu goriisiildii. Taharetlenirken {izerini
kirletmekten ve 1slatmaktan korktugu icin evde de siirekli bunu kendisine yaptirmasi
anlatild1. Evde ve okulda rahatlayana kadar anneannesi takip etti.

» Cantasinda su sigesi ve tuvalet kagidi bulundurdu ve gerektiginde kullandi.

» Gereksinim duydugu her teneffiis tuvalete gitti. Ellerini yikamay1 bazen unuttu.
Goriince hatirlatild.

2. Ay

> Ogrenci yaptiklarini anlatmaya basladi.

» Islak i¢ camasir1 ile dolagsmadigi icin rahatladigini ifade etti.
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» Ogrenci kendisinden beklenilen istendik davranislar1 yapabiliyor. Okul
tuvaletlerini kirli goriirse temizliginin yapilmasi konusunda talepte bulunabiliyor.
3. Ay

> Ogrenci kendisinden beklenen istendik davranislarini siirdiiriiyor.

> Istendik davramslar konusunda duyarlilik kazandi.

> Idrar analizleri sonucunda da ¢alisma siiresince iireme olmad1 ve IYE gecirmedi.

Tablo 85. BCZ’ nin Bireysel Damsmanhk Siirecinde izlenen Idrar Analizi Sonuclar

Idrar Analizi 0. Ay 1. Ay 2.Ay |3.Ay
Idrarda koloni 12000 koloni Yok Yok | Yok
Ureyen mikroorganizma | Staphylococcus aureus | Yok Yok Yok

Genel Sonuc: 3- BCZ ve anneannesi IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan
kaldirilmasi i¢in istendik davranis olusturmada bireysel danigmanlik siirecinden yarar

gordii.

3.5.1.4.Dosya No: 4 - NR

3.5.1.4.1. NR’ nin Bireysel Damismanhk Tamilama Formu
I. Sosyo-Demografik Ozelliklere iliskin Tanmilama:

1. Sif: 2

2. Yas: 8

3. Cinsiyet: Erkek

4. Annenin Egitim Durumu: Okuma yazmasi yok

5. Babanin Egitim Durumu: Ortaokul mezunu

6. Kardes Sayisi: 2

7. Ailenin gelir durumu: Gelir gidere denk

8. Beden Kitle indeksi: 25,90 kg./m? sisman

213



9. Ailede idrar yolu ile ilgili sorun olma durumu: Yok

10. Gece Idrar yapmak i¢in Tuvalete Gitme Durumu: Gidiyor

11. Gece Idrar Kagirma Durumu: Kagiriyor

12. Gece Idrar Kacirdiginda Kendini Algilama Durumu: Utanmus
13. Uzun Siire Idrarin1 Tutup Kagirma Durumu: Ka¢irmiyor

14. Uzun Siire Idrarm Tutup Kacirma Durumunda Tutumu: Hemen i¢c camasirim

degistiriyor

15. Idrar Kagiracagini Hissettigi Zaman Tutumu: Hig bir sey yapmiyor

16. Siinnet Olma durumu: Siinnet olmamis

17. Daha Once IYE Gegirme Durumu: Gegirmemis

18. IYE Nedeni ile ilag¢ Alma Durumu: Kullanmams

1L (")grencilerin Idrar Yapma Ahskanhg ve Hijyenik Uygulamalari:
19. Tuvaletten Once Ellerini Yikama Durumu: Yikamiyor

20. Tuvaletten Sonra Ellerini Yikama Durumu: Yikiyor

21. Ellerini Yikama Malzemesi: Su ve sabun

22. Idrarm Yaptiktan Sonra Taharetlenme Durumu: Taharetlenmiyor

23. Taharetlenme Yonii: Her iki yonde

24. Taharetlendikten Sonra Kurulanma Durumu: Tuvalet kagidi ile kurulanivor

25. Diski Yaptiktan Sonra Temizlenme Durumu: Su ile temizleniyor

26. Diski Yaptiktan Sonra Taharetlenme Yonii: Her iki yonde
27. Okulda ya da Ev Disinda Idrar Tutma Durumu: Tutuyor
28. Okulda ya da Ev Disinda Diski Tutma Durumu: Tutuyor
29. Idrar Tutma Siiresi: 1 ders

30. Genelde Giinliik S1ivi Alma Bardak Sayisi: 1-2 Bardak

31. I¢ Camasir1 Degistirme Sikligr: Iki giinde bir
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III. Ogrencilerin IYE Belirti ve Bulgularim Tanilama:

32. Idrar Yaparken Yanma Hissi: Var

33. Idrar Yaparken Agr1 Hissi: Var

34. Kotii Kokulu idrar Yapma Durumu: Yok

35. Koyu Renkte idrar Yapma Durumu: Var

36. Genelde Giinliik Idrar Yapma Sayis1: 1-3 Kez

37. Bel ya da Karin Bolgesinde Agri1 Olma Durumu: Var

38. Sik sik Tuvalete Gitme Ihtiyaci Oldugu Halde, Az Miktarda Idrar Yapma
Durumu: Var

IV. Ogrencilerin Okul Tuvalet Olanaklarim Algilamasim1 Tamlama:

39. Okulunuzdaki tuvalet sayisi, her ihtiya¢ duydugunuzda girmenizi sagliyor mu?
Evet

40. Okulunuzdaki tuvaletler cok dolu oldugu icin ihtiya¢ duydugunuz teneffiiste
girmenizi engelliyor ve tuvaletinizi yapmadan derse girdiginiz oluyor mu? QOluyor
41. Okuldaki tuvaletlerde her zaman su bulunuyor mu? Evet

42. Okuldaki tuvaletlerde her zaman sabun bulunuyor mu? Evet

43. Okuldaki tuvaletlerde her zaman tuvalet kagidi bulunuyor mu? Hayir

44. Okuldaki tuvaletlerde her zaman kagit havlu bulunuyor mu? Hayir

45. Okuldaki tuvaletlerde arkadaslarinizin kapiy1 acarak ya da acayip sesler ¢ikararak
sizi huzursuz ettigi oluyor mu? Hayir

46. Okulunuzda kizlarm ve erkeklerin tuvaletleri ayri m1? Evet

47. Okuldaki tuvaletler sizce temiz mi? Evet

48. Tuvalet siifiniza yakin mi1? Tuvalet sinifima ¢ok yakin

49. Tuvaletinizi okulda yapamadiginiz icin eve gittiginiz oluyor mu? Oluyor

50. Siz tuvaletteyken tuvalet kapisini agan oluyor mu? Oluyor
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51. Tuvalete gireceginiz saatte temizlik yapilmasi nedeniyle tuvalete giremediginiz
oluyor mu? Qluyor
52. Okuldaki tuvalette bosaltim ihtiyacimzi karsilarken herhangi bir sorun yasiyor

musunuz? Hicbir sorunla karsilasmiyorum.

53. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini diskinizi yapmak icin kullanir
mismiz? Havyir
54. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini idrar yapmak icin kullanir

misiniz? Her zaman rahathkla kullanivorum

V. Ogrencilerin Okul Tuvaletlerinde Gormek istedikleri Iyilestirmeler
55. Okulunuzdaki tuvaletlerde hangi iyilestirmeleri gérmek istersiniz?

Tuvaletteyken arkadaslarim rahatsiz etmemeli

Tuvaletler daha sik temizlenmeli

Tuvaletlerde siirekli sabun, tuvalet kagidi ve kagit havlu bulunmah

Temiz ve calisir durumda olmah

Tiim tuvaletler 6zel olmah

Tuvaletlerde kokuyu disa atan aspiratorler bulunmah

VI Ogrencilerin idrar Analiz Sonuclarim Tamlama:
56. Idrarda Lokosit: Yok
57. idrar kiiltiiriinde iireme: 10000 koloni

58. Idrar kiiltiiriinde iireyen mikroorganizma: Stafilakok

3.5.1.4.2. NR’ nin Goriisme Ham Verileri
Saghgimz onemlidir. Temizlikle saglik arasinda iligki vardir. Kirli yerlerden
mikrop bulasir ve bizi hasta eder.

Hastalik, hasta olmaktir. Ates, halsizlik, bas agrisi, karin agris1 hastaliktir.
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Enfeksiyon (iltihap) ne demektir, bilmiyorum. Eger mikrop ise, mikroplar bizi
hasta eder. Mikroplar kirli yerlerden ellerimizle bulasir. IYE, idrarimiza mikrop
bulasmasidir. Daha once IYE gecirmedim. IYE’ nun tuvalete girmeden 6nce ve
tuvaletten c¢iktiktan sonra el yikamayla bir ilgisi olabilir. Ciinkii ellerimizde mikrop
varsa bulagabilir. [YE’ nun tuvaletini yaptiktan sonra taharetlenmeyle bir ilgisi vardr.
Idrarimiz1 yaptiktan sonra temizlemezsek mikrop olusabilir. IYE’ nun tuvaletini
yaptiktan sonra kurulanmayla bir ilgisi var m bilmiyorum. IYE’ nun i¢ camasirini
degistirmeyle bir ilgisi var m1 bilmiyorum. IYE’ nun idrar tutmayla bir ilgisi var m1
bilmiyorum. Giindiiz idrar kacirdiZim olmuyor. Gece farkina varmadan idrar
kacirdigim da olmuyor. Ogretmen korkusundan dolay1 hi¢ idrarimi kagirmadim. Hig
idrar kacirdiktan sonra islak i¢ camasiriyla bekledigim olmadi. Kiiciikken olmus
olabilir. Giinde yaklasik 1-2 bardak su, 1 bardak su, 5-6 bardak meyve suyu, kola,
fanta gibi icecekler iciyorum.

Temizlik, temiz olmaktir. Yasadigimiz yerde, {stiimiizde, smramizda,
ellerimizde kir olmamasidir.

Tuvalete girmeden Once el yikanmali m1 bilmiyorum ama galiba yikanmali.
Ben bazen ellerim kirli olunca tuvalete girmeden once ellerimi yikiyorum. Bence
gereklidir. Ciinkii kirli elle tuvalete girilmez. Girersek iistiimiiz kirlenir, mikrop
bulagir. Tuvalete girmeden Once ellerini yikamama nedenim; bazen unutuyorum,
bazen acele ile giriyorum, bazen de elim temiz oluyor.

Taharetlenme, idrarmi  ve digkimi  yaptiktan sonra temizlenmedir.
Taharetlenmeyi ben idrarimi yapmais isem tuvalet kagidi ile silerek yapiryorum. Digkimi
yapmis isem asagidan yukariya dogru su ile temizledikten sonra tuvalet kagidi ile

kuruluyorum.
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Idrar yaptiktan sonra idrar yeri temizlenmeli. Ben tuvalet kagid: ile idrar
yerimi i¢ camasirim 1slanmasin diye siliyorum. Bazen de pantolonuma idrar
sigrayacak pantolonum islanacak diye korkuyorum.

Tuvaletten ¢iktiktan sonra el yikanmali. Ben ellerimi yikiyorum. Ciinkii elim
idrarla ya da biiyiik abdest ile kirlenmis olabilir, temizlensin diye su ve sabun ile
yikiyorum.

Digkimi yaptiktan sonra asagidan yukariya dogru su ile elimle yikiyorum.
Tuvalet kagidi ile kurulaniyorum.

Idrar tutma, idrarmi yapmamaktir. Ben idrarim tutuyorum. Idrarin oldugu
halde okulda, oyun oynarken, disarida isem idrar yapmay1 erteliyorum.

Biiyiik abdestimi tutuyorum. Biiyiilk abdestim oldugu halde okulda, oyun
oynarken, disarida isem biiyiik abdest yapmay1 erteliyorum.

Genellikle 4 ders (eve gidene kadar) tuvalete gitmiyorum. Evde isem tuvaletim
gelince tuvalete hemen giderim, beklemem. Tuvaletlerin temiz olmamasi nedeniyle
okulda, disarida idrarimi tuttugum oluyor. Okulda ve disarida isem taharetlenme ic¢in
gerekli malzemelerin (su, tuvalet kagidi) bulunmamasi nedeniyle idrarmmi tuttugum
oluyor. Ev disindaki tuvaletleri kullanmak istemedigim i¢in idrarimi tutuyorum.
Tuvaletlerin kapisi iceriden kilitlenmedigi i¢in idrarimi tuttugum olmuyor. Okulda
arkadaslarim tuvaletteyken acele ettirdikleri icin tuvalete girmeyip idrarim tuttugum
oluyor. Okulda veya disarida iken tuvaletler kotii koktugu igin tuvalete girmeyip
idrarimi tuttugum oluyor.

Giinde yaklasik 1-2 bardak su, 1 bardak siit, 5-6 bardak cay, meyve suyu, kola
gibi icecekler iciyorum.

Tuvalete girmeden Once bazen, tuvaletten ciktiktan sonra her zaman ellerimi su

ve sabun ile yikiyorum.
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Tuvalete girdikten sonra idrarimi yapmis isem siliyorum, biiyiik abdestimi

yapmis isem taharetleniyorum. Tuvaletimi yaptiktan sonra tuvalet kagidi ile

kurulantyorum.

Idrarim oldugu halde idrar yapmayi 4 saat kadar erteliyorum.

Diskim oldugu halde biiyiik abdest yapmayi 4 saat kadar erteliyorum.
Iki giinde bir i¢ camasirinu degistiriyorum.

Genellikle 3-4 saatte bir tuvalete giderim.

Hig idrar kacgirdiktan sonra 1slak i¢ camasiriyla bekledigim olmuyor.

I¢ camasirlarimi bazen pamuklu, bazen sentetik giyerim.

3.5.1.4.3. NR’ nin SWOT Analizi Sonuclarn

S: Strenght: Giiclii yonleri

>

>

>

Saglik, hastalik, temizlik kavramlarini bilmesi
Mikroplarm hastalik yapabilecegini bilmesi

Kendisine sdylenilenleri anlamasi ve uygulamaya istekli olmasi

: Weakness: Zayif yonleri

Sisman olmasi
IYE’ larina neden olan etmenler konusunda bilgi eksikligi

Idrar yaparken pantolonunun 1slanmasindan korkmasi

: Oppottunity: Firsatlar

Bireysel danigsmanlik programina istekli katilim
Annesinin de 6grenciye yardimei olma istegi
Smif 6gretmeninin bu konudaki duyarlilig:

Okul idaresinin ve temizlik kuliibii 6gretmeninin okul tuvaletlerinin kosullarmi

lyilestirme yoniindeki cabasi

T: Threat: Tehditleri

219



» Okulda her zaman sabun, tuvalet kagidi bulunmamasi1

» Okul tuvaletlerinin kirli olmas1 ya da kotii kokmasi

> Idrarmi ve diskisini tutmasi

> Idrarim yaptiktan sonra taharetlenmemesi

» Az s1vi almasi

» Tuvalete girmeden Once ellerini su ve sabun ile yitkamamasi

> I¢ camagirini iki giinde bir degistirmesi ve sentetik ic camasir1 giymesi

3.5.1.4.4. NR’ nin Bireysel Danismanlik Siireci

0. Ay

> Ilk tanisma ve 6zelliklerini tanima

» Anne ile tanigma ve goriisme

> Ogrenci ile bazen her giin, bazen de giin asir1 yiiz yiize goriisme

» Bagslangi¢ idrar analizleri ve Ogrencinin verdigi bilgiler, doldurdugu anket
sonucuna gore hedef belirleme

> IYE’ larna neden olan etmenleri ortadan kaldirmak icin ilk yonlendirme

> Ogrenci ve anne ile yiiz yiize goriismelerle istendik davrams olusturma ile ilgili
Oneri ve yonlendirme

» Bol sivi almas1 ve gereksinim duydugu her teneffiiste tuvalete gitmesi gerektigi
anlatild1. Idrarmi ve biiyiik abdestini tutmamasi gerektigi anlatildi.

» Tuvalete girmeden Once ve tuvaletten ciktiktan sonra ellerini su ve sabunla
yikamasi gerektigi anlatildi. Ellerini nasil yikayacagi lavaboda gosterildi ve
uygulamasi saglandi.

» Tuvaletini yaptiktan sonra nasil taharetlenecegi hem 6grenciye hem de annesine
anlatildi. Tuvalet kagidini ¢antasinda bulundurmas: gerektigi konusunda anne ile

goriisme yapildi
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1. Ay

> Ogrenci ile her giin ya da giin asir1 goriismeler devam etti.

» Anne ile istedigi zaman goriismeler devam etti. Evde ve okuldaki hijyenik
davraniglarini rahatlayana kadar annesi takip etti.

» Cantasinda su sigesi ve tuvalet kagidi bulundurdu ve gerektiginde kullandi.

» Her teneffiis tuvalete gitti.

2. Ay

> Ogrenci yaptiklarini anlatmaya basladu.

> Ogrenci kendisinden beklenen istendik davranislar1 yapabiliyor.

» Okul tuvaletlerini kirli goriirse temizliginin yapilmasi konusunda talepte
bulunabiliyor.

3. Ay

> Ogrenci kendisinden beklenen istendik davranislarini siirdiiriiyor.

> Istendik davramislar konusunda duyarlilik kazand.

> Idrar analizleri sonucunda da ¢aligma siiresince iireme olmadi ve IYE gecirmedi.

Tablo 86. NR’ nin Bireysel Damsmanlik Siirecinde izlenen idrar Analizi Sonuclan

Idrar Analizi 0. Ay 1. Ay 2. Ay 3. Ay

Idrarda koloni 10000 koloni | 12000 koloni | 6000 koloni 1000 koloni

Ureyen mikroorganizma | Stafilakok Stafilakok Stafilakok Stafilakok

Genel Sonuc: 4- NR, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmast igin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.

3.5.1.5.Dosya No: 5 - SD
3.5.1.5.1. SD’ nin Bireysel Danismanhik Tamlama Formu
I. Sosyo-Demografik Ozelliklere iliskin Tanilama:

1. Siif: 2

221



2. Yas: 8

3. Cinsiyet: Kiz

4. Annenin Egitim Durumu: Okur yazar
5. Babanin Egitim Durumu: Okur yazar
6. Kardes Sayis1: Kardesi yok

7. Ailenin gelir durumu: Gelir giderden fazla

8. Beden Kitle indeksi: 12,10 kg./m? zawvif

9. Ailede idrar yolu ile ilgili sorun olma durumu: Yok

10. Gece Idrar yapmak I¢in Tuvalete Gitme Durumu: Gidiyor

11. Gece Idrar Kagirma Durumu: Kagirmiyor

12. Gece Idrar Kacirdiginda Kendini Algilama Durumu: Utamiyor

13. Uzun Siire Idrarim Tutup Kac¢irma Durumu: Idrarim tutuyor ama kacirmiyor

14. Uzun Siire Idrarin1 Tutup Kag¢irma Durumunda Tutumu: Hemen i¢ camasirim

degistiriyor

15. Idrar Kagiracagini Hissettigi Zaman Tutumu: Hig bir sey yapmiyor

16. Daha Once IYE Gegirme Durumu: Gegirmemis

17. IYE Nedeni ile ilag Alma Durumu: la¢ kullanmanus

IL. (")grencilerin Idrar Yapma Ahskanhg ve Hijyenik Uygulamalari:
18. Tuvaletten Once Ellerini Yikama Durumu: Yikamiyor

19. Tuvaletten Sonra Ellerini Yikama Durumu: Sadece biiviikk abdestini vaptiktan

sonra yikiyor.

20. Ellerini Yikama Malzemesi: Su ve sabun

21. Idrarm Yaptiktan Sonra Taharetlenme Durumu: Taharetleniyor

22. Taharetlenme Yonii: Her iki yonde

23. Taharetlendikten Sonra Kurulanma Durumu: Tuvalet kagidi ile kurulanivor
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24. Diski Yaptiktan Sonra Temizlenme Durumu: Su ve tuvalet kadidi ile

temizleniyor

25. Diski Yaptiktan Sonra Taharetlenme Yonii: Her iki yonde
26. Okulda ya da Ev Disinda Idrar Tutma Durumu: Tutuyor
27. Okulda ya da Ev Disinda Biiyiik Abdest Tutma Durumu: Tutuyor

28. Idrar Tutma Siiresi: 4 ders ( Eve gidene kadar)

29. Genelde Giinliik S1ivi Alma Bardak Sayisi: 1-2 Bardak

30. Ic Camasir1 Degistirme Sikligi:  Her giin

III. Ogrencilerin IYE Belirti ve Bulgularim Tanilama:

31. Idrar Yaparken Yanma Hissi: Var

32. Idrar Yaparken Agr1 Hissi: Var

33. Kétii Kokulu idrar Yapma Durumu: Var

34. Koyu Renkte idrar Yapma Durumu: Yok

35. Genelde Giinliik Idrar Yapma Sayis1: 1-3 Kez

36. Bel ya da Karin Bolgesinde Agr1 Olma Durumu: Var

37. Sik sik Tuvalete Gitme Ihtiyaci Oldugu Halde, Az Miktarda Idrar Yapma
Durumu: Var

IV. Ogrencilerin Okul Tuvalet Olanaklarim Algilamasim Tamlama:

38. Okulunuzdaki tuvalet sayisi, her ihtiya¢ duydugunuzda girmenizi sagliyor mu?
Oluyor

39. Okulunuzdaki tuvaletler ¢cok dolu oldugu icin ihtiyag duydugunuz teneffiiste
girmenizi engelliyor ve tuvaletinizi yapmadan derse girdiginiz oluyor mu? Oluyor
40. Okuldaki tuvaletlerde her zaman su bulunuyor mu? Evet

41. Okuldaki tuvaletlerde her zaman sabun bulunuyor mu? Olmuyor

42. Okuldaki tuvaletlerde her zaman tuvalet kagidi bulunuyor mu? Hayir
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43. Okuldaki tuvaletlerde her zaman kagit havlu bulunuyor mu? Hayir

44. Okuldaki tuvaletlerde arkadaslarinizin kapiy1 acarak ya da acayip sesler ¢ikararak
sizi huzursuz ettigi oluyor mu? Hayir

45. Okulunuzda kizlarin ve erkeklerin tuvaletleri ayr1 m1? Evet

46. Okuldaki tuvaletler sizce temiz mi? Hayir

47. Tuvalet smifiniza yakin mi? Tuvalet sinifima ¢ok yakin

48. Tuvaletinizi okulda yapamadiginiz icin eve gittiginiz oluyor mu? Oluyor

49. Siz tuvaletteyken tuvalet kapisini acan oluyor mu? QOluyor

50. Tuvalete gireceginiz saatte temizlik yapilmasi nedeniyle tuvalete giremediginiz
oluyor mu? Qluyor

51. Okuldaki tuvalette bosaltim ihtiyacimizi karsilarken herhangi bir sorun yasiyor

musunuz? Tuvaletlerin bos olup olmadigini kontrol eden 68renciler bulundugu

icin, kapinin Kilitlenmemesi beni rahatsiz edivor.

52. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini diskinizi yapmak icin kullanir
misiniz? Hayir
53. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini idrar yapmak icin kullanir

misiniz? Hic kullanmam, eve gidince yaparim.

V.Ogrencilerin Okul Tuvaletlerinde Gormek istedikleri fyilestirmeler:
54. Okulunuzdaki tuvaletlerde hangi iyilestirmeleri gormek istersiniz?

Tuvaletteyken arkadaslarim rahatsiz etmemeli

Tuvaletlerin kapisi Kilitlenebilir olmah

Tuvaletler daha sik temizlenmeli

Tuvaletler tekrar insa edilmeli

Tuvaletlerde siirekli sabun, tuvalet kagid1 ve kagit havlu bulunmah

Temiz ve calisir durumda olmah
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Tiim tuvaletler 6zel olmah

Sifonlar calisir durumda olmah

VI Ogrencilerin idrar Analiz Sonuclarim Tamlama:
55. Idrarda Lokosit: Yok

56. Idrar kiiltiiriinde iireme: 10000 koloni

57. Idrar kiiltiiriinde iireyen mikroorganizma: Stafilakok
3.5.1.5.2. SD’ nin Goriisme Ham Verileri

Saglk onemlidir. Saghikli olmak icin spor yapmali, yemeklerimizi yemeliyiz.
Temizlikle saghk arasinda iligki vardir. Temiz olursak saglikli oluruz.

Hastalik, hasta olmak demektir. Oksiiriik, idrarimizin sapsari, bilyiik
abdestimizin su gibi olmas1 hasta oldugumuz anlamina gelir.

Enfeksiyon (iltihap) demek, mikrop kapmusiz demektir. Viicudumuza
mikrobun girmesi ve bizi hasta etmesi demektir. IYE, mikrobun idrarimiza girmesi
demektir. Daha once IYE gecirmedim. Bence IYE’ nun nedeni idrarimiza mikrobun
girmesidir. Bu enfeksiyonun tuvalete girmeden Once ve tuvaletten ¢iktiktan sonra el
yikamayla bir 1ilgisi vardir. Bu enfeksiyonun tuvaletini yaptiktan sonra
taharetlenmeyle bir ilgisi vardir. Bu enfeksiyonun tuvaletimizi yaptiktan sonra
kurulanmayla bir ilgisi var mudir bilmiyorum. Bu enfeksiyonun i¢ camasirimizi
degistirmeyle bir ilgisi olabilir. Bu enfeksiyonun idrar tutmayla bir ilgisi var mudir
bilmiyorum. Hi¢ giindiiz idrar kagirdigim olmuyor. Hi¢ gece farkina varmadan idrar
kacirdigim da olmuyor. Ogretmen korkusundan dolayr hic idrarmmi kacirmadim.
Ogretmenimi ¢ok seviyorum. Hi¢ idrar kacirdiktan sonra 1slak i¢ camasiriyla
bekledigim olmuyor. Islak i¢ camasiri ile beklersek hasta oluruz. Giinde yaklagik 1-2
bardak su, 5-6 bardak meyve suyu iciyorum. Yemek yemeyi canim istemiyor, yemek

yemeyince de fazla su icemiyorum, canim istemiyor, midem bulaniyor.
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Temizlik, temiz olmak demektir. Ustiimiize yemegi bulastrmadan yemek
demektir. Yemekten Once ve sonra, tuvaletten ¢ikinca ellerimizi yikamak demektir.
Kirli olursak arkadaslarimiz bizimle kirli diye dalga gecer.

Tuvalete girmeden Once el yikanmali, ama ben ellerim temiz oldugu i¢in
tuvalete girerken ellerimi yikamayir unutuyorum. Bence ellerimizi kirli ise
yikamaliyiz. Kirli degilse yikamamiza gerek yok. Tuvalete girmeden once ellerimi
yikamama nedenim ellerimin temiz olmasi ve aceleyle tuvalete gitmem.

Taharetlenme, tuvaletimizi yaptiktan sonra temizlenmedir. Taharetlenmeyi ben
tuvalet kagidi ile hem 6nden arkaya hem de arkadan 6ne dogru silerek yapiyorum.

Idrar yaptiktan sonra idrar yeri temizlenmeli. Ben tuvalet kagidi ile silerek
temizliyorum. Idrar yaptiktan sonra su ile temizlenmis isek tuvalet kagidi ile
kurulanmaliy1z. Ciinkii i¢ camasirimiz 1slak kalabilir ve rahatsiz oluruz.

Tuvaletten ¢iktiktan sonra el yikanmali. Ben ellerimi su ve sabun ile
yikiyorum.

Diskimi yaptiktan sonra tuvalet kagidi ile silerek temizleniyorum. Diskimi
yaptiktan sonra 1slak kalmiyorum, tuvalet kagidi ile kurulaniyorum.

Idrar tutma, idrarmi yapmamaktir, bekletmektir. Ben idrarimi tutuyorum.
Okulda, oyun oynarken, disarida oldugum zamanlar idrarim oldugu halde idrar
yapmay1 erteliyorum.

Digkimi tutuyorum. Okulda ya da ev disinda iken digkim oldugu halde digki
yapmay1 erteliyorum. Genellikle 3-4 saat ara ile tuvalete giderim.

Tuvaletlerin temiz olmamasi nedeniyle okulda ve ev disinda iken idrarmmi
tuttugum oluyor. Taharetlenme icin gerekli malzemelerin (su, tuvalet kagidi)
bulunmamasi nedeniyle okulda ve ev disinda iken idrarimi tuttugum oluyor. Ev

disindaki tuvaletleri kullanmak istemedigim ic¢in idrarimi tuttugum oluyor. Ev
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disindaki tuvaletleri annem kullanmami istemedigi i¢in idrarimi tuttugum oluyor.
Tuvaletlerin kapisii igeriden kilitlemekten koktugum i¢in idrarmmi tuttugum oluyor.
Okulda arkadaslarim tuvaletteyken acele ettirdikleri i¢in tuvalete girmeyip idrarimi
tuttugum oluyor. Tuvaletler kotii koktugu i¢in tuvalete girmeyip idrarimi tuttugum
oluyor. Okulda tuvaletler simifima uzak degil, ama okuldaki tuvaletlerden mikrop
alirim diye tuvalete girmeyip idrarimi tuttugum oluyor.
Giinde yaklagik 1-2 bardak su, 5-6 bardak meyve suyu i¢iyorum.
Tuvalete girmeden once ellerimi yikamiyorum ama tuvaletten ¢iktiktan sonra
ellerimi yikiyorum. Ellerimi su ve sabunla yikiyorum.
Tuvalete girdikten sonra taharetlenmeyi tuvalet kagidi ile silerek yapiyorum.
Su ile temizlenmiyorum. Ustiimii 1slatmaktan korkuyorum.
Idrarim oldugu halde idrar yapmayi okuldan eve gidinceye kadar erteliyorum.
Diskim oldugu halde okuldan eve gidinceye kadar digki yapmayi erteliyorum.
Her giin i¢ camasirimi degistiririm.
Genellikle 3-4 saatte bir tuvalete giderim.
Hig idrar kagirdiktan sonra 1slak i¢ camasiriyla bekledigim olmadi.
I¢c camagirlarimi pamuklu degil, sentetik olarak giyiyorum.
3.5.1.5.3. SD’ nin SWOT Analizi Sonuclari
S: Strenght: Giiclii yonleri
» Saglik, hastalik, temizlik kavramlarimi bilmesi
» Mikroplarin hastalik yapabilecegini bilmesi
» Kendisine sdylenilenleri anlamasi
W: Weakness: Zayif yonleri
» Zayif ve istahsiz olmasi

> Kendi bildiklerinde 1srarci olmasi
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> 1YE’ larina neden olan etmenler konusunda bilgi eksikligi

O: Oppottunity: Firsatlar

» Bireysel danigmanlik programina istekli katilim

» Annesinin de 0grenciye yardimci olma istegi

» Swmif 6gretmeninin bu konudaki duyarhligi

» Okul idaresinin ve temizlik kuliibii 6gretmeninin okul tuvaletlerinin kosullarini
tyilestirme yoniindeki cabasi

T: Threat: Tehditleri

» Okulda her zaman sabun, tuvalet kagidi olmamasi

» Okul tuvaletlerinin kirli olmas1 ya da kotii kokmasi

> Idrarmi ve digkisini tutmasi

> Idrarim ve diskisini yaptiktan sonra taharetlenmemesi

» Az s1vi almasi

» Tuvalete girmeden once ellerini su ve sabun ile yitkamamasi

» Sentetik i¢ camasir1 giymesi

» Annenin ve dgrencinin temizlik konusunda titiz olmasi
3.5.1.5.4. SD’ nin Bireysel Danismanlik Siireci

0. Ay

> Ilk tanisma ve zelliklerini tanima

» Anne ile tanigma ve goriisme

> Ogrenci ile bazen her giin, bazen de giin asir1 yiiz yiize goriisme
» Baglangi¢ idrar analizleri ve Ogrencinin verdigi bilgiler, doldurdugu anket
sonucuna gore hedef belirleme

> IYE’ larna neden olan etmenleri ortadan kaldirmak icin ilk yonlendirme

228



> Ogrenci ve anne ile yiiz yiize goriismelerle istendik davranis olusturma ile ilgili
Oneri ve yonlendirme

» Bol sivi almas1 ve gereksinim duydugu her teneffiiste tuvalete gitmesi gerektigi
anlatild1. Idrarmi ve biiyiik abdestini tutmamasi gerektigi anlatildi.

» Tuvalete girmeden Once ve tuvaletten ciktiktan sonra ellerini su ve sabunla
yikamasi gerektigi anlatildi. Ellerini ne zaman ve nasil yikayacag: birlikte lavaboda
yapilarak gosterildi.

» Tuvaletini yaptiktan sonra nasil taharetlenecegi hem 6grenciye hem de annesine
anlatildi. Tuvalet kagidini ¢antasinda bulundurmas: gerektigi konusunda anne ile
goriisme yapildi.

1. Ay

> Ogrenci ile her giin ya da giin asir1 goriismeler devam etti.

» Anne ile istedigi zaman goriismeler devam etti. Evde ve okulda rahatlayana kadar
anne takip etti.

> Idrar tutma, biiyiik abdestini tutma, az sivi alma davranislar1 devam ettigi icin
ogrenci ve anne ile tekrar goriisiildii, degisiklik gozlenmedi.

2. Ay

> Ogrenci evde yaptiklarini anlatiyor ama okulda idrar ve biiyiikk abdest tutma
davranislar1 devam etti.

> Ogrenci kendisinden beklenen istendik davranislari okulda yapmadi.

> Idrar analiz sonucunda idrarinda iireme oldugu icin cocuk sagligi ve hastaliklar
uzmanina gitti ve IYE nedeniyle ila¢ tedavisi aldi. Idrarinda yanma, idrar yaparken
agr1 sikayetlerinden rahatsiz oldugu icin benimle goriismelerde beni dikkatle dinledi

ve soOylediklerimi uygulamaya basladi. Cantasinda su sisesi ve tuvalet kagidi
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bulundurdu ve gerektiginde kullandi. Gereksinim duydugu her teneffiiste tuvalete
gitti.

3. Ay

» Okul tuvaletlerini kirli goriirse temizliginin yapilmas1 konusunda talepte
bulunabiliyor.

» Kendisinden beklenen istendik davraniglar konusunda duyarlilik kazandi.

> Idrar analizleri sonucunda da ¢aligma siiresince iireme olmadi ve IYE gecirmedi.

Tablo 87. SD’ nin Bireysel Damsmanlik Siirecinde Izlenen idrar Analizi Sonuclar

Idrar Analizi 0. Ay 1. Ay 2. Ay 3. Ay
Idrarda koloni 10000 koloni 2 koloni | 100000 koloni Yok
Ureyen mikroorganizma | Stafilakok Yok Escherichia Coli | Yok

Genel Sonug: 5- SD, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmasi igin
istendik davranis olusturmada bireysel danigmanlik siirecinde baslangicta kendi
aliskanliklarindan vazgecmek istemedi ve 2. ayda IYE gecirdi ve yarar gormedi.
Ancak IYE gecirdikten sonra bireysel damsmanlik siirecinde kendisine anlatilan

istendik davraniglar1 yapmaya baslad.

3.5.1.6.Dosya No: 6 - ZAU
3.5.1.6.1. ZAU’ niin Bireysel Damsmanhk Tanilama Formu
I. Sosyo-Demografik Ozelliklere iliskin Tanmilama:
1. Smf: 3
2. Yas: 9
3. Cinsiyet: Erkek
4. Annenin Egitim Durumu: Lise mezunu
5. Babanin Egitim Durumu: Lise mezunu

6. Kardes Sayisi: 1
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7. Ailenin gelir durumu: Gelir gidere denk

8. Beden Kitle Indeksi: 14,81 kg./m? normal

9. Ailede idrar yolu ile ilgili sorun olma durumu: Annesi sistit
10. Gece Idrar yapmak I¢in Tuvalete Gitme Durumu: Gidiyor
11. Gece Idrar Kagirma Durumu: Kagirmiyor

12. Gece Idrar Kacirdiginda Kendini Algilama Durumu:

13. Uzun Siire Idrarin1 Tutup Kagirma Durumu: Kagirmiyor

14. Uzun Siire Idrarmm Tutup Kacirma Durumunda Tutumu: Hemen i¢c camasirim

degistiriyor

15. Idrar Kagiracagini Hissettigi Zaman Tutumu: Hig bir sey yapmiyor

16. Siinnet Olma Durumu: Siinnet olamamis

17. Daha Once IYE Gegirme Durumu: Gegirmemis

18. IYE Nedeni ile ilag Alma Durumu: fla¢ kullanmanus

IL. (")grencilerin Idrar Yapma Ahskanhg ve Hijyenik Uygulamalari:

19. Tuvaletten Once Ellerini Yikama Durumu: Bazen yikiyor

20. Tuvaletten Sonra Ellerini Yikama Durumu: Her ikisinde de vikiyor

21. Ellerini Yikama Malzemesi: Su ve sabun

22. Idrarm Yaptiktan Sonra Taharetlenme Durumu: _Taharetleniyor

23. Taharetlenme Yonii: Onden arkaya dogru

24. Taharetlendikten Sonra Kurulanma Durumu: Tuvalet kagidi ile kurulanivor

25. Diski Yaptiktan Sonra Temizlenme Durumu: Tuvalet kagidi ile temizleniyor

26. Diski Yaptiktan Sonra Taharetlenme Yonii: Onden arkaya dogru

27. Okulda ya da Ev Disinda Idrar Tutma Durumu: _Tutuyor
28. Okulda ya da Ev Disinda Diski Tutma Durumu: _Tutuyor

29. Idrar Tutma Siiresi: 4 ders (eve gidene kadar)
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30. Genelde Giinliik S1vi Alma Bardak Sayisi:  7-8 Bardak

31. I¢ Camasir1 Degistirme Sikligr: Iki giinde bir

III. Ogrencilerin IYE Belirti ve Bulgularim Tanilama:

32. Idrar Yaparken Yanma Hissi: Olmuyor

33. Idrar Yaparken Agri Hissi: Olmuyor

34. Kotii Kokulu idrar Yapma Durumu: Var

35. Koyu Renkte Idrar Yapma Durumu: Olmuyor

36. Genelde Giinliik Idrar Yapma Sayis1: 1-3 Kez

37. Bel ya da Karin Bolgesinde Agri Olma Durumu: QOlmuyor

38. Sik sik Tuvalete Gitme Ihtiyaci Oldugu Halde, Az Miktarda Idrar Yapma
Durumu: Olmuyor

IV. Tuvalet Olanaklarii Algilamasim1 Tamlama:

39. Okulunuzdaki tuvalet sayisi, her ihtiya¢ duydugunuzda girmenizi sagliyor mu?
Evet

40. Okulunuzdaki tuvaletler cok dolu oldugu icin ihtiya¢ duydugunuz teneffiiste
girmenizi engelliyor ve tuvaletinizi yapmadan derse girdiginiz oluyor mu? QOluyor
41. Okuldaki tuvaletlerde her zaman su bulunuyor mu? Evet

42. Okuldaki tuvaletlerde her zaman sabun bulunuyor mu? Evet

43. Okuldaki tuvaletlerde her zaman tuvalet kagidi bulunuyor mu? Hayir

44. Okuldaki tuvaletlerde her zaman kagit havlu bulunuyor mu? Hayir

45. Okuldaki tuvaletlerde arkadaslarinizin kapiy1 acarak ya da acayip sesler ¢ikararak
sizi huzursuz ettigi oluyor mu? Hayir

46. Okulunuzda kizlarm ve erkeklerin tuvaletleri ayri m1? Evet

47. Okuldaki tuvaletler sizce temiz mi? Evet

48. Tuvalet smifiniza yakin mi? Tuvalet sinifima ¢ok yakin
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49. Tuvaletinizi okulda yapamadiginiz icin eve gittiginiz oluyor mu? Oluyor

50. Siz tuvaletteyken tuvalet kapisini agan oluyor mu? Oluyor

51. Tuvalete gireceginiz saatte temizlik yapilmasi nedeniyle tuvalete giremediginiz
oluyor mu? Qluyor

52. Okuldaki tuvalette bosaltim ihtiyacimizi karsilarken herhangi bir sorun yasiyor

musunuz? Hicbir sorunla karsilasmiyorum.

53. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini digkinizi yapmak icin kullanir
mismiz? Evet
54. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini idrar yapmak icin kullanir

misiniz? Her zaman rahathkla kullanivorum

V. Ogrencilerin Okul Tuvaletlerinde Gormek istedikleri iyilestirmeler:
55. Okulunuzdaki tuvaletlerde hangi iyilestirmeleri gormek istersiniz?

Tuvaletteyken arkadaslarim rahatsiz etmemeli

Tuvaletlerin kapaisi kilitlenebilir olmah

Tuvaletler daha sik temizlenmeli

Tuvaletlerde siirekli sabun, tuvalet kagidi ve kagit havlu bulunmah

Temiz ve calisir durumda olmah

Tuvaletlerde kokuyu disa atan aspiratorler bulunmah

Sifonlar calisir durumda olmah

VI Ogrencilerin idrar Analiz Sonuclarim Tamlama:
56. Idrarda Lokosit: Yok

57. Idrar kiiltiiriinde iireme: 4000 koloni

58. Idrar kiiltiiriinde iireyen mikroorganizma: Stafilakok

3.5.1.6.2. ZAU’ niin Goriisme Ham Verileri
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Saglk Oonemlidir. Saglik hasta olmamak demektir. Temizlikle saglk arasinda
iligki vardir. Temiz olmayan yerlerden ellerimizle mikrop bize bulasir. Ellerimizle
yemek yerken mikroplar icimize girer ve bizi hasta eder.

Hastalik, hasta olmak demektir.

Enfeksiyon (iltihap) demek, mikroplarin viicudumuza girerek hastalik yapmasi
demektir. Mikroplar viicudumuza kirli yerlerden ellerimize bulasarak, elimizden de
yemek yerken agzimizdan ya da tuvaletten bulasabilir. IYE, idrarimiza mikroplarmn
bulagmas1 demektir. Daha 6nce IYE, ama annem ve ablam gegirdikleri i¢in IYE’ nun
ne oldugunu biliyorum. Bu enfeksiyonun tuvalete girmeden Once ve tuvaletten
ciktiktan sonra el yikamayla bir ilgisi var. Bu enfeksiyonun tuvaletini yaptiktan sonra
taharetlenmeyle bir ilgisi var. Bu enfeksiyonun tuvaletini yaptiktan sonra
kurulanmayla bir ilgisi var. Islak kalirsak bizi rahatsiz eder. Bu enfeksiyonun i¢
camasirini degistirmeyle bir ilgisi var. Bu enfeksiyonun idrar tutmayla bir ilgisi var mi
bilmiyorum. Hi¢ giindiiz idrar kagirdigim olmuyor. Hi¢ gece farkina varmadan idrar
kacirdigim da olmuyor. Ogretmen korkusundan dolayr hi¢ idrarimi kagirmadim.
Ogretmenimi seviyorum. Hig idrar kagirdiktan sonra 1slak i¢c ¢camasiriyla bekledigim
olmadi. Giinde 7-8 bardak su, 2-3 bardak siit, 1-2 bardak meyve suyu gibi igecekler
iciyorum.

Temizlik, temiz olmak, kirli yerleri temizlemek demektir. Su ve sabunla
temizlik yapilir. Tuvalete girmeden ©Once eller yikanmali. Ben ellerimi tuvalete
girmeden Once bazen yikiyorum. Tuvalete girmeden Once elleri yikamak gerekli ama
ellerim temiz diye acele de edersem yikamay1 unutuyorum.

Taharetlenme, tuvaletimizi yaptiktan sonra temizlenmedir. Ben taharetlenmeyi

idrar yapmus isem tuvalet kagidi ile idrar yaptigim yeri silerek yapiyorum. Idrar
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yaptiktan sonra idrar yeri temizlenmeli. Idrar yaptiktan sonra kurulanmali. Ciinkii
1slak kalmamaliy1z.

Tuvaletten ¢iktiktan sonra el yitkanmali. Ben ellerimi su ve sabunla yikiyorum.

Diskimi yaptiktan sonra tuvalet kagidi ile arkadan One silerek temizliyorum,
bazen de su ile temizliyorum, sonra da tuvalet kagid1 ile kurulaniyorum.

Idrar tutma, idrarmm yapmayip, kendini sikarak bekletmektir. Ben idrarimi
tutmuyorum. Idrarim oldugu halde idrar yapmay1 ertelemiyorum.

Digkimi tutmuyorum, ama bazen tutmak zorunda kaliyorum. Digkim oldugu
halde digk1 yapmay1 bazen erteliyorum.

Genellikle 2 saat ara ile tuvalete giderim. Tuvaletlerin temiz olmamasi
nedeniyle idrarimi tuttugum oluyor ama baska tuvalete gidiyorum. Taharetlenme i¢in
gerekli malzemelerin (su, tuvalet kagidi) bulunmamasi nedeniyle idrarmmi tuttugum
olmuyor. Ciinkii her giin ¢antamda getiriyorum. Ev disindaki tuvaletleri kullanmak
istemedigim  i¢in idrarmm tuttuum oluyor. Ev disindaki tuvaletleri annem
kullanmam istemedigi ic¢in idrarimi tuttugum oluyor. Tuvaletlerin kapisi iceriden
kilitlenemedigi i¢in idrarimi tuttugum olmuyor. Okulda arkadaslarim tuvaletteyken
acele ettirdikleri icin tuvalete girmeyip idrarimi bazen tuttugum oluyor. Tuvaletler
kotii koktugu icin tuvalete girmeyip idrarimi tuttugum oluyor.

Giinde yaklagik 7-8 bardak su, 2-3 bardak siit, 1-2 bardak meyve suyu gibi
icecekler iciyorum.

Tuvalete girmeden Once bazen, tuvaletten ¢iktiktan sonra her zaman ellerimi su
ve sabun ile yikiyorum.

Tuvalete girdikten sonra idrarimi yapmus isem tuvalet kagidi ile siliyorum.
Diskimi yapmis isem bazen tuvalet kagidi ile siliyorum, bazen de su ile yikayip tuvalet

kagidi ile kurulaniyorum.
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Idrarim oldugu halde idrar yapmayi bazen 1-2 saat kadar erteliyorum.
Diskim oldugu halde digki yapmayir bazen okuldan eve gidene kadar
erteliyorum.
Iki giinde bir i¢ ¢amasirim degistiririm.
Genellikle 2-3 saatte bir tuvalete giderim.
Hig idrar kacgirdiktan sonra 1slak i¢ camasiriyla bekledigim olmadi.
I¢ camasirlarimi pamuklu giyerim.
3.5.1.6.3. ZAU’ niin SWOT Analizi Sonuclan
S: Strenght: Giiclii yonleri
» Saglik, hastalik, temizlik kavramlarii bilmesi
» Mikroplarin hastalik yapabilecegini ve insana mikroplarmn bulagma yollarini
bilmesi
» Kendisine soylenilenleri anlamasi ve uygulamasi
> Daha 6nceden annesi ve ablas1 IYE gegirdikleri i¢in dikkatli olmas1
» Annenin ve dgrencinin temizlik konusunda titiz olmasi
W: Weakness: Zayif yonleri
> 1YE’ larina neden olan etmenler konusunda bilgi eksikligi
O: Oppottunity: Firsatlar
» Bireysel danigmanlik programina istekli katilim
» Annesinin de 0grenciye yardimci olma istegi
» Smif 6gretmeninin bu konuda duyarlilig1
» Okul idaresinin ve temizlik kuliibiindeki Ogretmeninin okul tuvaletlerinin
kosullarini iyilestirme yoniindeki ¢abasi
T: Threat: Tehditleri

» Okulda her zaman sabun, tuvalet kagidi olmamasi
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» Okul tuvaletlerinin kirli olmas1 ya da kotii kokmasi

» Diskisim bazen de olsa tutmasi

> Idrarim ve diskisini yaptiktan sonra taharetlenmemesi

» Tuvalete girmeden Once ellerini su ve sabun ile yitkamamasi

3.5.1.6.4. ZAU’ niin Bireysel Damsmanhk Siireci

0. Ay

> IIk tanisma ve 6zelliklerini tanima

» Anne ile tanigma ve goriisme

> Ogrenci ile bazen her giin, bazen de giin asir1 yiiz yiize goriisme

» Baglangi¢ idrar analizleri ve Ogrencinin verdigi bilgiler, doldurdugu anket
sonucuna gore hedef belirleme

> 1YE’ larina neden olan etmenleri ortadan kaldirmak icin ilk yonlendirme

> Ogrenci ve anne ile yiiz yiize goriismelerle istendik davrams olusturma ile ilgili
Oneri ve yonlendirme

» Bol s1vi almasi ve gereksinim duydugu her teneffiiste tuvalete gitmesi gerektigi
anlatild1. Idrarmi ve digkisini tutmamasi gerektigi anlatildu.

» Tuvalete girmeden Once ve tuvaletten ciktiktan sonra ellerini su ve sabunla
yikamasi1 gerektigi anlatildi. Ellerini nasil yikayacagi lavaboda uygulamali olarak
ogretildi.

» Tuvaletini yaptiktan sonra nasil taharetlenecegi hem 6grenciye hem de annesine
anlatildi. Tuvalet kagidini ¢antasinda bulundurmas: gerektigi konusunda anne ile
goriisme yapildi.

1. Ay

> Ogrenci ile her giin ya da giin asir1 goriismeler devam etti.

» Anne ile istedigi zaman goriigmeler devam etti. Evde annesi ¢cocugu izledi.
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2. Ay

> Ogrenci yaptiklarini anlatmaya basladu.

> Ogrenci kendisinden beklenen istendik davranislar1 yapabiliyor.

» Okul tuvaletlerini kirli goriirse temizliginin yapilmasi konusunda yetkililerden
talepte bulunabiliyor.

3. Ay

> Ogrenci kendisinden beklenen istendik davranislarini siirdiiriiyor.

> Istendik davramislar konusunda duyarlilik kazand.

> Idrar analizleri sonucunda da ¢aligma siiresince iireme olmadi ve IYE gecirmedi.

Tablo 88. ZAU’ niin Bireysel Damsmanlik Siirecinde izlenen idrar Analizi Sonuclar

Idrar Analizi 0. Ay 1. Ay 2.Ay | 3.Ay
Idrarda koloni 4000 koloni 1000 koloni Yok Yok
Ureyen mikroorganizma | Stafilakok Stafilakok Yok Yok

Genel Sonug: 6- ZAU, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmas igin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.

3.5.1.7.Dosya No: 7 - ZB

3.5.1.7.1. ZB’ nin Bireysel Damismanhk Tanilama Formu
I. Sosyo-Demografik Ozelliklere iliskin Tanmilama:

1. Siif: 4

2. Yas: 10

3. Cinsiyet: Kiz

4. Annenin Egitim Durumu: QOrtaokul mezunu

5. Babanin Egitim Durumu: Ilkokul mezunu

6. Kardes Sayisi: 1

7. Ailenin gelir durumu: Gelir gidere denk
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8. Beden Kitle indeksi: 10,90 kg./m? zayif

9. Ailede idrar yolu ile ilgili sorun olma durumu: Yok

10. Gece Idrar yapmak I¢in Tuvalete Gitme Durumu: Her gece gidiyor

11. Gece Idrar Kagirma Durumu: Kagirmiyor
12. Gece Idrar Kagirdiginda Kendini Algilama Durumu:
13. Uzun Siire Idrarin1 Tutup Kag¢irma Durumu: Kagiriyor

14. Uzun Siire Idrarin1 Tutup Kag¢irma Durumunda Tutumu: Okulda veya ev

disinda oldugu icin bir sey yapamiyor.

15. Idrar Kagiracagini Hissettigi Zaman Tutumu: Hig bir sey yapmiyor

16. Daha Once IYE Gegirme Durumu: 2’den daha fazla kez gecirmis

17. IYE Nedeni ile flag Alma Durumu: Ila¢ kullanmis

IL. (")grencilerin Idrar Yapma Ahskanhg ve Hijyenik Uygulamalari:
18. Tuvaletten Once Ellerini Yikama Durumu: Bazen yikiyor

19. Tuvaletten Sonra Ellerini Yikama Durumu: Her ikisinde de vikivor.

20. Ellerini Yikama Malzemesi: Bazen su ve sabun, bazen sadece su ile

21. Idrarm Yaptiktan Sonra Taharetlenme Durumu: Taharetleniyor

22. Taharetlenme YOnii: Arkadan one

23. Taharetlendikten Sonra Kurulanma Durumu: Tuvalet kagidi ile kurulanivor

24. Diski Yaptiktan Sonra Temizlenme Durumu: Su ve tuvalet kagidi

ile temizleniyor

25. Diski Yaptiktan Sonra Taharetlenme YoOnii: Her iki yonde
26. Okulda ya da Ev Disinda Idrar Tutma Durumu: Tutuyor
27. Okulda ya da Ev Disinda Diski Tutma Durumu: Tutuyor

28. Idrar Tutma Siiresi: 4 ders ( Eve gidene kadar)

29. Genelde Giinliik Sivi Alma Bardak Sayis1: 7-8 Bardak
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30. i¢ Camagir1 Degistirme Sikligi: Her giin

III. Ogrencilerin IYE Belirti ve Bulgularim Tanilama:

31. Idrar Yaparken Yanma Hissi: Var

32. Idrar Yaparken Agr1 Hissi: Var

33. Kotii Kokulu idrar Yapma Durumu: Var

34. Koyu Renkte idrar Yapma Durumu: Var

35. Genelde Giinliik Idrar Yapma Sayis:: 1-3 Kez

36. Bel ya da Kari Bolgesinde Agri Olma Durumu: Qluyor

37. Sik sik Tuvalete Gitme Ihtiyact Oldugu Halde, Az Miktarda Idrar Yapma
Durumu: Bazen

IV. Ogrencilerin Okul Tuvalet Olanaklarim Algilamasim1 Tamlama:

38. Okulunuzdaki tuvalet sayisi, her ihtiya¢ duydugunuzda girmenizi sagliyor mu?
Evet

39. Okulunuzdaki tuvaletler ¢cok dolu oldugu icin ihtiyag duydugunuz teneffiiste
girmenizi engelliyor ve tuvaletinizi yapmadan derse girdiginiz oluyor mu? Oluyor
40. Okuldaki tuvaletlerde her zaman su bulunuyor mu? Evet

41. Okuldaki tuvaletlerde her zaman sabun bulunuyor mu? Evet

42. Okuldaki tuvaletlerde her zaman tuvalet kagidi bulunuyor mu? Hayir

43. Okuldaki tuvaletlerde her zaman kagit havlu bulunuyor mu? Hayir

44. Okuldaki tuvaletlerde arkadaslarinizin kapiy1 acarak ya da acayip sesler ¢ikararak
sizi huzursuz ettigi oluyor mu? Evet

45. Okulunuzda kizlarm ve erkeklerin tuvaletleri ayri m1? Evet

46. Okuldaki tuvaletler sizce temiz mi? Bazen

47. Tuvalet smnifiniza yakin mi1? Tuvalet simifima orta derecede uzak

48. Tuvaletinizi okulda yapamadigniz i¢in eve gittiginiz oluyor mu? Evet
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49. Siz tuvaletteyken tuvalet kapisini acan oluyor mu? Hayir

50. Tuvalete gireceginiz saatte temizlik yapilmasi nedeniyle tuvalete giremediginiz
oluyor mu?  Qluyor

51. Okuldaki tuvalette bosaltim ihtiyacimzi karsilarken herhangi bir sorun yasiyor

musunuz? Tuvaletlerin bos olup olmadigin kontrol eden 68renciler oldugu

ici, kapinin Kkilitlenmemesi beni rahatsiz edivor.

52. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini diskinizi yapmak icin kullanir
mismiz? Havyir
53. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini idrar yapmak icin kullanir

misiniz? Her zaman rahathkla kullanivorum

V. Ogrencilerin Okul Tuvaletlerinde Gormek istedikleri iyilestirmeler:
54. Okulunuzdaki tuvaletlerde hangi iyilestirmeleri gormek istersiniz?

Tuvaletteyken arkadaslarim rahatsiz etmemeli

Tuvaletlerin kapaisi kilitlenebilir olmah

Tuvaletler daha sik temizlenmeli

Tuvaletlerde siirekli sabun, tuvalet kagidi ve kagit havlu bulunmah

Temiz ve calisir durumda olmah

Tiim tuvaletler 6zel olmah

Tuvaletlerde kokuyu disa atan aspiratorler olmah

Sifonlar calisir durumda olmah

VI Ogrencilerin idrar Analiz Sonuclarim Tamlama:
55. Idrarda Lokosit: Yok

56. Idrar kiiltiiriinde iireme: 4000 koloni

57. idrar kiiltiiriinde iireyen mikroorganizma: Stafilakok

3.5.1.7.2. ZB’ nin Goriisme Ham Verileri
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Saghk Onemlidir. Kuvvetli olmak, hareketli olmak ve saglikli bir ortam
demektir. Temizlikle saglik arasinda iliski vardir. Kirli yerlere dokunup, ellerimizi
yikamadan yemek yersek, tuvaletten ciktiktan sonra ellerimizi yikamazsak
viicudumuza mikrop girer ve sagligimiz bozulur.

Hastalik, mikroplarin viicudumuza girerek bizi hasta etmesidir. Mikroplar
kizamik, kabakulak gibi hastaliklara neden olur.

Enfeksiyon (iltihap) demek, hastalik demektir. Viicudumuza giren mikroplarin
bizi hasta etmesidir. IYE, idrarimiza mikrop bulasip, bizi hasta etmesidir. Daha 6nce
IYE gecirdim. Bence bunun nedeni mikroplarmn idrarima bulasmasi. Bu enfeksiyonun
tuvalete girmeden Once ve tuvaletten ciktiktan sonra el yikamayla bir ilgisi var. Bu
enfeksiyonun tuvaletimi yaptiktan sonra taharetlenmeyle bir ilgisi var. Bu
enfeksiyonun tuvaletimi yaptiktan sonra kurulanmayla bir ilgisi var m1 bilmiyorum,
belki olabilir. Bu enfeksiyonun i¢ camasirimi degistirmeyle bir ilgisi yok. Bu
enfeksiyonun idrar tutmayla bir ilgisi var mi bilmiyorum. Ama ben idrarimi
tutuyorum. Bazen giindiiz idrar kagirdi§im az da olsa oluyor. Hi¢ gece farkina
varmadan idrar kacirdigim olmuyor. Ogretmen korkusundan dolayr hi¢ idrarimi
kacrrmadim. Hi¢ idrar kacirdiktan sonra islak i¢ camasiriyla bekledigim olmuyor.
Giinde yaklasik 6 bardak su, 2 bardak siit, 1 bardak meyve suyu i¢ciyorum.

Temizlik, elimizin, bulundugumuz ortamin temiz olmasi, giizel kokmasidir.

Tuvalete girmeden Once el yikanmali. Ben tuvalete girmeden Once bazen
ellerimi yikiyorum. Bence gerekli. Ciinkii elimize mikrop bulagmis olabilir. Tuvalete
girmeden Once ellerimi yikamama nedenim okulda lavabolarin kirli olmasi.

Taharetlenme, tuvaletimizi yaptiktan sonra temizlenmedir. Taharetlenmeyi ben
tuvalet kagidi ile silerek yapiyorum. Yikamak istiyorum ama i¢ine su konan taslar

kirli oluyor, kullanamiyorum. Idrar yaptiktan sonra idrar yeri temizlenmeli. Ben
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temizliyorum. Idrar yaptiktan sonra kurulanmali, 1slak kalmamaliyiz. Ciinkii ic
camasirimiz 1slanabilir. Ben kurulaniyorum.

Tuvaletten ¢iktiktan sonra el yikanmali. Ben ellerimi su ve sabun ile yikiyorum
ama bazen sabun bulunmuyor, sadece su ile yikamak zorunda kaliyorum.

Diskimi yaptiktan sonra asagidan yukariya dogru elimle yikiyorum, tuvalet
kagidi ile kurulaniyorum.

Idrar tutma, idrarm geldigi halde yapmamak, bekletmektir. Ben idrarimi az
geldi ise tutuyorum. idrarim oldugu halde idrar yapmay1 evde, okulda, oyun oynarken,
disarida erteliyorum.

Digskimi tutuyorum. Digkim oldugu halde okulda, oyun oynarken, disarida isem
disk1 yapmay1 erteliyorum.

Genellikle 3-4 saatte bir idrara cikiyorum ama bu aralar az ve sik idrara
cikiyorum. Okulda ve disarida iken tuvaletlerin temiz olmamas1 nedeniyle idrarimi
tuttugum oluyor. Taharetlenme icin gerekli malzemelerin (su, tuvalet kagidi)
bulunmamas1 nedeniyle okulda ve disarida iken idrarimi tuttugum oluyor. Ev
disindaki tuvaletleri kullanmak istemedigim  i¢in idrarmmi tuttugum oluyor.
Tuvaletlerin kapis1 iceriden kilitlenemedigi i¢in idrarimi tuttugum oluyor. Okulda
arkadaslarim tuvaletteyken acele ettirdikleri icin tuvalete girmeyip idrarim tuttugum
oluyor, ama bu okulda daha az, daha onceki okulumda hi¢ tuvalete gidemiyordum ve
IYE oldum, ila¢ tedavisi oldum. Okulda ve disarida tuvaletler kotii koktugu icin
tuvalete girmeyip idrarimi tuttugum oluyor. Okulda tuvaletler sinifimiza uzak oldugu
icin tuvalete girmeyip idrarimi tuttugum olmuyor. Ciinkii tuvaletler smifimiza uzak
degil.

Giinde yaklasik 6 bardak su, 2 bardak siit, 1 bardak meyve suyu iciyorum.
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Tuvalete girmeden Once bazen, tuvaletten ciktiktan sonra her zaman su ile
sabun varsa su ve sabun ile ellerimi yikiyorum.
Tuvalete girdikten sonra tuvalet kagidi ile asagidan yukariya dogru silerek
temizlik yapiyorum, 1slak kalmiyorum.
Idrarim oldugu halde okulda isem eve gidene kadar idrar yapmay1 erteliyorum.
Digskim oldugu halde okulda isem eve gidene kadar digki yapmay1 erteliyorum.
Her giin i¢ camasirimi degistiririm.
Genellikle giinde 4-5 kez idrar yapmak i¢in, 1 kez biiyiik abdest yapmak icin
tuvalete giderim.
Hig idrar kagirdiktan sonra 1slak i¢ camasiriyla bekledigim olmadi.
I¢ camasirlarimi pamuklu giyerim.
3.5.1.7.3. ZB’ nin SWOT Analizi Sonuclan
S: Strenght: Giiclii yonleri
» Saglik, hastalik, temizlik kavramlarimi bilmesi
» Mikroplarin hastalik yapabilecegini ve insana mikroplarmm bulagma yollarini
bilmesi
» Kendisine soylenilenleri anlamasi ve uygulamasi
» Annenin ve dgrencinin temizlik konusunda titiz olmasi
W: Weakness: Zayif yonleri
» Zayif olmasi
> 1YE’ larina neden olan etmenler konusunda bilgi eksikligi
» Bodrum katindaki tuvalete tek basina gitmekten korkmasi (bir kere kurbaga
gormiis ve ¢cok korkmus)
O: Oppottunity: Firsatlar

» Bireysel danigmanlik programina istekli katilim
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» Annesinin de 0grenciye yardimci olma istegi

» Smif 6gretmeninin bu konuda duyarlilig1

» Okul idaresinin ve temizlik kuliibii 6gretmeninin okul tuvaletlerinin kosullarini
tyilestirme yoniindeki cabasi

T: Threat: Tehditleri

» Okulda her zaman sabun, tuvalet kagidi olmamasi

» Okul tuvaletlerinin kirli olmas1 ya da kotii kokmasi

> Idrarim ve biiyiik abdestini tutmasi

> Idrarim ve biiyiik abdestini yaptiktan sonra taharetlenmemesi

» Tuvalete girmeden Once ellerini su ve sabun ile yikamamasi

> Daha onceden IYE gecirmis olmasi

> Idrar yaparken agrisinin olmasi, az ve sik idrar yapma istegi

3.5.1.7.4. ZB’ nin Bireysel Damismanhk Siireci

0. Ay

> Ilk tanisma ve ozelliklerini tanima

» Anne ile tanigma ve goriisme

> Ogrenci ile bazen her giin, bazen de giin asir1 yiiz yiize goriisme

» Baslangi¢ idrar analizleri ve Ogrencinin verdigi bilgiler, doldurdugu anket
sonucuna gore hedef belirleme

> IYE’ larina neden olan etmenleri ortadan kaldirmak icin ilk yonlendirme

> Ogrenci ve anne ile yiiz yiize goriismelerle istendik davrams olusturma ile ilgili
Oneri ve yonlendirme

» Bol s1vi almas1 ve gereksinim duydugu her teneffiiste tuvalete gitmesi gerektigi

anlatild1. Idrarmi ve biiyiik abdestini tutmamasi gerektigi anlatildi.
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» Tuvalete girmeden Once ve tuvaletten ciktiktan sonra ellerini su ve sabunla
yikamasi1 gerektigi anlatildi. Ellerini nasil yikayacagi lavaboda uygulamali olarak
ogretildi.

» Tuvaletini yaptiktan sonra nasil taharetlenecegi hem 6grenciye hem de annesine
anlatildi. Tuvalet kagidini ¢antasinda bulundurmas: gerektigi konusunda anne ile
goriisme yapildi

1. Ay

> Ogrenci ile her giin ya da giin asir1 goriismeler devam etti.

» Anne ile istedigi zaman goriigmeler devam etti. Evde ¢cocugu annesi izledi.

2. Ay

> Ogrenci yaptiklarini anlatmaya basladi.

> Ogrenci kendisinden beklenen davranislar1 yapabiliyor.

» Okul tuvaletlerini kirli goriirse temizliginin yapilmas1 konusunda talepte
bulunabiliyor.

3. Ay

> Ogrenci kendisinden beklenen istendik davramslarini siirdiiriiyor.

> Istendik davramslar konusunda duyarlilik kazandi.

> Idrar analizleri sonucunda da ¢alisma siiresince iireme olmad1 ve IYE gecirmedi.

Tablo 89. ZB’ nin Bireysel Damsmanlik Siirecinde izlenen idrar Analizi Sonuclar

Idrar Analizi 0. Ay 1. Ay 2. Ay 3. Ay
Idrarda koloni 4000 koloni 23000 koloni 3000 koloni 1000 koloni
Ureyen mikroorganizma Stafilakok Stafilakok Stafilakok Stafilakok

Genel Sonug: 7- ZB, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmas: igin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinde yarar gordii.
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3.5.1.8. Dosya No: 8 - OE

3.5.1.8.1. OE’ nin Bireysel Damsmanhk Tanilama Formu

I. Sosyo-Demografik Ozelliklere iliskin Tanmilama:
1. Sif: 4
2. Yas: 10

3. Cinsiyet: Erkek

4. Annenin Egitim Durumu: ilkokul mezunu

5. Babanin Egitim Durumu: lkokul mezunu

6. Kardes Sayisi: 1

7. Ailenin gelir durumu: Gelir giderden az

8. Beden Kitle indeksi: 13,56 kg./m? zavif

9. Ailede idrar yolu ile ilgili sorun olma durumu: Annesinin bobrek rahatsizligi var

10. Gece Idrar yapmak i¢in Tuvalete Gitme Durumu: Her gece gidiyor

11. Gece Idrar Kagirma Durumu: Kagiriyor
12. Gece Idrar Kacirdiginda Kendini Algilama Durumu: Utamiyor

13. Uzun Siire Idrarin1 Tutup Kagirma Durumu: Bazen kagiriyor

14. Uzun Siire Idrarini Tutup Kag¢irma Durumunda Tutumu: Okulda veya ev disinda

oldugu icin i¢c camasirini degistiremiyor.

15. Idrar Kagiracagini Hissettigi Zaman Tutumu: Hig bir sey yapmiyor

16. Siinnet Olma Durumu: Siinnet olmus

17. Daha Once IYE Gegirme Durumu: 2 kez gecirmis

18. IYE Nedeni ile flag Alma Durumu: Ila¢ kullanmis

IL. (")grencilerin Idrar Yapma Ahskanhg ve Hijyenik Uygulamalari:
19. Tuvaletten Once Ellerini Yikama Durumu: Yikamiyor

20. Tuvaletten Sonra Ellerini Yikama Durumu: Her ikisinde de vikiyor
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21. Ellerini Yikama Malzemesi: Su ve sabun

22. Idrarm Yaptiktan Sonra Taharetlenme Durumu: _Taharetleniyor

23. Taharetlenme Yonii: Onden arkaya

24. Taharetlendikten Sonra Kurulanma Durumu: Kiiciik havlu ile kurulanivor

25. Diski Yaptiktan Sonra Temizlenme Durumu: Su ve tuvalet kadidi ile

temizleniyor

26. Diski Yaptiktan Sonra Taharetlenme Yonii: Her iki yonde
27. Okulda ya da Ev Disinda Idrar Tutma Durumu: _Tutuyor
28. Okulda ya da Ev Disinda Diski Tutma Durumu: Tutuyor

29. Idrar Tutma Siiresi: 4 ders (eve gidene kadar)

30. Genelde Giinliik S1ivi Alma Bardak Sayisi: 1-2 Bardak

31. Ic Camasir1 Degistirme Sikligi: Haftada bir kez

III. Ogrencilerin IYE Belirti ve Bulgularim Tanilama:

32. Idrar Yaparken Yanma Hissi: Var

33. Idrar Yaparken Agr1 Hissi: Evet

34. Kotii Kokulu idrar Yapma Durumu: Var

35. Koyu Renkte Idrar Yapma Durumu: Var

36. Genelde Giinliik Idrar Yapma Sayis1: 1-3 Kez

37. Bel ya da Karm Bolgesinde Agr1 Olma Durumu: Evet

38. Sik sik Tuvalete Gitme Ihtiyact Oldugu Halde, Az Miktarda Idrar Yapma
Durumu: Evet

IV. Ogrencilerin Okul Tuvalet Olanaklarim Algilamasim Tamlama:

39. Okulunuzdaki tuvalet sayisi, her ihtiya¢ duydugunuzda girmenizi sagliyor mu?

Saglamiyor
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40. Okulunuzdaki tuvaletler cok dolu oldugu icin ihtiya¢ duydugunuz teneffiiste
girmenizi engelliyor ve tuvaletinizi yapmadan derse girdiginiz oluyor mu? Oluyor
41. Okuldaki tuvaletlerde her zaman su bulunuyor mu? Evet

42. Okuldaki tuvaletlerde her zaman sabun bulunuyor mu? Yok

43. Okuldaki tuvaletlerde her zaman tuvalet kagidi bulunuyor mu? Hayir

44. Okuldaki tuvaletlerde her zaman kagit havlu bulunuyor mu? Hayir

45. Okuldaki tuvaletlerde arkadaslarinizin kapiy1 acarak ya da acayip sesler ¢ikararak
sizi huzursuz ettigi oluyor mu? Evet

46. Okulunuzda kizlarm ve erkeklerin tuvaletleri ayri m1? Evet

47. Okuldaki tuvaletler sizce temiz mi?  Kirli

48. Tuvalet siifiniza yakin mi1? Tuvalet simifima orta derecede uzak

49. Tuvaletinizi okulda yapamadiginiz icin eve gittiginiz oluyor mu? Oluyor

50. Siz tuvaletteyken tuvalet kapisini acan oluyor mu? Oluyor

51. Tuvalete gireceginiz saatte temizlik yapilmasi nedeniyle tuvalete giremediginiz
oluyor mu? Qluyor

52. Okuldaki tuvalette bosaltim ihtiyacimzi karsilarken herhangi bir sorun yasiyor

musunuz? Tuvaletlerin bos olup olmadigini1 kontrol eden 68renciler oldugu

icin, kapinin Kilitlenmemesi beni rahatsiz edivor.

53. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini diskinizi yapmak icin kullanir
misiniz? Hayir
54. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini idrar yapmak icin kullanir

misiniz? Bazen kullanirim.

V. Ogrencilerin Okul Tuvaletlerinde Gormek istedikleri iyilestirmeler:
55. Okulunuzdaki tuvaletlerde hangi iyilestirmeleri gormek istersiniz?

Tuvaletteyken arkadaslarim rahatsiz etmemeli
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Tuvaletlerin kapisi Kilitlenebilir olmah

Tuvaletler daha sik temizlenmeli

Tuvaletler tekrar insa edilmeli

Tuvaletlerde siirekli sabun, tuvalet kagidi ve kagit havlu bulunmah

Temiz ve calisir durumda olmah

Tiim tuvaletler 6zel olmah

Tuvaletlerde kokuvu disa atan aspiratorler bulunmah

Sifonlar calisir durumda olmah

VI Ogrencilerin idrar Analiz Sonuclarim Tamlama:
56. Idrarda Lokosit: Yok

57. Idrar kiiltiiriinde iireme: Yok

58. Idrar kiiltiiriinde iireyen mikroorganizma: Yok
3.5.1.8.2. OE’ nin Goriisme Ham Verileri

Saglik onemlidir. Saglik insanin iyi olmasi, iyi beslenmesi, hasta olmamasidir.
Temizlikle saghk arasinda iliski vardir. Kirli olan yerlerde mikrop olur ve bize
bulasirsa hasta oluruz.

Hastalik, viicudumuza mikroplarin girerek bizi hasta etmesidir.

Enfeksiyon (iltihap) demek, viicudumuza mikroplarin girerek bizi hasta
etmesidir. IYE, idrarimiza mikrop bulagmasidir. Daha once iki kez IYE gecirdim. Bu
nedenle ilag tedavisi oldum. Bence bunun nedeni idrarimda mikrop olmas: idi. Bu
enfeksiyonun tuvalete girmeden Once ve tuvaletten ciktiktan sonra el yikamayla bir
ilgisi olabilir. Bu enfeksiyonun tuvaletimi yaptiktan sonra taharetlenmeyle bir ilgisi
yok. Bu enfeksiyonun tuvaletini yaptiktan sonra kurulanmayla bir ilgisi yok. Bu
enfeksiyonun i¢ camasirini degistirmeyle bir ilgisi yok. Bu enfeksiyonun idrar

tutmayla bir ilgisi olabilir. Bazen idrarimi1 uzun siire tutarsam, kasiklarim sisiyor ve
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giindiiz idrar kacirdigim oluyor. Gece farkina varmadan idrar ka¢irdigim oluyor.
Annem altimi degistiriyor ama bana ¢ok kiziyor. Ogretmen korkusundan dolay: hic
idrarimi kacirmadim. Idrar kacirdiktan sonra 1slak ic camasiriyla bekledigim oluyor.
Giinde yaklasik 1-2 bardak su, 1 bardak siit, 2 bardak cay, 5-6 bardak meyve suyu
iciyorum.

Temizlik, temiz olmak, kirli olmamak demektir. Temiz ortamda mikroplar
bulunmaz.

Tuvalete girmeden Once el yikanmali. Ben ellerimi tuvalete girmeden Once
bazen yikiyorum. Bence yikamak gerekli. Ciinkii ellerimiz kirli olabilir. Tuvalete
girmeden Once ellerimi yikamama nedenim ellerimin temiz olmasi.

Taharetlenme, tuvaletimizi yaptiktan sonra temizlenmedir. Temizlenmeyi ben
idrarimi yaptiktan sonra idrar yerimi tuvalet kagidi ile silerek yapiyorum. Idrar
yaptiktan sonra idrar yeri temizlenmeli. Ben tuvalet kagidi ile silerek temizliyorum
ama tuvalet kagidim yoksa temizlemiyorum. Idrar yaptiktan sonra kurulanmali. Ben
tuvalet kagidim yoksa kurulanmiyorum.

Tuvaletten ¢iktiktan sonra el yikanmali. Ben ellerimi su ve sabun ile
yikiyorum. Sabun yoksa sadece su ile yikiyorum.

Digkimi yaptiktan sonra asagidan yukariya dogru su ve tuvalet kagidi ile
temizliyorum. Diskimi yaptiktan sonra tuvalet kagidim varsa kurulaniyorum, yoksa
kurulanmiyorum.

Idrar tutma, idrarmi yapmamak, tutmaktir. Ben idrarimi tutuyorum. Idrarim
oldugu halde idrar yapmay1 oyun oynarken, okulda isem erteliyorum.

Okulda, oyun oynarken, disarida iken digkimi tutuyorum. Digkim oldugu halde
disk1 yapmay1 erteliyorum.

Genellikle 3-4 saatte bir tuvalete giderim.
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Okulda, disarida tuvaletlerin temiz olmamas: nedeniyle idrarimi tuttugum
oluyor. Taharetlenme icin gerekli malzemelerin (su, tuvalet kagidi) bulunmamasi
nedeniyle idrarimi tuttugum oluyor. Ev disindaki tuvaletleri kullanmak istemedigim
icin idrarimi tuttugum oluyor. Tuvaletlerin kapisi iceriden Kkilitlenemedigi icin
idrarimi tuttugum olmuyor. Okulda arkadaslarim tuvalet sirasindayken tuvaletteki
kisilere cabuk c¢ikmalarini soyledikleri i¢in, tuvalete girmeyip idrarimi tuttugum
oluyor. Tuvaletler kotii koktugu icin tuvalete girmeyip idrarimi tuttugum oluyor.
Okulda tuvaletler smifimiza uzak degil, bu nedenle tuvalete girmeyip idrarimi
tuttugum olmuyor.

Giinde yaklagik 1-2 bardak su, 1 bardak siit, 2 bardak ¢ay, 5-6 bardak meyve
suyu iciyorum.

Tuvalete girmeden once bazen ellerimi yikiyorum, tuvaletten ¢iktiktan sonra
her zaman su ve sabun ile sabun yok ise sadece su ile ellerimi yikiyorum.

Tuvalete girdikten sonra bazen asagidan yukariya dogru elimle ve su ile
taharetleniyorum, bazen tuvalet kagidi ile sadece siliyorum.

Tuvaletimi yaptiktan sonra tuvalet kagidim varsa kurulaniyorum, yoksa 1slak
kalabiliyorum.

Idrarim oldugu halde idrar yapmay1 okulda isem eve gidene kadar erteliyorum.
Diskim oldugu halde diski yapmay1 okulda isem eve gidene kadar erteliyorum.

Haftada iki kez i¢ ¢amagirini degistiriyor.

Genellikle 3-4 saatte bir tuvalete giderim.

Idrar kagirdiktan sonra giindiiz ise okuldan eve gidene kadar, gece ise uyanana
kadar 1slak i¢ camasiriyla bekledigim oluyor.

I¢ camasirlarimi pamuklu ya da sentetik olarak giyebiliyorum.
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3.5.1.8.3. OE’ nin SWOT Analizi Sonuclar

S: Strenght: Giiclii yonleri

» Saglik, hastalik, temizlik kavramlarini bilmesi

» Mikroplarin hastalik yapabilecegini ve insana mikroplarin bulagma yollarmi
bilmesi

» Kendisine soylenilenleri anlamasi ve uygulamasi

W: Weakness: Zayif yonleri

» Zayif olmasi

> Ice kapanik ve sessiz olmasi

> 1YE’ larina neden olan etmenler konusunda bilgi eksikligi
O: Oppottunity: Firsatlar

» Bireysel danigmanlik programina istekli katilim

» Smif 6gretmeninin bu konuda duyarlilig1

» Okul idaresinin ve temizlik kuliibii 6gretmeninin okul tuvaletlerinin kosullarini
tyilestirme yoniinde cabasi

T: Threat: Tehditleri

» Okulda her zaman sabun, tuvalet kagidi olmamasi

» Okul tuvaletlerinin kirli olmas1 ya da kotii kokmasi

> Idrarmi ve digkisini tutmasi

> Idrarim ve diskisini yaptiktan sonra taharetlenmemesi

» Tuvalete girmeden Once ellerini su ve sabun ile yitkamamasi
> Daha onceden IYE gecirmis olmasi

3.5.1.8.4. OE’ nin Bireysel Damsmanhk Siireci

0. Ay

> Ilk tanisma ve zelliklerini tanima
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» Anne ile tanigma ve goriisme

> Ogrenci ile bazen her giin, bazen de giin asir1 yiiz yiize goriisme

» Baglangi¢ idrar analizleri ve Ogrencinin verdigi bilgiler, doldurdugu anket
sonucuna gore hedef belirleme

> 1YE’ larina neden olan etmenleri ortadan kaldirmak icin ilk yonlendirme

> Ogrenci ile yiiz yiize goriismelerle istendik davrams olusturma ile ilgili 6neri ve
yonlendirme

» Bol sivi almas1 ve gereksinim duydugu her teneffiiste tuvalete gitmesi gerektigi
anlatild1. Idrarmi ve digkisini tutmamasi gerektigi anlatildu.

» Tuvalete girmeden Once ve tuvaletten ciktiktan sonra ellerini su ve sabunla
yikamasi1 gerektigi anlatildi. Ellerini nasil yikayacagi lavaboda uygulamali olarak
ogretildi.

» Tuvaletini yaptiktan sonra nasil taharetlenecegi hem 6grenciye hem de annesine
anlatildi. Tuvalet kagidini ¢antasinda bulundurmas: gerektigi konusunda anne ile
goriisme yapildi.

1. Ay

> Ogrenci ile her giin ya da giin asir1 goriismeler devam etti.

> Ogrenci ice kapanik ve sessiz oldugu icin sorunlarmi ¢ok rahat dile getiremiyor.
Kendisini ifade etmesi i¢in sik sik goriigmeler tekrarlanda.

2. Ay

> Ogrenci yaptiklarini anlatmaya basladi.

> Ogrenci kendisinden beklenen istendik davranislar1 yapabiliyor.

» Okul tuvaletlerini kirli goriirse temizliginin yapilmasi konusunda talepte

bulunabiliyor.
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3.

Ay

> Ogrenci kendisinden beklenen istendik davranislarini siirdiiriiyor.

> Istendik davramislar konusunda duyarlilik kazand.

> Idrar analizleri sonucunda da ¢aligma siiresince iireme olmadi ve IYE gecirmedi.

3.5.1.8.4. OE’ nin Bireysel Damsmanhk Siireci

Tablo 90. OE’ nin Bireysel Damsmanlk Siirecinde izlenen idrar Analizi Sonuclar

Idrar Analizi 0.Ay |1.Ay |2.Ay 3. Ay
Idrarda koloni Yok Yok 1000 koloni Yok
Ureyen mikroorganizma Yok Yok Staphylacoccus aureus | Yok

Genel Sonug: 8- OFE, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmasi igin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinde yarar gordii.

3.5.1.9.Dosya No: 9 - NCE

3.5.1.9.1. NCE’ nin Bireysel Damismanhk Tanilama Formu

]

8.

9.

. Sosyo-Demografik Ozelliklere iliskin Tamlama:
. Sinif: S

. Yas: 12

. Cinsiyet: Erkek

. Annenin Egitim Durumu: Ortaokul mezunu

. Babanimn Egitim Durumu: ilkokul mezunu

. Kardes Sayisi: 1

. Ailenin gelir durumu: Gelir gidere denk

Beden Kitle Indeksi: 19,20 kg./m? normal

Ailede idrar yolu ile ilgili sorun olma durumu: Yok

10. Gece Idrar yapmak I¢in Tuvalete Gitme Durumu: Bazen gidiyor

11. Gece Idrar Kagirma Durumu: _Kaciriyor
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12. Gece Idrar Kacirdiginda Kendini Algilama Durumu: Utamiyor
13. Uzun Siire idrarin1 Tutup Kagirma Durumu: Kagirmiyor

14. Uzun Siire Idrarm Tutup Kacirma Durumunda Tutumu: Hemen i¢c camasirim

degistiriyor.

15. Idrar Kagiracagini Hissettigi Zaman Tutumu: Hig bir sey yapmiyor

16. Siinnet Olma Durumu: Siinnet olmus
17. Daha Once IYE Gegirme Durumu: Gegirmemis

18. IYE Nedeni ile ilag Alma Durumu: fla¢ kullanmanus

IL. (")grencilerin Idrar Yapma Ahskanhg ve Hijyenik Uygulamalari:
19. Tuvaletten Once Ellerini Yikama Durumu: Yikamiyor

20. Tuvaletten Sonra Ellerini Yikama Durumu: Her ikisinde de ellerini yikiyor

21. Ellerini Yikama Malzemesi: Su ve sabun

22. Idrarm Yaptiktan Sonra Taharetlenme Durumu: _Taharetlenmiyor

23. Taharetlenme Yonii: Idrar cikis verini dairesel olarak siliyor

24. Taharetlendikten Sonra Kurulanma Durumu: Tuvalet kagidi ile kurulanivor

25. Diski Yaptiktan Sonra Temizlenme Durumu: Su ile temizleniyor

26. Diski Yaptiktan Sonra Taharetlenme YoOnii: Her iki yonde
27. Okulda ya da Ev Disinda Idrar Tutma Durumu: _Tutuyor
28. Okulda ya da Ev Disinda Diski Tutma Durumu: Tutuyor

29. Idrar Tutma Siiresi: 4 ders (eve gidene kadar)

30. Genelde Giinliik S1ivi Alma Bardak Sayis1: 7-8 Bardak
31. I¢ Camasir1 Degistirme Sikligr: Iki giinde bir

III. Ogrencilerin IYE Belirti ve Bulgularim Tanilama:
32. Idrar Yaparken Yanma Hissi: Yok

33. Idrar Yaparken Agri Hissi: Yok
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34. Kotii Kokulu Idrar Yapma Durumu: Yok

35. Koyu Renkte idrar Yapma Durumu: Var

36. Genelde Giinliik Idrar Yapma Sayis1: 4-6 Kez

37. Bel ya da Karin Bélgesinde Agr1 Olma Durumu: Yok

38. Sik sik Tuvalete Gitme Ihtiyaci Oldugu Halde, Az Miktarda Idrar Yapma
Durumu: Var

IV. Ogrencilerin Okul Tuvalet Olanaklarim Algilamasim1 Tamlama:

39. Okulunuzdaki tuvalet sayisi, her ihtiya¢ duydugunuzda girmenizi sagliyor mu?
Evet

40. Okulunuzdaki tuvaletler cok dolu oldugu icin ihtiya¢ duydugunuz teneffiiste
girmenizi engelliyor ve tuvaletinizi yapmadan derse girdiginiz oluyor mu? Oluyor
41. Okuldaki tuvaletlerde her zaman su bulunuyor mu? Evet

42. Okuldaki tuvaletlerde her zaman sabun bulunuyor mu? Evet

43. Okuldaki tuvaletlerde her zaman tuvalet kagidi bulunuyor mu? Hayir

44. Okuldaki tuvaletlerde her zaman kagit havlu bulunuyor mu? Hayir

45. Okuldaki tuvaletlerde arkadaslarinizin kapiy1 acarak ya da acayip sesler ¢ikararak
sizi huzursuz ettigi oluyor mu? Hayir

46. Okulunuzda kizlarm ve erkeklerin tuvaletleri ayri m1? Evet

47. Okuldaki tuvaletler sizce temiz mi? Bazen

48. Tuvalet simifiniza yakin mi1? Tuvalet simifima orta derecede uzak

49. Tuvaletinizi okulda yapamadiginiz i¢in eve gittiginiz oluyor mu? Bazen
50. Siz tuvaletteyken tuvalet kapisini acan oluyor mu? Bazen
51. Tuvalete gireceginiz saatte temizlik yapilmasi nedeniyle tuvalete giremediginiz

oluyor mu? Bazen
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52. Okuldaki tuvalette bosaltim ihtiyacimizi karsilarken herhangi bir sorun yasiyor

musunuz? Hicbir sorunla karsilasmiyorum.

53. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini diskinizi yapmak icin kullanir
mismiz? Hayir
54. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini idrar yapmak icin kullanir

misiniz? Her zaman rahathkla kullanirim.

V. Ogrencilerin Okul Tuvaletlerinde Gormek istedikleri Iyilestirmeler:
55. Okulunuzdaki tuvaletlerde hangi iyilestirmeleri gormek istersiniz?

Tuvaletteyken arkadaslarim rahatsiz etmemeli

Tuvaletler daha sik temizlenmeli

Tuvaletlerde siirekli sabun, tuvalet kagidi ve kagit havlu bulunmah

Temiz ve calisir durumda olmah

Tuvaletlerde kokuyu disa atan aspiratorler bulunmah

Sifonlar calisir durumda olmah

VI Ogrencilerin idrar Analiz Sonuclarim Tamlama:
56. Idrarda Lokosit: Yok
57. 1drar kiiltiiriinde iireme: Yok
58. Idrar kiiltiiriinde iireyen mikroorganizma: Yok
3.5.1.9.2. MCD’1n Goriisme Ham Verileri

Saglik Onemlidir. Saglhk, bir insanin yasamasi, beslenmesi, normal
yasamasidir. Temizlikle saglik arasinda iligki vardir. Temiz olmayan kirli yerlerde
mikrop olur. Mikroplar i¢imize girerse hastalik olur. Mikroplar i¢imize ellerimiz
araciligi ile girer.

Hastalik, hasta olmak, saglikli olmamak demektir.
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Enfeksiyon (iltihap) demek, mikroplarm viicudumuza girerek hastalik
olusturmas: demektir. Enfeksiyon olunca agri, ates olur. IYE, idrarimizda mikrop
olmas1 demektir. Daha 6nce IYE gecirmedim. Bu enfeksiyonun tuvalete girmeden
once ve tuvaletten ciktiktan sonra el yikamayla bir ilgisi vardir. Bu enfeksiyonun
tuvaletini yaptiktan sonra taharetlenmeyle bir ilgisi vardir. Bu enfeksiyonun tuvaletini
yaptiktan sonra kurulanmayla bir ilgisi vardir. Bu enfeksiyonun i¢ camasirini
degistirmeyle bir ilgisi vardir. Bu enfeksiyonun idrar tutmayla bir ilgisi vardir. Bazen
cok az da olsa giindiiz idrar kagirdigim oluyor. Gece farkina varmadan idrar
kacirdigim oluyor. Ogretmen korkusundan dolay: hi¢ idrarimi kacirmadim. Idrar
kacirdiktan sonra 1slak i¢ camasiriyla bekledigim oluyor. Giinde yaklasik 6-7 bardak
su, 4-5 bardak meyve suyu, 1 bardak siit iciyorum.

Temizlik, banyo yapmak, kirli giysileri degistirmek, ellerimizi yikamak, dis
firgcalamak, temiz olmak demektir.

Tuvalete girmeden Once el yikanmali. Ben ellerimi tuvalete girmeden Once
bazen yikiyorum. Genelde yikamiyorum. Bence elleri yikamak gerekli. Ellerimiz kirli
ise bize mikrop bulasabilir. Tuvalete girmeden Once ellerimi yikamama nedenim,
ellerimin temiz olmasi.

Taharetlenme, tuvaletini yaptiktan sonra temizlenmektir. Taharetlenmeyi ben
tuvalet kagidi ile silerek yapiyorum. Su ile temizlik yapmis isem kurulanmiyorum.

Idrar yaptiktan sonra idrar yeri temizlenmeli. Ben tuvalet kagidi ile silerek
temizliyorum. Idrar yaptiktan sonra islak kalmamali, kurulanmalidir. Ben 1slak
birakmiyorum.

Tuvaletten c¢iktiktan sonra el yikanmalidir. Ben ellerimi su ve sabun ile

yikiyorum.

259



Diskimi yaptiktan sonra su ile elimle asagidan yukariya dogru temizliyorum.
Diskimu yaptiktan sonra kurulanmiyorum. Islak kaliyor.

Idrar tutma, idrarim bekletme, idrarmi yapmamaktir. Ben idrarimi tutuyorum.
Idrarim oldugu halde okulda isem idrar yapmayi erteliyorum.

Digkimi  tutuyorum. Digkim oldugu halde okulda isem digki yapmayi
erteliyorum.

Genellikle 3-4 saat araliklarla tuvalete giderim.

Tuvaletlerin temiz olmamasi nedeniyle okulda idrarimi tuttugum oluyor.
Taharetlenme i¢in gerekli malzemelerin (su, tuvalet kagidi) bulunmamasi nedeniyle
idrarimi tutuyorum. Ev disindaki tuvaletleri kullanmak istemedigim i¢in idrarimmi
tuttugum oluyor. Tuvaletlerin kapisi igeriden kilitlenemedigi i¢in idrarmmi tuttugum
olmuyor. Okulda arkadaslarim tuvaletteyken acele ettirdikleri i¢in tuvalete girmeyip
idrarim1 tuttugum oluyor. Tuvaletler kotii koktugu i¢in tuvalete girmeyip idrarimi
tuttugum oluyor. Okulda tuvaletler sinifimiza uzak degil.

Giinde yaklasik 6-7 bardak su, 4-5 bardak meyve suyu, 1 bardak siit i¢ciyorum.
Tuvalete girmeden Once bazen, tuvaletten ciktiktan sonra her zaman ellerimi su ve
sabunla yikiyorum.

Tuvalete girdikten sonra temizleniyorum. Tuvaletini yaptiktan sonra
kurulanmiyorum.

Idrarim oldugu halde idrar yapmayi okuldan eve gidene kadar erteliyorum.

Diskim oldugu halde disk1 yapmay1 okuldan eve gidene kadar erteliyorum.

Iki giinde bir i¢ ¢amasirini degistiriyorum.

Genellikle 3-4 saatte bir tuvalete giderim. Islak i¢c camasiriyla eve gidene kadar
bekledigim oluyor.

Pamuklu ya da sentetik i¢ camasirlar1 giyiyorum.
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3.5.1.9.3. NCE’ nin SWOT Analizi Sonuglar

S: Strenght: Giiclii yonleri

» Saglik, hastalik, temizlik kavramlarini bilmesi

» Mikroplarin hastalik yapabilecegini ve insana mikroplarm bulagma yollarini

bilmesi

» Kendisine soylenilenleri anlamasi ve uygulamasi

W: Weakness: Zayif yonleri

> IYE’ larina neden olan etmenler konusunda bilgi eksikligi

O: Oppottunity: Firsatlar

» Bireysel danigmanlik programina istekli katilim

» Smif 6gretmeninin bu konuda duyarlilig1

» Okul idaresinin ve temizlik kuliibii 6gretmeninin okul tuvaletlerinin kosullarini
tyilestirme yoniinde cabasi

T: Threat: Tehditleri

» Okulda her zaman sabun, tuvalet kagidi olmamasi

» Okul tuvaletlerinin kirli olmas1 ya da kotii kokmasi

> Idrarmi ve digkisini tutmasi

> Idrarim ve diskismni yaptiktan sonra taharetlenmemesi

» Tuvalete girmeden Once ellerini su ve sabun ile yitkamamasi

> Daha onceden IYE gecirmis olmasi

» Islak i¢ camasir1 ile beklemesi

» Sentetik i¢ camasir1 giymesi

> Daha énceden IYE gecirmesi
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3.5.1.9.4. NCE’ nin Bireysel Damismanlk Siireci

0. Ay

> Ilk tanisma ve zelliklerini tanima

» Anne ile tanigma ve goriisme

> Ogrenci ile bazen her giin, bazen de giin asir1 yiiz yiize goriisme

» Baglangi¢ idrar analizleri ve Ogrencinin verdigi bilgiler, doldurdugu anket
sonucuna gore hedef belirleme

> IYE’ larina neden olan etmenleri ortadan kaldirmak icin ilk yonlendirme

> Ogrenci ile yiiz yiize goriismelerle istendik davranis olusturma ile ilgili 6neri ve
yonlendirme

» Bol s1vi almas1 ve gereksinim duydugu her teneffiiste tuvalete gitmesi gerektigi
anlatild1. Idrarmi ve diskisini tutmamasi gerektigi anlatildi.

» Tuvalete girmeden Once ve tuvaletten ciktiktan sonra ellerini su ve sabunla
yikamasi gerektigi anlatildi. Ellerini ne zaman ve nasil yikayacag: birlikte lavaboda
yapilarak gosterildi.

» Tuvaletini yaptiktan sonra nasil taharetlenecegi anlatildi. Tuvalet kagidini
cantasinda bulundurmasi gerektigi konusunda 6neride bulunuldu.

1. Ay

> Ogrenci ile her giin ya da giin asir1 gériismeler devam etti.

> Ogrenci yaptiklarini anlatmaya basladi.

2. Ay

> Ogrenci kendisinden beklenen istendik davranislar1 yapabiliyor.

» Okul tuvaletlerini kirli goriirse temizliginin yapilmasi konusunda yetkililerden

talepte bulunabiliyor.
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3. Ay

> Ogrenci kendisinden beklenen istendik davranislarini siirdiiriiyor.

> Istendik davramislar konusunda duyarlilik kazand.

> Idrar analizleri sonucunda da ¢aligma siiresince iireme olmadi ve IYE gecirmedi.

Tablo 91. NCE’ nin Bireysel Damsmanlik Siirecinde izlenen idrar Analizi Sonuclar

Idrar Analizi 0. Ay 1. Ay 2. Ay 3. Ay
Idrarda koloni Yok 6000 koloni 5000 koloni Yok
Ureyen Yok Staphylacoccus | Staphylacoccus | Yok
mikroorganizma aureus aureus

Genel Sonuc: 9-NCE, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmast igin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.

3.5.10.1.Dosya No: 10 - CC

3.5.10.1.1. CC’ nin Bireysel Danmismanhk Tanilama Formu

I. Sosyo-Demografik Ozelliklere iliskin Tanilama:
1. Siif: S
2. Yas: 11

3. Cinsiyet: Kiz
4. Annenin Egitim Durumu: Okur yazar

5. Babanin Egitim Durumu: lkokul mezunu

6. Kardes Sayisi: 2

7. Ailenin gelir durumu: Gelir gidere denk

8. Beden Kitle Indeksi: 15,95 kg./m? normal

9. Ailede idrar yolu ile ilgili sorun olma durumu: Yok
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10.

11.

12.

Gece Idrar yapmak icin Tuvalete Gitme Durumu: Gidiyor
Gece Idrar Kacirma Durumu: Kacirmiyor

Gece Idrar Kacirdiginda Kendini Algilama Durumu:

13. Uzun Siire idrarin1 Tutup Kag¢irma Durumu: _Kaciriyor

14. Uzun Siire Idrarm Tutup Kacirma Durumunda Tutumu: Hemen i¢c camasirim

degistiriyor

15.

16.

17.

Idrar Kagiracagini Hissettigi Zaman Tutumu: Hig bir sey yapmiyor

Daha Once IYE Gegirme Durumu: Gecirmemis

IYE Nedeni ile Tla¢ Alma Durumu: Ila¢ kullanmanus

1L (")grencilerin Idrar Yapma Ahskanhg ve Hijyenik Uygulamalari:

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

Tuvaletten Once Ellerini Yikama Durumu: Yikamiyor

Tuvaletten Sonra Ellerini Yikama Durumu: Her ikisinde de ellerini vikiyor.

Ellerini Yikama Malzemesi: Su ve sabun

Idrarim1 Yaptiktan Sonra Taharetlenme Durumu: Taharetleniyor

Taharetlenme YOnii: Arkadan one dogru

Taharetlendikten Sonra Kurulanma Durumu: Tuvalet kagidi ile kurulaniyor.

Diski Yaptiktan Sonra Temizlenme Durumu: Tuvalet kagidi ile temizleniyor

Diski Yaptiktan Sonra Taharetlenme Yonii: Her iki yonde de

Okulda ya da Ev Diginda Idrar Tutma Durumu: Tutuyor
Okulda ya da Ev Disinda Digki Tutma Durumu: Tutuyor

Idrar Tutma Siiresi: 4 ders ( Eve gidene kadar)

Genelde Giinliik S1vi Alma Bardak Sayisi: 3-4 Bardak

I¢ Camasir1 Degistirme Sikhg: Haftada iki kez

III. Ogrencilerin IYE Belirti ve Bulgularim Tanilama:

31.

Idrar Yaparken Yanma Hissi: Yok
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32. Idrar Yaparken Agri Hissi: Yok

33. Kotii Kokulu idrar Yapma Durumu: Var

34. Koyu Renkte idrar Yapma Durumu: Var

35. Genelde Giinliik Idrar Yapma Sayis1: 1-3 Kez

36. Bel ya da Karin Bolgesinde Agri Olma Durumu: Evet

37. Sik sik Tuvalete Gitme Ihtiyact Oldugu Halde, Az Miktarda Idrar Yapma
Durumu: Var

IV. Ogrencilerin Okul Tuvalet Olanaklarim Algilamasim Tamlama:

38. Okulunuzdaki tuvalet sayisi, her ihtiya¢ duydugunuzda girmenizi sagliyor mu?
Evet

39. Okulunuzdaki tuvaletler ¢cok dolu oldugu icin ihtiyag duydugunuz teneffiiste
girmenizi engelliyor ve tuvaletinizi yapmadan derse girdiginiz oluyor mu? QOluyor
40. Okuldaki tuvaletlerde her zaman su bulunuyor mu? Evet

41. Okuldaki tuvaletlerde her zaman sabun bulunuyor mu? Evet

42. Okuldaki tuvaletlerde her zaman tuvalet kagidi bulunuyor mu? Hayir

43. Okuldaki tuvaletlerde her zaman kagit havlu bulunuyor mu? Hayir

44. Okuldaki tuvaletlerde arkadaslarinizin kapiy1 acarak ya da acayip sesler ¢ikararak
sizi huzursuz ettigi oluyor mu? Evet

45. Okulunuzda kizlarm ve erkeklerin tuvaletleri ayri m1? Evet

46. Okuldaki tuvaletler sizce temiz mi?  Kirli

47. Tuvalet smifiniza yakin mi1? Tuvalet simifima orta derecede uzak

48. Tuvaletinizi okulda yapamadiginiz icin eve gittiginiz oluyor mu? Oluyor
49. Siz tuvaletteyken tuvalet kapisini acan oluyor mu? QOluyor
50. Tuvalete gireceginiz saatte temizlik yapilmasi nedeniyle tuvalete giremediginiz

oluyor mu? Qluyor
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51. Okuldaki tuvalette bosaltim ihtiyacimizi karsilarken herhangi bir sorun yasiyor

musunuz? Kapis1 kilitlenmedigi icin ben tuvaletteyken arkadaslarim

tuvaletin kapisini acarsa dive korkuyorum.

52. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini diskinizi yapmak icin kullanir
mismiz? Evet
53. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini idrar yapmak icin kullanir

misiniz? Her zaman rahathkla kullanivorum

V. Ogrencilerin Okul Tuvaletlerinde Gormek istedikleri Iyilestirmeler:
54. Okulunuzdaki tuvaletlerde hangi iyilestirmeleri gormek istersiniz?

Tuvaletteyken arkadaslarim rahatsiz etmemeli

Tuvaletlerin kapaisi kilitlenebilir olmah

Tuvaletler daha sik temizlenmeli

Tuvaletlerde siirekli sabun, tuvalet kagidi ve kagit havlu bulunmah

Temiz ve calisir durumda olmah

Tuvaletlerde kokuyu disa atan aspiratorler bulunmah

Sifonlar calisir durumda olmah

VI Ogrencilerin idrar Analiz Sonuclarim Tamlama:
55. Idrarda Lokosit: Yok
56. Idrar kiiltiiriinde iireme: 10000 koloni
57. idrar kiiltiiriinde iireyen mikroorganizma: Stafilakok
3.5.1.10.2. CC’ nin Goriisme Ham Verileri
Saglik onemlidir. Temizlikle saglik arasinda iliski vardir. Saglik i¢in en biiyiik
destek temizliktir. Temiz olmazsak biitiin hastaliklara yakalanabiliriz.

Hastalik, hasta olmak demektir. Grip, nezle hastaliktir.
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Enfeksiyon (iltihap) demek, hasta olmak demektir. IYE da bir hastaliktir.
Idrarimiza mikrop bulastiginda olur. Daha once IYE gegirmedim. Bu enfeksiyonun
tuvalete girmeden Once ve tuvaletten ¢iktiktan sonra el yikamayla bir ilgisi vardir. Bu
enfeksiyonun tuvaletini yaptiktan sonra taharetlenmeyle bir ilgisi vardir. Bu
enfeksiyonun tuvaletini yaptiktan sonra kurulanmayla bir ilgisi vardir. Bu
enfeksiyonun i¢ camasirini degistirmeyle bir ilgisi vardir. Bu enfeksiyonun idrar
tutmayla bir ilgisi vardir. Giindiiz bazen cok sikisinca bir iki damla idrar kacirdigim
oluyor. Hi¢ gece farkina varmadan idrar kacirdigim olmuyor. Ogretmen korkusundan
dolayr hi¢ idrarimi kacirmadim. Hi¢ idrar kagirdiktan sonra islak i¢ camasiriyla
bekledigim olmuyor. Giinde yaklasik 3-4 bardak su, 1 bardak meyve suyu i¢iyorum.

Temizlik, temiz olmaktir. Bulundugumuz yerde kir, mikrop olmamasi
demektir.

Tuvalete girmeden Once el yikanmali. Ben ellerimi tuvalete girmeden Once
bazen yikiyorum. Bence elimiz kirli ise yikamak gerekli. Tuvalete girmeden Once
ellerimi yilkamama nedenim, ellerimin kirli olmamasu.

Taharetlenme, tuvaletten sonra temizlenmedir. Taharetlenmeyi ben
yapmiyorum. Idrar yaptiktan sonra idrar yeri temizlenmeli. Ben tuvalet kagid: ile
silerek temizliyorum. Idrar yaptiktan sonra kurulanmali. Ben 1slak birakmiyorum,
kurulantyorum.

Tuvaletten ¢iktiktan sonra el yikanmali. Ben ellerimi su ve sabun ile
yikiyorum.

Diskimu yaptiktan sonra yukaridan asagiya su ile yikayarak temizleniyorum.

Diskimu yaptiktan sonra kurulanmiyorum.
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Idrar tutma, idrarin1 yapmama, bekletmedir. Ben idrarimi tutuyorum. Okulda,
oyun oynarken, disarida oldugum zaman idrarim oldugu halde idrar yapmayi
erteliyorum.

Digkimi tutuyorum. Okulda, oyun oynarken, disarida oldugum zaman digkim
oldugu halde digki yapmayi erteliyorum. Genellikle 3-4 saatte bir tuvalete giderim.

Okulda, disarida tuvaletlerin temiz olmamasi nedeniyle idrarimi tuttugum
oluyor. Taharetlenme icin gerekli malzemelerin (su, tuvalet kagidi) bulunmamasi
nedeniyle idrarimi tuttugum oluyor. Ev disindaki tuvaletleri kullanmak istemedigim
icin idrarimi tuttugum oluyor. Ev disindaki tuvaletleri annem kullanmam istemedigi
icin idrarimi tuttugum oluyor. Tuvaletlerin kapist iceriden kilitlenemedigi icin
idrarim1 tuttugum oluyor. Okulda arkadaslarim tuvaletteyken acele ettirdikleri icin
tuvalete girmeyip idrarimi tuttugum oluyor. Tuvaletler kotii koktugu igin tuvalete
girmeyip idrarimi tuttugum oluyor.

Giinde yaklagik 3-4 bardak su, 1 bardak meyve suyu i¢iyorum.

Tuvalete girmeden Once bazen, tuvaletten ¢iktiktan sonra her zaman ellerimi su
ve sabun ile yikiyorum, sabun yok ise sadece su ile yikiyorum.

Tuvalete girdikten sonra taharetlenmiyorum. Tuvaletimi yaptiktan sonra
kurulanmiyorum.

Idrarim oldugu halde idrar yapmayi 3-4 saat kadar erteliyorum.

Diskim oldugu halde biiyilk abdest yapmayir okuldan eve gidene kadar
erteliyorum.

Haftada bir kez i¢ camasirimi degistiriyorum.

Genellikle 3-4 saat araliklarla tuvalete giderim.

Islak i¢c camasiriyla okuldan eve gidene kadar bekledigim oluyor.

Pamuklu ya da sentetik i¢ camasirlar1 giyiyorum.
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3.5.1.10.3. CC’ nin SWOT Analizi Sonuclar

S: Strenght: Giiclii yonleri

» Saglik, hastalik, temizlik ve enfeksiyon kavramlarini bilmesi

» Ellerimizde mikrop olabilecegini bilmesi

» Kendisine soylenilenleri uygulamaya caligmasi

W: Weakness: Zayif yonleri

> 1YE’ larina neden olan etmenler konusunda bilgi eksikligi

» Okuldaki tuvaletlerden mikrop alma korkusu

O: Oppottunity: Firsatlar

» Bireysel danigmanlik programina istekli katilim

» Smif 6gretmeninin bu konuda duyarlilig1

» Okul idaresinin ve temizlik kuliibii 6gretmeninin okul tuvaletlerinin kosullarini
tyilestirme yoniinde cabasi

T: Threat: Tehditleri

» Tuvaletteyken arkadaglarinin rahatsiz etmesi

» Okulda her zaman sabun olmamasi

» Okul tuvaletlerinin kirli olmas1 ya da kotii kokmasi

> Idrarim ve biiyiik abdestini tutmasi

> Idrarim ve biiyiik abdestini yaptiktan sonra taharetlenmemesi

» Tuvalete girmeden 6nce ellerini yikamamasi

» Az sivi almasi

> Ic camagirini sentetik giymesi

> I¢ camagirini haftada bir kez degistirmesi

» Islak i¢ camagsir1 ile beklemesi
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3.5.1.10.4. CC’ nin Bireysel Danismanlik Siireci

0. Ay

> Ilk tanisma ve ozelliklerini tanima

> Ogrenci ile bazen her giin, bazen de giin asir1 yiiz yiize goriisme

» Baglangi¢ idrar analizleri ve Ogrencinin verdigi bilgiler, doldurdugu anket
sonucuna gore hedef belirleme

> 1YE’ larina neden olan etmenleri ortadan kaldirmak icin ilk yonlendirme

> Ogrenci ve anne ile yiiz yiize goriismelerle istendik davrams olusturma ile ilgili
Oneri ve yonlendirme

> Bol sivi almasi ve her teneffiiste tuvalete gitmesi gerektigi anlatildi. Idrarini ve
diskisini tutmamasi gerektigi anlatildi.

» Tuvalete girmeden Once ve tuvaletten ciktiktan sonra ellerini yikamasi gerektigi
anlatildi. Ellerini nasil yikayacagi lavaboda uygulamali olarak 6gretildi.

» Tuvaletini yaptiktan sonra nasil taharetlenecegi hem 6grenciye hem de annesine
anlatild1. Taharetlendikten sonra mutlaka kurulanmasi gerektigi, 1slak i¢ camasiriyla
beklememesi gerektigi, i¢ ¢amasirini her giin degistirmesi gerektigi ve pamuklu i¢
camasirt giymesi gerektigi anlatildi. Tuvalet kagidimi c¢antasinda bulundurmasi
gerektigi anlatild1.

1. Ay

> Ogrenci ile her giin ya da giin asir1 goriismeler devam etti.

» Cantasinda su sisesi ve tuvalet kagidi bulunduruyor ve gerektiginde kullandi.
Fazla su igmeyi sevmedigi i¢cin meyve suyu, ayran vs. kantinden alip icti.

» Gereksinim duydugu her teneffiiste tuvalete gitti. Ellerini yikamay1 bazen unuttu.
Goriince hatirlatildi. Teneffiislerde tuvaletler dolu oldugunda bodrum kattaki tuvalete

gidip tuvaletini yaptu.
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2. Ay

> Ogrenci iletisim konusunda oldukga rahatladi. Yaptiklarin1 anlatt. Artik 1slak ic
camagir1 ile dolagsmadigini ifade etti.

> Ogrenci kendisinden beklenen istendik davranislar1 yapabiliyor.

» Okul tuvaletlerini kirli goriirse temizliginin yapilmasi konusunda talepte
bulunabiliyor.

3. Ay

> Ogrenci kendisinden beklenen istendik davranislarini siirdiiriiyor.

> Idrar analizleri sonucunda da ¢alisma siiresince iireme olmad1 ve IYE gecirmedi.

Tablo 92. CC’ nin Bireysel Damsmanlik Siirecinde izlenen idrar Analizi Sonuclan

Idrar Analizi 0. Ay 1. Ay 2. Ay 3. Ay
Idrarda koloni 10000 koloni 1000 koloni | Yok Yok
Ureyen mikroorganizma | Stafilakok Stafilakok Yok Yok

Genel Sonuc: 10- CC, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmasr igin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.

3.5.1.11. Dosya No: 11 - UH

3.5.1.11.1. UH’nin Bireysel Danmismanhk Tanilama Formu
I. Sosyo-Demografik Ozelliklere iliskin Tanmilama:

1. Smif: 6

2. Yas: 12

3. Cinsiyet: Erkek

4. Annenin Egitim Durumu: ilkokul mezunu

5. Babanin Egitim Durumu: Ilkokul mezunu
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6. Kardes Sayis1: Kardesi yok

7. Ailenin gelir durumu: Gelir giderden az

8. Beden Kitle Indeksi: 20,18 kg./m? normal

9. Ailede idrar yolu ile ilgili sorun olma durumu: Yok

10. Gece Idrar yapmak I¢in Tuvalete Gitme Durumu: Bazen gidiyor
11. Gece Idrar Kagirma Durumu: Kagirmiyor

12. Gece Idrar Kacirdiginda Kendini Algilama Durumu: Utamiyor

13. Uzun Siire Idrarin1 Tutup Kagirma Durumu: Kagirmiyor

14. Uzun Siire Idrarimm Tutup Kacirma Durumunda Tutumu: Hemen i¢c camasirim

degistiriyor

15. Idrar Kagiracagini Hissettigi Zaman Tutumu: Hig bir sey yapmiyor

16. Siinnet Olma Durumu: Siinnet olmus
17. Daha Once IYE Gegirme Durumu: Gegirmemis

18. IYE Nedeni ile ilag Alma Durumu: fla¢ kullanmanus

IL. (")grencilerin Idrar Yapma Ahskanhg ve Hijyenik Uygulamalari:
19. Tuvaletten Once Ellerini Yikama Durumu: Yikamiyor

20. Tuvaletten Sonra Ellerini Yikama Durumu: Her ikisinde de ellerini yikiyor

21. Ellerini Yikama Malzemesi: Su ve sabun

22. Idrarm Yaptiktan Sonra Taharetlenme Durumu: _Taharetleniyor

23. Taharetlenme YOnii: Arkadan one

24. Taharetlendikten Sonra Kurulanma Durumu: Tuvalet kagidi ile kurulanivor

25. Diski Yaptiktan Sonra Temizlenme Durumu: Su ve tuvalet kagidi

ile temizleniyor

26. Diski Yaptiktan Sonra Taharetlenme YOnii: Arkadan dne

27. Okulda ya da Ev Disinda Idrar Tutma Durumu: _Tutuyor
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28. Okulda ya da Ev Diginda Digki Tutma Durumu: Tutuyor

29. Idrar Tutma Siiresi: 4 ders (eve gidene kadar)

30. Genelde Giinliik S1ivi Alma Bardak Sayis1: 5-6 Bardak

31. I¢ Camasir1 Degistirme Sikligr: Iki giinde bir

III. Ogrencilerin IYE Belirti ve Bulgularim Tanilama:

32. Idrar Yaparken Yanma Hissi: Yok

33. Idrar Yaparken Agr1 Hissi: Yok

34. Kotii Kokulu idrar Yapma Durumu: Yok

35. Koyu Renkte idrar Yapma Durumu: Yok

36. Genelde Giinliik Idrar Yapma Sayis1: 4-6 Kez

37. Bel ya da Karin Bélgesinde Agr1 Olma Durumu: Yok

38. Sik sik Tuvalete Gitme Ihtiyaci Oldugu Halde, Az Miktarda Idrar Yapma
Durumu: Var

IV. Tuvalet Olanaklarimi Algilamasim1 Tamlama:

39. Okulunuzdaki tuvalet sayisi, her ihtiya¢ duydugunuzda girmenizi sagliyor mu?
Evet

40. Okulunuzdaki tuvaletler cok dolu oldugu icin ihtiya¢ duydugunuz teneffiiste
girmenizi engelliyor ve tuvaletinizi yapmadan derse girdiginiz oluyor mu? Oluyor
41. Okuldaki tuvaletlerde her zaman su bulunuyor mu? Evet

42. Okuldaki tuvaletlerde her zaman sabun bulunuyor mu? Yok

43. Okuldaki tuvaletlerde her zaman tuvalet kagidi bulunuyor mu? Hayir

44. Okuldaki tuvaletlerde her zaman kagit havlu bulunuyor mu? Hayir

45. Okuldaki tuvaletlerde arkadaslarinizin kapiy1 acarak ya da acayip sesler ¢ikararak
sizi huzursuz ettigi oluyor mu? Hayir

46. Okulunuzda kizlarm ve erkeklerin tuvaletleri ayr1 m1? Evet
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47. Okuldaki tuvaletler sizce temiz mi? Kirli

48. Tuvalet smifiniza yakin mi1? Tuvalet sinifima ¢ok yakin

49. Tuvaletinizi okulda yapamadiginiz icin eve gittiginiz oluyor mu? Oluyor

50. Siz tuvaletteyken tuvalet kapisini agan oluyor mu? Oluyor

51. Tuvalete gireceginiz saatte temizlik yapilmasi nedeniyle tuvalete giremediginiz
oluyor mu? Qluyor

52. Okuldaki tuvalette bosaltim ihtiyacimizi karsilarken herhangi bir sorun yasiyor

musunuz? Hicbir sorunla karsilasmiyorum.

53. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini diskinizi yapmak icin kullanir
mismiz? Hayir
54. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini idrar yapmak icin kullanir

misiniz? Her zaman rahathkla kullanirim.

V. Ogrencilerin Okul Tuvaletlerinde Gormek istedikleri Iyilestirmeler:
55. Okulunuzdaki tuvaletlerde hangi iyilestirmeleri gormek istersiniz?

Tuvaletteyken arkadaslarim rahatsiz etmemeli

Tuvaletlerin kapaisi kilitlenebilir olmah

Tuvaletler daha sik temizlenmeli

Tuvaletlerde siirekli sabun, tuvalet kagidi ve kagit havlu bulunmah

Tuvaletlerde kokuyu disa atan aspiratorler bulunmah

Sifonlar calisir durumda olmah

VI Ogrencilerin idrar Analiz Sonuclarim Tamlama:
56. Idrarda Lokosit: (+)
57. idrar kiiltiiriinde iireme: 20000 koloni

68. Idrar kiiltiiriinde iireyen mikroorganizma: Stafilakok
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3.5.1.11.2. UH’nin Goriisme Ham Verileri

Saglik onemlidir. Temizlikle saglik arasinda iligki vardir. Kirli olan yerlerde
mikrop vardir ve eller aracilig1 ile insana bulasir ve hasta eder.

Hastalik, sagligim bozulmasi demektir.

Enfeksiyon (iltihap) demek, viicudumuzda mikroplarin birikerek hasta etmesi
demektir. IYE, idrarimiza mikrop bulasmas1 demektir. Daha énce IYE gecirmedim.
Bu enfeksiyonun tuvalete girmeden once ve tuvaletten ¢iktiktan sonra el yikamayla bir
ilgisi vardir. Bu enfeksiyonun tuvaletimizi yaptiktan sonra taharetlenmeyle bir ilgisi
vardir. Bu enfeksiyonun tuvaletimizi yaptiktan sonra kurulanmayla bir ilgisi vardir.
Bu enfeksiyonun i¢ camasirint degistirmeyle bir ilgisi vardir. Bu enfeksiyonun idrar
tutmayla bir ilgisi vardir. Hi¢ gece-giindiiz idrar kacirdigim olmuyor. Ogretmen
korkusundan dolay1 hi¢ idrarimi kagirmadim. Bazen 1slak i¢ ¢amasiriyla bekledigim
oluyor. Giinde yaklasik 4-5 bardak su, 2-3 bardak meyve suyu, 4-5 bardak kola, cay
gibi icecekler iciyorum.

Temizlik, etrafin, kendimizin temiz olmasi, kirli olmamasidir.

Tuvalete girmeden 6nce el yikanmali. Ben ellerimi yikamiyorum. Bence elleri
yikamak gerekli. Ellerimizde mikrop olabilir. Tuvalete girmeden oOnce ellerimi
yikamama nedenim, ellerimin kirli oldugunu diisiinmemem.

Taharetlenme, tuvaletini yaptiktan sonra temizlenmedir. Taharetlenmeyi ben
elimle asagidan yukariya dogru su ile yikayarak yapiyorum, ama bazen yanimda
tuvalet kagidi olmadigi icin taharetlendikten sonra kurulanmadigim igin 1slak
kalabiliyorum.

Idrar yaptiktan sonra idrar yeri temizlenmeli. Ben temizlemiyorum. Idrar

yaptiktan sonra kurulanmali. Ben kurulanmiyorum.
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Tuvaletten ciktiktan sonra el yikanmali. Ben su ve sabun ile ellerimi
yikiyorum.

Digskimi yaptiktan sonra elimle su ile asagidan yukariya dogru temizleniyorum.
Diskimu yaptiktan sonra tuvalet kagidi olmadig: i¢in kurulanmiyorum.

Idrar tutma, idrarin oldugu halde idrar yapmama, idrarin1 bekletmektir. Ben
idrarimi tutuyorum. Okulda, oyun oynarken, disarida oldugum zaman eve gidene
kadar idrarim oldugu halde idrar yapmay1 erteliyorum.

Digkimi tutuyorum. Okulda, oyun oynarken, disarida oldugum zaman eve
gidene kadar idrarim oldugu halde biiyiik abdest yapmay: erteliyorum.

Genellikle 3-4 saatte bir tuvalete giderim.

Okulda, disarida tuvaletlerin temiz olmamasi nedeniyle idrarmmi tuttugum
oluyor. Taharetlenme i¢in gerekli malzemelerin (su, tuvalet kagidi) bulunmamasi
nedeniyle idrarimi tuttugum oluyor. Ev disindaki tuvaletleri kullanmak istemedigim
icin idrarimi tuttugum oluyor. Tuvaletlerin kapist iceriden kilitlenemedigi icin
idrarimi tuttugum olmuyor. Okulda arkadaslarim tuvaletteyken acele ettirdikleri i¢in
tuvalete girmeyip idrarimi tuttugum oluyor. Tuvaletler kotii koktugu igin tuvalete
girmeyip idrarimi tuttugum oluyor.

Giinde yaklasik 4-5 bardak su, 2-3 bardak meyve suyu, 4-5 bardak kola, cay
gibi icecekler iciyorum.

Tuvalete girmeden once ellerimi yikamiyorum ama tuvaletten ¢iktiktan sonra
ellerimi su ve sabunla yikiyorum.

Tuvalete girdikten sonra taharetleniyorum. Tuvaletimi yaptiktan sonra
kurulanmiyorum.

Idrarim oldugu halde idrar yapmayi okuldan eve gidene kadar erteliyorum.

Diskim oldugu halde disk1 yapmayi okuldan eve gidene kadar erteliyorum.
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Iki giinde bir i¢ ¢amasirim degistiririm.
Genellikle 3-4 saatte bir tuvalete giderim.
Islak i¢ camasiriyla eve gidene kadar bekledigim oluyor.
Pamuklu i¢ camasir: giyerim.
3.5.1.11.3. UH’nin SWOT Analizi Sonuglari
S: Strenght: Giiclii yonleri
» Saglik, hastalik, temizlik ve enfeksiyon kavramlarini bilmesi
» Ellerimizde mikrop olabilecegini bilmesi
» Kendisine soylenilenleri uygulamaya caligmasi
W: Weakness: Zayif yonleri
> 1YE’ larina neden olan etmenler konusunda bilgi eksikligi
> Istendik davramslarin 6nemsenmemesi
Oppottunity: Firsatlar
» Bireysel danigmanlik programina istekli katilim
» Okul idaresinin ve temizlik kuliibii 6gretmeninin okul tuvaletlerinin kosullarini
lyilestirme yoniindeki cabasi
T: Threat: Tehditleri
» Tuvaletteyken arkadaglarinin rahatsiz etmesi
» Okulda her zaman sabun, tuvalet kagidi olmamasi
» Okul tuvaletlerinin kirli olmas1 ya da kotii kokmasi
> Idrarmi ve digkisini tutmasi
> Idrarim ve diskisini yaptiktan sonra taharetlenmemesi
» Tuvalete girmeden 6nce ellerini yikamamast
» Az sivi almasi

> I¢ camagirini iki giinde bir degistirmesi
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3.5.1.11.4. UH’nin Bireysel Damismanlk Siireci

0. Ay

» Islak i¢ camasir1 ile beklemesi

> Ilk tanisma ve ozelliklerini tanima

> Ogrenci ile bazen her giin, bazen de giin asir1 yiiz yiize goriisme

» Baglangi¢ idrar analizleri ve Ogrencinin verdigi bilgiler, doldurdugu anket
sonucuna gore hedef belirleme

> IYE’ larina neden olan etmenleri ortadan kaldirmak icin ilk yonlendirme

> Ogrenci ile yiiz yiize goriismelerle istendik davrams olusturma ile ilgili 6neri ve
yonlendirme

» Bol s1vi almas1 ve gereksinim duydugu her teneffiiste tuvalete gitmesi gerektigi
anlatild1. Idrarmi ve diskisini tutmamasi gerektigi anlatildi.

» Tuvalete girmeden Once ve tuvaletten ciktiktan sonra ellerini yikamasi gerektigi
anlatildi. Ellerini nasil yikayacagi lavaboda uygulanarak ogretildi.

» Tuvaletini yaptiktan sonra nasil taharetlenecegi ©Ogrenciye anlatildi.
Taharetlendikten sonra mutlaka kurulanmas: gerektigi, 1slak i¢c ¢amasiriyla
beklememesi gerektigi, i¢ ¢amasirini her giin degistirmesi gerektigi ve pamuklu i¢
camasirt giymesi gerektigi anlatildi. Tuvalet kagidimi c¢antasinda bulundurmasi
gerektigi anlatild1.

1. Ay

> Ogrenci ile her giin ya da giin asir1 goriismeler devam etti.

» Cantasinda su sisesi ve tuvalet kagidi bulunduruyor ve gerektiginde kullandi.

Fazla su igmeyi sevmedigi icin meyve suyu, ayran vs. kantinden alip igti.
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» Gereksinim duydugu her teneffiiste tuvalete gitti. Ellerini yikamay1 bazen unuttu.
Goriince hatirlatildi. Teneffiislerde tuvaletler dolu oldugunda bodrum kattaki tuvalete
gidip tuvaletini yaptu.

2. Ay

> Ogrenci iletisime acik. Her zaman yaptiklarini anlatti. Artik 1slak i¢ ¢amasiri ile
dolagsmadigini ifade etti.

> Ogrenci kendisinden beklenen istendik davranislar1 yapabiliyor.

» Okul tuvaletlerini kirli goriirse temizliginin yapilmas1 konusunda talepte
bulunabiliyor.

3. Ay

> Ogrenci kendisinden beklenen istendik davranislarini siirdiiriiyor.

> Idrar analizleri sonucunda da ¢aligma siiresince iireme olmadi ve IYE gecirmedi.

Tablo 93. UH’nin Bireysel Damsmanhk Siirecinde izlenen idrar Analizi Sonuclar

Idrar Analizi 0. Ay 1. Ay 2.Ay |3.Ay
Idrarda koloni 20000 koloni 10000 koloni Yok Yok
Ureyen mikroorganizma Stafilakok Stafilakok Yok Yok

Genel Sonug: 11- UH, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmasi igin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.

3.5.1.12.Dosya No: 12 -TD

3.5.1.12.1. TD’ nin Bireysel Danismanhk Tanmilama Formu
I. Sosyo-Demografik Ozelliklere iliskin Tanilama:

1. Smif: 6

2. Yas: 12
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(98]

. Cinsiyet: Kiz

4. Annenin Egitim Durumu: ilkokul mezunu

5. Babanin Egitim Durumu: Ilkokul mezunu

(@)

. Kardes Sayisi: 3

7. Ailenin gelir durumu: Gelir giderden az

8. Beden Kitle indeksi: 16,21 kg./m? zayif

9. Ailede idrar yolu ile ilgili sorun olma durumu: Yok

10. Gece Idrar yapmak I¢in Tuvalete Gitme Durumu: Bazen gidiyor
11. Gece Idrar Kagirma Durumu: Kagirmiyor

12. Gece Idrar Kacirdiginda Kendini Algilama Durumu: Utamiyor
13. Uzun Siire Idrarin1 Tutup Kag¢irma Durumu: Kagiriyor

14. Uzun Siire Idrarm Tutup Kacirma Durumunda Tutumu: Hemen i¢c camasirim

degistiriyor

15. Idrar Kagiracagini Hissettigi Zaman Tutumu: Hig bir sey yapmiyor

16. Daha Once IYE Gegirme Durumu: Gecirmemis

17. IYE Nedeni ile lag Alma Durumu: fla¢ kullanmanus

IL. (")grencilerin Idrar Yapma Ahskanhg ve Hijyenik Uygulamalari:
18. Tuvaletten Once Ellerini Yikama Durumu: Yikamiyor

19. Tuvaletten Sonra Ellerini Yikama Durumu: Her ikisinde de vikivor.

20. Ellerini Yikama Malzemesi: Su ve sabun

21. Idrarm Yaptiktan Sonra Taharetlenme Durumu: Taharetleniyor

22. Taharetlenme Yonii: Her iki yonde

23. Taharetlendikten Sonra Kurulanma Durumu: Kurulanmivor

24. Diski1 Yaptiktan Sonra Temizlenme Durumu: Su ile temizleniyor

25. Diski Yaptiktan Sonra Taharetlenme Yonii: Her iki yonde
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26. Okulda ya da Ev Disinda Idrar Tutma Durumu: Tutuyor
27. Okulda ya da Ev Disinda Diski Tutma Durumu: _Tutuyor

28. Idrar Tutma Siiresi: 4 ders ( Eve gidene kadar)

29. Genelde Giinliik S1ivi Alma Bardak Sayis1: 5-6 Bardak

30. Ic Camasir1 Degistirme Sikligi: Haftada iki kez

III. Ogrencilerin IYE Belirti ve Bulgularim Tanilama:

31. Idrar Yaparken Yanma Hissi: Var

32. Idrar Yaparken Agr1 Hissi: Var

33. Kotii Kokulu idrar Yapma Durumu: Var

34. Koyu Renkte Idrar Yapma Durumu: Var

35. Genelde Giinliik Idrar Yapma Sayis1: 4-6 Kez

36. Bel ya da Karin Bolgesinde Agr1 Olma Durumu: Var

37. Sik sik Tuvalete Gitme Ihtiyaci Oldugu Halde, Az Miktarda Idrar Yapma
Durumu: Var

IV. Ogrencilerin Okul Tuvalet Olanaklarim Algilamasim Tamlama:

38. Okulunuzdaki tuvalet sayisi, her ihtiya¢ duydugunuzda girmenizi sagliyor mu?
Evet

39. Okulunuzdaki tuvaletler ¢cok dolu oldugu icin ihtiyag duydugunuz teneffiiste
girmenizi engelliyor ve tuvaletinizi yapmadan derse girdiginiz oluyor mu? Oluyor
40. Okuldaki tuvaletlerde her zaman su bulunuyor mu? Evet

41. Okuldaki tuvaletlerde her zaman sabun bulunuyor mu? Evet

42. Okuldaki tuvaletlerde her zaman tuvalet kagidi bulunuyor mu? Hayir

43. Okuldaki tuvaletlerde her zaman kagit havlu bulunuyor mu? Hayir

44. Okuldaki tuvaletlerde arkadaslarinizin kapiy1 acarak ya da acayip sesler ¢ikararak

sizi huzursuz ettigi oluyor mu? Hayir
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45. Okulunuzda kizlarin ve erkeklerin tuvaletleri ayrt m1? Evet
46. Okuldaki tuvaletler sizce temiz mi? Kirli

47. Tuvalet smifiniza yakin mi? Tuvalet sinifima ¢ok yakin

48. Tuvaletinizi okulda yapamadiginiz icin eve gittiginiz oluyor mu? Oluyor

49. Siz tuvaletteyken tuvalet kapisini acan oluyor mu? QOluyor

50. Tuvalete gireceginiz saatte temizlik yapilmasi nedeniyle tuvalete giremediginiz
oluyor mu? Qluyor

51. Okuldaki tuvalette bosaltim ihtiyacimizi karsilarken herhangi bir sorun yasiyor

musunuz? Hicbir sorunla karsilasmiyorum.

52. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini diskinizi yapmak icin kullanir
misiniz? Hayir
53. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini idrar yapmak icin kullanir

misiniz? Her zaman rahathkla kullanivorum

V. Ogrencilerin Okul Tuvaletlerinde Gormek istedikleri Iyilestirmeler:
54. Okulunuzdaki tuvaletlerde hangi iyilestirmeleri gormek istersiniz?

Tuvaletteyken arkadaslarim rahatsiz etmemeli

Tuvaletler daha sik temizlenmeli

Tuvaletlerde siirekli sabun, tuvalet kagidi ve kagit havlu bulunmah

Tuvaletlerde kokuyu disa atan aspiratorler bulunmah

Sifonlar calisir durumda olmah

VI Ogrencilerin idrar Analiz Sonuclarim Tamlama:
55. Idrarda Lokosit: Yok
56. Idrar kiiltiiriinde iireme: 10000 koloni

57. Idrar kiiltiiriinde iireyen mikroorganizma: Stafilacoccus aureus

3.5.1.12.2. TD’ nin Goriisme Ham Verileri
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Saghk Onemlidir. Saglk insanlarin organlarmin temiz olmasidir. Temizlikle
saghik arasinda iliski vardir. Temizlik olmazsa temiz olmayan yerde mikrop olur,
mikrop da insanlar1 hasta eder, sagligimiz bozulur.

Hastalik, sagligimizin bozulmasidir. Enfeksiyon (iltihap) demek, viicudumuza
mikroplarin girerek hastahk yapmasidir. IYE, idrarimiza mikrop bulagmasi demektir.
Daha 6nce IYE gecirmedim ama idrar yaparken agrim, yanmam oluyor. Bence bunun
nedeni idrarima mikrop bulagmis olabilir. Bu enfeksiyonun tuvalete girmeden dnce ve
tuvaletten c¢iktiktan sonra el yikamayla bir ilgisi var. Bu enfeksiyonun tuvaletimizi
yaptiktan sonra taharetlenmeyle bir ilgisi var. Bu enfeksiyonun tuvaletimizi yaptiktan
sonra kurulanmayla bir ilgisi var. Bu enfeksiyonun i¢ ¢amasirimi degistirmeyle bir
ilgisi var. Bu enfeksiyonun idrar tutmayla bir ilgisi var. Teneffiislerde kantinde
calistigim icin idrarimi tutmak zorunda kaliyorum. Bazen idrarimi ¢ok tutarsam
giindiiz idrar kacirdigim oluyor. Hi¢ gece farkina varmadan idrar ka¢irdigim olmuyor.
Ogretmen korkusundan dolayr hi¢ idrartmi kagirmadim. Islak i¢ ¢amasiriyla
bekledigim oluyor. Giinde yaklasik 5-6 bardak su, 2 bardak cay i¢iyorum.

Temizlik, kirli olan yerleri yikamak, temizlemektir.

Tuvalete girmeden Once el yikanmali. Ben ellerimi yikamiyorum. Bence
gerekli. Ellerimizi tuvalete girmeden temizlemeliyiz. Tuvalete girmeden once ellerini
yikamama nedenim, acele etmem ve ellerimin temiz olmasi.

Taharetlenme, tuvaletini  yaptiktan sonra  kendini  temizlemektir.
Taharetlenmeyi ben asagidan yukariya dogru su ile yikayarak yapiyorum.
Taharetlendikten sonra kurulanmiyorum. Idrar yaptiktan sonra idrar yeri temizlenmeli.
Ben su ile yikiyorum. Idrar yaptiktan sonra kurulanmali. Ben kurulanmiyorum.

Tuvaletten ¢iktiktan sonra el yikanmali. Ben ellerimi su ve sabun ile

yikiyorum.
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Diskimi yaptiktan sonra su ile asagidan yukariya dogru yikiyorum. Digkimi
yaptiktan sonra kurulanmiyorum.

Idrar tutma, idrarin1 yapmama, idrarin oldugu halde idrarmmi yapmamaktir. Ben
idrarimi tutuyorum. idrarim oldugu halde okulda isem eve gidene kadar idrar yapmay1
erteliyorum.

Digskimi tutuyorum. Diskimi okulda yapmiyorum, eve gidince yapiyorum.

Genellikle 3-4 saat ara ile tuvalete giderim.

Okulda tuvaletlerin temiz olmamasi nedeniyle idrarimi tuttuum oluyor.
Taharetlenme i¢in gerekli malzemelerin (su, tuvalet kagidi) bulunmamasi1 nedeniyle
idrarim1 tuttugum oluyor. Ev disindaki tuvaletleri kullanmak istemedigim icin
idrarim1 tuttugum oluyor. Tuvaletlerin kapisi igeriden kilitlenemedigi icin idrarimi
tuttugum oluyor. Okulda arkadaslarim tuvaletteyken acele ettirdikleri i¢in tuvalete
girmeyip idrarimi tuttugum oluyor. Tuvaletler kotii koktugu icin tuvalete girmeyip
idrarmmi tuttugum oluyor. Okulda tuvaletler smifimiza uzak degil ama ben kantinde
calistigim icin tuvalete girmeyip idrarimi tuttugum oluyor.

Giinde yaklasik 5-6 bardak su, 2 bardak cay i¢iyorum.

Tuvalete girmeden once ellerimi yikamiyorum ama tuvaletten ¢iktiktan sonra
ellerimi su ve sabunla yikiyorum.

Tuvalete girdikten sonra asagidan yukariya dogru su ile taharetleniyorum.

Tuvaletimi yaptiktan sonra kurulanmiyorum.

Idrarim oldugu halde okuldan eve gidene kadar idrar yapmayi erteliyorum.

Diskim oldugu halde okuldan eve gidene kadar diski yapmayi erteliyorum.

Haftada bir kez i¢ camasirimi degistiriyorum.

Genellikle 3-4 saatte bir tuvalete giderim.
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Idrar kagirdiktan sonra ya da taharetlendikten sonra islak i¢ camasiriyla
okuldan eve gidene kadar bekledigim oluyor.
I¢ camasirlarimi pamuklu giyerim.
3.5.1.12.3. TD’ nin SWOT Analizi Sonuclan
S: Strenght: Giiclii yonleri
» Saglik, hastalik, temizlik ve enfeksiyon kavramlarini bilmesi
» Ellerimizde mikrop olabilecegini bilmesi
» Kendisine soylenilenleri uygulamaya caligmasi
» Kendi istegi ile programa katilip sorunlarini ¢ozme gayreti
W: Weakness: Zayif yonleri
> 1YE’ larina neden olan etmenler konusunda bilgi eksikligi
» Teneffiislerde kantinde caligiyor olmasi
Oppottunity: Firsatlar
» Bireysel danigmanlik programina istekli katilim
» Okul idaresinin ve temizlik kuliibiinde gorevli 6gretmenin okul tuvaletlerinin
kosullarini iyilestirme yoniindeki ¢abasi
T: Threat: Tehditleri
» Tuvaletteyken arkadaslarinin rahatsiz etmesi
» Okulda her zaman sabun, tuvalet kagidi olmamasi
» Okul tuvaletlerinin kirli olmas1 ya da kotii kokmasi
> Idrarim ve biiyiik abdestini tutmasi
> Idrarim ve biiyiik abdestini yaptiktan sonra yanls yonde taharetlenmesi
» Taharetlendikten sonra kurulanmamasi
» Tuvalete girmeden 6nce ellerini yikamamast

> Az sivi almasi
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> Ic camagirini haftada bir degistirmesi

» Islak i¢ camasir1 ile beklemesi

> Idrar yaparken agr1 ve yanmasinin olmasi

3.5.1.12.4. TD’ nin Bireysel Damismanhk Siireci

0. Ay

> Ilk tanisma ve ozelliklerini tanima

> Ogrenci ile bazen her giin, bazen de giin asir1 yiiz yiize goriisme

» Baglangi¢ idrar analizleri ve Ogrencinin verdigi bilgiler, doldurdugu anket
sonucuna gore hedef belirleme

> IYE’ larna neden olan etmenleri ortadan kaldirmak icin ilk yonlendirme

> Ogrenci ile yiiz yiize goriismelerle istendik davrams olusturma ile ilgili 6neri ve
yonlendirme

» Bol s1vi almas1 ve gereksinim duydugu her teneffiiste tuvalete gitmesi gerektigi
anlatild1. Idrarmi ve dilkisini tutmamasi gerektigi anlatildi.

» Tuvalete girmeden Once ve tuvaletten ciktiktan sonra ellerini yikamasi gerektigi
anlatildi. Ellerini ne zaman ve nasil yikayacag birlikte lavaboda yapilarak gosterildi.
» Tuvaletini yaptiktan sonra nasil taharetlenecegi Ogrenciye anlatildi.
Taharetlendikten sonra mutlaka kurulanmas: gerektigi, 1slak i¢c ¢amasiriyla
beklememesi gerektigi, i¢ ¢amasirini her giin degistirmesi gerektigi ve pamuklu i¢
camasirt giymesi gerektigi anlatildi. Tuvalet kagidimi c¢antasinda bulundurmasi
gerektigi anlatild1.

1. Ay

> Ogrenci ile her giin ya da giin asir1 goriismeler devam etti.

» Cantasinda su sisesi ve tuvalet kagidi bulunduruyor ve gerektiginde kullandi.

Fazla su igmeyi sevmedigi icin meyve suyu, ayran vs. kantinden alip igti.
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» Gereksinim duydugu her teneffiiste tuvalete gitti. Ellerini yikamay1 bazen unuttu.
Gordiikce ellerini yikamasi gerektigi hatirlatildi. Teneffiislerde herkesten ©Once
tuvalete gitti.

2. Ay

> Ogrenci iletisime acik. Her zaman yaptiklarmi anlatti. Artik 1slak i¢ camasiri ile
dolagsmadigini ifade etti.

> Ogrenci kendisinden beklenen istendik davramslar1 yapabiliyor.

» Okul tuvaletlerini kirli goriirse temizliginin yapilmas: konusunda talepte
bulunabiliyor.

3. Ay

> Ogrenci kendisinden beklenen istendik davranislarini siirdiiriiyor.

> Idrar analizleri sonucunda da ¢aligma siiresince iireme olmadi ve IYE gecirmedi.

Tablo 94. TD’ nin Bireysel Damsmanlik Siirecinde izlenen idrar Analizi Sonuclar

Idrar Analizi 0. Ay 1. Ay 2. Ay 3. Ay
Idrarda koloni 10000 koloni 5000 koloni 1000 koloni Yok
Ureyen Staphylococcus Staphylococcus | Staphylococcus | Yok
mikroorganizma aureus aureus aureus

Genel Sonuc: 12- TD, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmasr igin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.

3.5.1.13. Dosya No: 13 - HC

3.5.1.13.1. HC’ nin Bireysel Danismanhk Tamlama Formu
I. Sosyo-Demografik Ozelliklere iliskin Tanilama:

1. Siif: 7

2. Yas: 14
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(98]

. Cinsiyet: Kiz

4. Annenin Egitim Durumu: ilkokul mezunu

5. Babanin Egitim Durumu: Ilkokul mezunu

(@)

. Kardes Sayisi: 2

7. Ailenin gelir durumu: Gelir giderden az

8. Beden Kitle Indeksi: 22,67 kg./m? normal

9. Ailede idrar yolu ile ilgili sorun olma durumu: Annesi ve ablasi IYE gecirmis

10. Gece Idrar yapmak I¢in Tuvalete Gitme Durumu: Gidiyor

11. Gece Idrar Kagirma Durumu: Kagiriyor

12. Gece Idrar Kacirdiginda Kendini Algilama Durumu: Utamiyor
13. Uzun Siire idrarini Tutup Kagirma Durumu: Kagirmiyor

14. Uzun Siire Idrarmm Tutup Kacirma Durumunda Tutumu: Hemen i¢c camasirim

degistiriyor

15. Idrar Kagiracagini Hissettigi Zaman Tutumu: Hig bir sey yapmiyor

16. Daha Once IYE Gegirme Durumu: Gegirmemis

17. IYE Nedeni ile lag Alma Durumu: fla¢ kullanmanus

IL. (")grencilerin Idrar Yapma Ahskanhg ve Hijyenik Uygulamalari:
18. Tuvaletten Once Ellerini Yikama Durumu: Yikiyor

19. Tuvaletten Sonra Ellerini Yikama Durumu: Her ikisinde de vikivor.

20. Ellerini Yikama Malzemesi: Su ve sabun

21. Idrarm Yaptiktan Sonra Taharetlenme Durumu: Taharetleniyor

22. Taharetlenme Yonii: Onden arkaya dogru

23. Taharetlendikten Sonra Kurulanma Durumu: Tuvalet kagidi ile kurulanivor

24. Diski1 Yaptiktan Sonra Temizlenme Durumu: Su ile temizleniyor

25. Diski Yaptiktan Sonra Taharetlenme Yo6nii: Onden arkaya
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26. Okulda ya da Ev Disinda Idrar Tutma Durumu: Tutuyor
27. Okulda ya da Ev Disinda Diski Tutma Durumu: Tutuyor

28. Idrar Tutma Siiresi: 4 ders ( Eve gidene kadar)

29. Genelde Giinliik S1vi Alma Bardak Sayisi:  1-2 Bardak

30. I¢ Camasir1 Degistirme Sikligr: ki giinde bir

III. Ogrencilerin IYE Belirti ve Bulgularim Tanilama:

31. Idrar Yaparken Yanma Hissi: Var

32. Idrar Yaparken Agr1 Hissi: Var

33. Kotii Kokulu idrar Yapma Durumu: Var

34. Koyu Renkte Idrar Yapma Durumu: Oluyor

35. Genelde Giinliik Idrar Yapma Sayis1: 4-6 Kez

36. Bel ya da Karin Bolgesinde Agr1 Olma Durumu: Var

37. Sik sik Tuvalete Gitme Ihtiyaci Oldugu Halde, Az Miktarda Idrar Yapma
Durumu: Oluyor

IV. Ogrencilerin Okul Tuvalet Olanaklarim Algilamasim Tamlama:

38. Okulunuzdaki tuvalet sayisi, her ihtiya¢ duydugunuzda girmenizi sagliyor mu?
Saglamiyor

39. Okulunuzdaki tuvaletler ¢cok dolu oldugu icin ihtiyag duydugunuz teneffiiste
girmenizi engelliyor ve tuvaletinizi yapmadan derse girdiginiz oluyor mu? Oluyor
40. Okuldaki tuvaletlerde her zaman su bulunuyor mu? Evet

41. Okuldaki tuvaletlerde her zaman sabun bulunuyor mu? Evet

42. Okuldaki tuvaletlerde her zaman tuvalet kagidi bulunuyor mu? Hayir

43. Okuldaki tuvaletlerde her zaman kagit havlu bulunuyor mu? Hayir

44. Okuldaki tuvaletlerde arkadaslarinizin kapiy1 acarak ya da acayip sesler ¢ikararak

sizi huzursuz ettigi oluyor mu? Evet
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45. Okulunuzda kizlarin ve erkeklerin tuvaletleri ayrt m1? Evet
46. Okuldaki tuvaletler sizce temiz mi? Hayir

47. Tuvalet sinifiniza yakin mi1? Tuvalet sinifima orta derecede uzak

48. Tuvaletinizi okulda yapamadiginiz icin eve gittiginiz oluyor mu? Oluyor

49. Siz tuvaletteyken tuvalet kapisini acan oluyor mu? QOluyor

50. Tuvalete gireceginiz saatte temizlik yapilmasi nedeniyle tuvalete giremediginiz
oluyor mu? Qluyor

51. Okuldaki tuvalette bosaltim ihtiyacimizi karsilarken herhangi bir sorun yasiyor

musunuz? Kapisi kilitlenmedigi icin ben tuvaletteyken arkadaslarim tuvaletin

kapisini acarsa dive korkuyorum.

52. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini diskinizi yapmak icin kullanir
misiniz? Hayir
53. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini idrar yapmak icin kullanir

misiniz? Hic kullanmam, eve gidince yaparim.

V. Ogrencilerin Okul Tuvaletlerinde Gormek istedikleri Iyilestirmeler:
54. Okulunuzdaki tuvaletlerde hangi iyilestirmeleri gormek istersiniz?

Tuvaletteyken arkadaslarim rahatsiz etmemeli

Tuvaletlerin kapisi kilitlenebilir olmah

Tuvaletlerde siirekli sabun, tuvalet kagidi ve kagit havlu bulunmah

Sifonlar calisir durumda olmah

VI Ogrencilerin idrar Analiz Sonuclarim Tamlama:
55. Idrarda Lokosit: (+)
56. Idrar kiiltiiriinde iireme: 5000 koloni

57. 1drar kiiltiiriinde iireyen mikroorganizma: Escherichia coli

3.5.1.13.2. HC’nin Goriisme Ham Verileri
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Saglhk oOnemlidir. Saglhk, hasta olmamak, iyi olmaktir. Temizlikle saglik
arasinda iliski vardir. Ellerimizi yikamaz ve temizlemez isek yemek yerken bize
mikrop ellerimizden bulasir ve hasta oluruz.

Hastalik, iyi olmama, sagligin bozulmasidir.

Enfeksiyon (iltihap) demek, viicudumuza mikroplarin girerek hastalik
yapmasidir. IYE, idrarimiza mikrop bulasmasi demektir. Elimizdeki mikroplar idrar
yolumuza bulagirsa IYE olusur. Daha 6nce IYE gecirmedim ama idrar yaparken
agrim, ayrica karmmmda belimde agri, sik sik tuvalete gidip az miktarda idrar yapma
istegim oluyor. Bence bunun nedeni idrarima mikrop bulasmis olabilir. Annem ve
ablam sik sik IYE gegirdikleri icin bu enfeksiyonu mikroplarm yaptigini biliyorum.
Bu enfeksiyonun tuvalete girmeden 6nce ve tuvaletten ¢iktiktan sonra el yikamayla bir
ilgisi olabilir. Bu enfeksiyonun tuvaletini yaptiktan sonra taharetlenmeyle bir ilgisi
olabilir. Bu enfeksiyonun tuvaletimi yaptiktan sonra kurulanmayla bir ilgisi olabilir.
Bu enfeksiyonun i¢ ¢amasirimi degistirmeyle bir ilgisi olabilir. Bu enfeksiyonun idrar
tutmayla bir ilgisi var m1 bilemiyorum. Ben idrarimi okulda yapmak istemedigim icin
tutuyorum. Hi¢ giindiiz idrar kacirdigim olmuyor. Bazen gece farkina varmadan idrar
kacirdigim oluyor. Ogretmen korkusundan dolay1 hig idrarmmi kagirmadim. Islak ic
camagsirtyla bekledigim olmuyor. Giinde yaklasik 1-2 bardak su, 2 bardak cay, 2-3
bardak meyve suyu i¢iyorum.

Temizlik, temiz olmak, mikroplarin bulunmadigi ortam demektir. Kirli olan
yerleri yikamak, temizlemektir.

Tuvalete girmeden Once el yikanmali. Ben ellerimi yikiyorum. Bence gerekli.
Ellerimizi tuvalete girmeden temizlemeliyiz.

Taharetlenme, tuvaletini yaptiktan sonra kendini su ile temizlemektir.

Taharetlenmeyi ben asagidan yukariya dogru su ile yikayarak yapiyorum.

291



Taharetlendikten sonra kurulaniyorum. Idrar yaptiktan sonra idrar yeri temizlenmeli.
Ben su ile yikiyorum. Idrar yaptiktan sonra kurulanmali. Ben kurulaniyorum.

Tuvaletten c¢iktiktan sonra el yikanmali. Ben ellerimi su ve sabun ile
yikiyorum.

Diskimi yaptiktan sonra su ile asagidan yukariya dogru yikiyorum. Diskimi
yaptiktan sonra tuvalet kagidi ile kurulanmiyorum.

Idrar tutma, idrarin1 yapmamak, idrarm oldugu halde idrarini yapmamak,
kendini sikarak idrarmi bekletmektir. Ben idrarimi tutuyorum. Idrarim oldugu halde
okulda isem eve gidene kadar idrar yapmay1 erteliyorum.

Diskimi tutuyorum. Diskimi okulda yapmiyorum, eve gidince yapiyorum.

Genellikle 3-4 saat ara ile tuvalete giderim.

Okulda tuvaletlerin temiz olmamasi nedeniyle idrarimi tuttuum oluyor.
Taharetlenme i¢in gerekli malzemelerin (su, tuvalet kagidi) bulunmamasi nedeniyle
idrarim1 tuttugum oluyor. Ev digindaki tuvaletleri kullanmak istemedigim icin
idrarim1 tuttugum oluyor. Tuvaletlerin kapisi igeriden kilitlenemedigi icin idrarimi
tuttugum oluyor. Okulda arkadaslarim tuvaletteyken acele ettirdikleri i¢in tuvalete
girmeyip idrarimi tuttugum oluyor. Tuvaletler kotii koktugu icin tuvalete girmeyip
idrarmmi tuttugum oluyor. Okulda tuvaletler sinifimiza uzak degil ama ben okuldaki
tuvaletlerden mikrop alirim korkusuyla okuldaki tuvaletleri kullanmak istemedigim
icin idrarimi tutuyorum.

Giinde yaklasik 1-2 bardak su, 2 bardak cay, 2-3 bardak meyve suyu i¢iyorum.

Tuvalete girmeden Once ve tuvaletten ¢iktiktan sonra ellerimi su ve sabunla
yikiyorum.

Tuvalete girdikten sonra asagidan yukariya dogru su ile taharetleniyorum.

Tuvaletimi yaptiktan sonra tuvalet kagidi ile kurulaniyorum.
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Idrarim oldugu halde okuldan eve gidene kadar idrar yapmayi erteliyorum.
Diskim oldugu halde okuldan eve gidene kadar diski yapmayi erteliyorum.
Iki giinde bir i¢ camasirinu degistiriyorum.
Genellikle 3-4 saatte bir tuvalete giderim.
Hig 1slak i¢ camasiriyla bekledigim olmuyor.
Pamuklu ya da sentetik i¢ camasirlar1 giyiyorum.
3.5.1.13.3. HC’ nin SWOT Analizi Sonuglar
S: Strenght: Giiclii yonleri
» Saglik, hastalik, temizlik ve enfeksiyon kavramlarini bilmesi
» Ellerimizde mikrop olabilecegini bilmesi
» Kendisine soylenilenleri uygulamaya ¢alismasi
> Idrar yaparken yanmasinin olmasi ve annesi ile ablasinim sik sik IYE gegirmeleri
nedeniyle kendi istegi ile programa katilip sorunlarmi ¢6zme gayreti
W: Weakness: Zayif yonleri
> IYE’ larina neden olan etmenler konusunda bilgi eksikligi
Oppottunity: Firsatlar
» Bireysel danigmanlik programina istekli katilim
» Okul idaresinin ve temizlik kuliibiinde gorevli 6gretmenin okul tuvaletlerinin
kosullarini iyilestirme yoniindeki ¢abasi
T: Threat: Tehditleri
» Tuvaletteyken arkadaslarinin rahatsiz etmesi
» Okulda her zaman sabun, tuvalet kagidi bulunmamasi
» Okul tuvaletlerinin kirli olmas1 ya da kotii kokmasi
> Idrarim ve biiyiik abdestini tutmasi

> Az s1vi almasi

293



> I¢ camagirini iki giinde bir degistirmesi

> Idrar yaparken agr, sik sik tuvalete gidip az miktarda idrar yapmasi ve bel, karin
bolgesinde agrisinin olmasi

3.5.1.13.4. HC’nin Bireysel Damismanlk Siireci

0. Ay

> Ilk tanisma ve 6zelliklerini tanima

> Ogrenci ile bazen her giin, bazen de giin asir1 yiiz yiize goriisme

» Baglangi¢ idrar analizleri ve Ogrencinin verdigi bilgiler, doldurdugu anket
sonucuna gore hedef belirleme

> IYE’ larna neden olan etmenleri ortadan kaldirmak icin ilk yonlendirme

> Ogrenci ile yiiz yiize goriismelerle istendik davrams olusturma ile ilgili 6neri ve
yonlendirme

» Bol siv1 almasi ve gereksinim duydugu her teneffiiste tuvalete gitmesi gerektigi
anlatild1. Idrarmi ve diskisini1 tutmamasi gerektigi anlatildi.

» Ellerini nasil yikayacagi lavaboda uygulamali olarak 6gretildi.

> I¢c camasirmi her giin degistirmesi gerektigi ve pamuklu i¢c camasir1 giymesi
gerektigi anlatildi. Tuvalet kagidini ¢antasinda bulundurmasi gerektigi anlatild1.

1. Ay

> Ogrenci ile her giin ya da giin asir1 goriismeler devam etti.

» Cantasinda su sigesi ve tuvalet kagidi bulundurdu ve gerektiginde kullandi.

» Her gereksinim duydugu teneffiiste tuvalete gitti.

2. Ay

> Ogrenci iletisime acik. Her zaman yaptiklarini anlatt.

> Ogrenci kendisinden beklenen istendik davranislar1 yapabiliyor.
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» Okul tuvaletlerini kirli goriirse temizliginin yapilmasi konusunda talepte
bulunabiliyor.

3. Ay

> Ogrenci kendisinden beklenen istendik davramslarin siirdiiriiyor.

> Idrar analizleri sonucunda baslangicta goriilen iireme daha sonraki aylarda

goriilmedi, sikayetleri gecti ve IYE gecirmedi.

Tablo 95. HC’ nin Bireysel Damsmanlik Siirecinde izlenen idrar Analizi Sonuclar

Idrar Analizi 0. Ay 1. Ay 2. Ay 3. Ay

idrarda koloni 5000 koloni 3000 koloni 1000 koloni Yok

Ureyen Escherichia Escherichia Staphylococcus | Yok

mikroorganizma | Coli Coli aureus

Genel Sonug: 13- HC, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmasi igin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.

3.5.1.14.Dosya No: 1 - JH

3.5.1.14.1. JH’ nin Bireysel Damismanhk Tanilama Formu
I. Sosyo-Demografik Ozelliklere iliskin Tanmilama:

1. Sinf: 7

2. Yas: 14

3. Cinsiyet: Erkek

4. Annenin Egitim Durumu: ilkokul mezunu

5. Babanin Egitim Durumu: Ilkokul mezunu

6. Kardes Sayis1: Kardesi yok
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7. Ailenin gelir durumu: Gelir giderden fazla

8. Beden Kitle indeksi: 24,34 kg./m? normal

9. Ailede idrar yolu ile ilgili sorun olma durumu: Yok

10.

11.

12.

13.

Gece Idrar yapmak icin Tuvalete Gitme Durumu: Gidiyor
Gece Idrar Kagirma Durumu: Kagirmiyor
Gece Idrar Kacirdiginda Kendini Algilama Durumu: Utamiyor

Uzun Siire Idrarmi Tutup Kagirma Durumu: Ka¢irmiyor

14. Uzun Siire Idrarmm Tutup Kacirma Durumunda Tutumu: Hemen i¢c camasirim

degistiriyor

15.

16.

17.

18.

Idrar Kaciracagm Hissettigi Zaman Tutumu: Hig bir sey yapmiyor

Stinnet Olma Durumu: Siinnet olmus
Daha Once IYE Gegirme Durumu: Gecirmemis

IYE Nedeni ile Tla¢ Alma Durumu: Ila¢ kullanmanmus

IL. (")grencilerin Idrar Yapma Ahskanhg ve Hijyenik Uygulamalari:

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

Tuvaletten Once Ellerini Yikama Durumu: Bazen vikiyor

Tuvaletten Sonra Ellerini Yikama Durumu: Her ikisinde de vikivor.

Ellerini Yikama Malzemesi: Su ve sabun

Idrarim1 Yaptiktan Sonra Taharetlenme Durumu: Bazen taharetleniyor

Taharetlenme Yonii: Her iki yonde

Taharetlendikten Sonra Kurulanma Durumu: Taharet bezi ile kurulaniyor

Diski Yaptiktan Sonra Temizlenme Durumu: Su ile temizleniyor

Diski Yaptiktan Sonra Taharetlenme Yonii: Her iki yonde
Okulda ya da Ev Disinda Idrar Tutma Durumu: Tutuyor
Okulda ya da Ev Disinda Diski Tutma Durumu: Tutuyor

Idrar Tutma Siiresi: 4 ders ( Eve gidene kadar)
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30. Genelde Giinliik S1ivi Alma Bardak Sayisi: 5-6 Bardak

31. Ic Camasir1 Degistirme Sikligi: Haftada iki kez

III. Ogrencilerin IYE Belirti ve Bulgularim Tanilama:

32. Idrar Yaparken Yanma Hissi: Var

33. Idrar Yaparken Agr1 Hissi: Yok

34. Kotii Kokulu idrar Yapma Durumu: Yok

35. Koyu Renkte idrar Yapma Durumu: Yok

36. Genelde Giinliik Idrar Yapma Sayis1: 1-3 Kez

37. Bel ya da Karin Bolgesinde Agri Olma Durumu: QOlmuyor

38. Sik sik Tuvalete Gitme Ihtiyact Oldugu Halde, Az Miktarda Idrar Yapma
Durumu: Yok

IV. Ogrencilerin Okul Tuvalet Olanaklarim Algilamasim Tamlama:

39. Okulunuzdaki tuvalet sayisi, her ihtiya¢ duydugunuzda girmenizi sagliyor mu?
Evet

40. Okulunuzdaki tuvaletler cok dolu oldugu icin ihtiya¢ duydugunuz teneffiiste
girmenizi engelliyor ve tuvaletinizi yapmadan derse girdiginiz oluyor mu? QOluyor
41. Okuldaki tuvaletlerde her zaman su bulunuyor mu? Evet

42. Okuldaki tuvaletlerde her zaman sabun bulunuyor mu? Evet

43. Okuldaki tuvaletlerde her zaman tuvalet kagidi bulunuyor mu? Hayir

44. Okuldaki tuvaletlerde her zaman kagit havlu bulunuyor mu? Hayir

45. Okuldaki tuvaletlerde arkadaslarinizin kapiy1 acarak ya da acayip sesler ¢ikararak
sizi huzursuz ettigi oluyor mu? Hayir

46. Okulunuzda kizlarm ve erkeklerin tuvaletleri ayri m1? Evet

47. Okuldaki tuvaletler sizce temiz mi? Evet

48. Tuvalet simifiniza yakin mi1? Tuvalet simifima orta derecede uzak
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49. Tuvaletinizi okulda yapamadiginiz icin eve gittiginiz oluyor mu? Oluyor

50. Siz tuvaletteyken tuvalet kapisini agan oluyor mu? Oluyor

51. Tuvalete gireceginiz saatte temizlik yapilmasi nedeniyle tuvalete giremediginiz
oluyor mu? Qluyor

52. Okuldaki tuvalette bosaltim ihtiyacimizi karsilarken herhangi bir sorun yasiyor

musunuz? Hicbir sorunla karsilasmiyorum.

53. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini digkinizi yapmak icin kullanir
mismiz? Havyir
54. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini idrar yapmak icin kullanir

misiniz? Her zaman rahathkla kullanivorum

V. Ogrencilerin Okul Tuvaletlerinde Gormek istedikleri iyilestirmeler:
55. Okulunuzdaki tuvaletlerde hangi iyilestirmeleri gormek istersiniz?

Tuvaletteyken arkadaslarim rahatsiz etmemeli

Tuvaletler daha sik temizlenmeli

Tuvaletlerde siirekli sabun, tuvalet kagidi ve kagit havlu bulunmah

Tiim tuvaletler 6zel olmah

Tuvaletlerde kokuyu disar1 atan aspiratorler bulunmah

Sifonlar calisir durumda olmah

VI Ogrencilerin idrar Analiz Sonuclarim Tamlama:
56. Idrarda Lokosit: Yok
57. 1drar kiiltiiriinde iireme: 2000 koloni

58. Idrar kiiltiiriinde iireyen mikroorganizma: Staphylococcus aureus
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3.5.1.14.2. JH’ nin Goriisme Ham Verileri

Saglik, yasamimizda giizel bir seydir ve Onemlidir. Saglhigimiz olmazsa
yasamumiz tehlikeye girer. Temizlikle saglik arasinda iliski vardir. Kirli olan yerlerde
mikrop vardir ve insana bulagirsa hasta eder.

Hastalik, sagligin bozulmasi demektir. Terliyken su icersek hasta oluruz.

Enfeksiyon (iltthap) demek, mikrop demektir. Mikrop canli hiicrelerimizi
oldiiriir. Mikroplar viicudumuza elimiz kesilirse girer. Yerler kirli ise yere
diistiigiimiizde mikroplar elimize yerlesir, yaralaninca ya da yemek yerken agzimiz
yoluyla viicudumuza yerlesir. IYE, idrarimiza mikrop bulagmasi demektir. Daha 6nce
IYE gecirmedim. Bu enfeksiyonun tuvalete girmeden 6nce ve tuvaletten ¢iktiktan
sonra el yikamayla bir ilgisi olabilir. Bu enfeksiyonun tuvaletimizi yaptiktan sonra
taharetlenmeyle bir ilgisi vardir. Bu enfeksiyonun tuvaletimizi yaptiktan sonra
kurulanmayla bir ilgisi olabilir. Bu enfeksiyonun i¢ ¢amasirimizi degistirmeyle bir
ilgisi olabilir. Bu enfeksiyonun idrar tutmayla bir ilgisi olabilir. Hi¢ gece-giindiiz idrar
kacirdigim olmuyor. Ogretmen korkusundan dolay1 hi¢ idrarimi kagirmadim. Islak ic
camasirtyla bekledigim olmuyor. Giinde yaklasik 5-6 bardak kadar su, 1-2 bardak
meyve suyu, 1-2 cay gibi icecekler i¢ciyorum.

Temizlik, bulundugumuz yerin, kendimizin kirli olmamasidir.

Tuvalete girmeden Once el yikkanmali. Ben ellerimi ara sira yikiyorum. Bence
elleri yikamak gerekli. Ellerimizde mikrop olabilir. Tuvalete girmeden Once ellerimi
yikamama nedenim, ellerimin kirli oldugunu diisiinmemem.

Taharetlenme, tuvaletini yaptiktan sonra temizlenmedir. Taharetlenmeyi ben
tuvalet kagid1 ile asagidan yukariya dogru silerek yapiyorum, 1slak kalmiyorum.

Idrar yaptiktan sonra idrar yeri temizlenmeli. Ben tuvalet kagid: ile silerek

temizliyorum. Idrar yaptiktan sonra kurulanmali. Ben 1slak kalmiyorum.

299



Tuvaletten c¢iktiktan sonra el yikanmali. Ben su ve sabun ile ellerimi
yikiyorum.

Digkimi  yaptiktan sonra tuvalet kagidi ile asagidan yukariya dogru
temizleniyorum, 1slak kalmiyorum.

Idrar tutma, idrarin oldugu halde idrar yapmama, idrarin1 bekletmektir. Ben
idrarimi tutuyorum. Okulda, oyun oynarken, disarida oldugum zaman eve gidene
kadar idrarim oldugu halde idrar yapmay1 erteliyorum.

Digkimi tutuyorum. Okulda, oyun oynarken, disarida oldugum zaman eve
gidene kadar idrarim oldugu halde diski yapmay1 erteliyorum.

Genellikle 5-6 saatte bir tuvalete giderim.

Okulda, disarida tuvaletlerin temiz olmamasi nedeniyle idrarimi tuttugum
oluyor. Taharetlenme i¢in gerekli malzemelerin (su, tuvalet kagidi) bulunmamasi
nedeniyle idrarimi tuttugum oluyor. Ev disindaki tuvaletleri kullanmak istemedigim
icin idrarimi tuttugum oluyor. Tuvaletlerin kapist iceriden kilitlenemedigi icin
idrarimi tuttugum olmuyor. Okulda arkadaslarimiz tuvaletteyken acele ettirdikleri i¢in
tuvalete girmeyip idrarimi tuttugum oluyor. Tuvaletler kotii koktugu igin tuvalete
girmeyip idrarimi tuttugum oluyor.

Giinde yaklasik 4-5 bardak su, 1 bardak meyve suyu, 1-2 cay gibi igecekler
iciyorum.

Tuvalete girmeden Once ellerimi bazen, ama tuvaletten ciktiktan sonra her
zaman ellerimi su ve sabunla yikiyorum, sabun bulamazsam su ile yikiyorum.

Tuvalete girdikten sonra bazen taharetleniyorum. Tuvaletimi yaptiktan sonra
kurulantyorum, 1slak kalmiyorum. Idrarim oldugu halde idrar yapmay1 okuldan eve
gidene kadar erteliyorum.

Diskim oldugu halde diski yapmay1 okuldan eve gidene kadar erteliyorum.
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Haftada iki kez i¢ camagsirimi degistiririm.
Genellikle 5-6 saatte bir tuvalete giderim.
Islak i¢ camagiriyla bekledigim olmuyor.
Pamuklu ya da sentetik i¢ camasirlar1 giyiyorum.
3.5.1.14.3. JH’ nin SWOT Analizi Sonuclar
S: Strenght: Giiclii yonleri
» Saglik, hastalik, temizlik ve enfeksiyon kavramlarini bilmesi
» Ellerimizde mikrop olabilecegini bilmesi ve mikroplarin viicudumuza girince
hastalik yapabilecegini bilmesi
» Kendisine soylenilenleri uygulamaya caligmasi
W: Weakness: Zayif yonleri
> 1YE’ larina neden olan etmenler konusunda bilgi eksikligi
> Istendik olmayan davranislarin1 5nemsememesi
Oppottunity: Firsatlar
» Bireysel danigmanlik programina istekli katilim
» Okul idaresinin ve temizlik kuliibiinde gorevli 6gretmenin okul tuvaletlerinin
kosullarini iyilestirme yoniindeki ¢abasi
T: Threat: Tehditleri
» Tuvaletteyken arkadaglarinin rahatsiz etmesi
» Okulda her zaman sabun, tuvalet kagidi olmamasi
» Okul tuvaletlerinin kirli olmas1 ya da kotii kokmasi
> Idrarmi ve digkisini tutmasi
> Idrarim ve diskisini yaptiktan sonra taharetlenmemesi
» Tuvalete girmeden 6nce ellerini yikamamasi

> Az sivi almasi
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> I¢ camagirini haftada iki kez degistirmesi

» Yaninda tuvalet kagidi bulundurmamasi

> Idrar yapma sikhgmin az olmasi

3.5.1.14.4. JH’ nin Bireysel Damismanhk Siireci

0. Ay

> Ilk tanisma ve ozelliklerini tanima

> Ogrenci ile bazen her giin, bazen de giin asir1 yiiz yiize goriisme

» Baglangi¢ idrar analizleri ve Ogrencinin verdigi bilgiler, doldurdugu anket
sonucuna gore hedef belirleme

> 1YE’ larina neden olan etmenleri ortadan kaldirmak icin ilk yonlendirme

> Ogrenci ile yiiz yiize goriismelerle istendik davrams olusturma ile ilgili 6neri ve
yonlendirme

» Bol s1vi almas1 ve gereksinim duydugu her teneffiiste tuvalete gitmesi gerektigi
anlatild1. Idrarmi ve biiyiik abdestini tutmamasi gerektigi anlatildi.

» Tuvalete girmeden Once ve tuvaletten ciktiktan sonra ellerini yikamasi gerektigi
anlatildi. Ellerini ne zaman ve nasil yikayacag birlikte lavaboda yapilarak gosterildi.
» Tuvaletini yaptiktan sonra nasil taharetlenecegi Ogrenciye anlatildi.
Taharetlendikten sonra mutlaka kurulanmas: gerektigi, 1slak i¢c ¢amasiriyla
beklememesi gerektigi, i¢ ¢amasirini her giin degistirmesi gerektigi ve pamuklu i¢
camasirt giymesi gerektigi anlatildi. Tuvalet kagidimi c¢antasinda bulundurmasi
gerektigi anlatild1.

1. Ay

> Ogrenci ile her giin ya da giin asir1 goriismeler devam etti.

» Cantasinda su sigesi ve tuvalet kagidi bulundurdu ve gerektiginde kullandi.
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» Gereksinim duydugu her teneffiis tuvalete gitti. Ellerini yikamay1 bazen unuttu.
Goriince hatirlatildi. Teneffiislerde tuvalet dolu oldugunda bodrum kattaki tuvalete
gidip tuvaletini yaptu.

2. Ay

> Ogrenci iletisime agik.

> Ogrenci kendisinden beklenen istendik davranislari artik nemsemeye baslad1 ve
yapiyor.

» Okul tuvaletlerini kirli goriirse temizliginin yapilmas1 konusunda talepte
bulunabiliyor.

3. Ay

> Ogrenci kendisinden beklenen istendik davranislarini siirdiiriiyor.

> Idrar analizleri sonucunda da ¢alisma siiresince iireme olmad1 ve IYE gecirmedi.

Tablo 96. JH’ nin Bireysel Damsmanlik Siirecinde izlenen idrar Analizi Sonuclari

Idrar Analizi 0. Ay 1. Ay 2. Ay 3. Ay

idrarda koloni 10000 koloni 5000 koloni 5000 koloni 5000 koloni

Ureyen Staphylococcus | Staphylococcus | Staphylococcus | Staphylococe

mikroorganizma aurcus aurcus aurcus us aureus

Genel Sonuc: 14- JH, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldiriimasi icin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.

3.5.1.15.Dosya No: 1 - FD

3.5.1.1.1. FD’ nin Bireysel Damismanhk Tanilama Formu
I. Sosyo-Demografik Ozelliklere iliskin Tanilama:

1. Smif: 8

2. Yas: 14

3. Cinsiyet: Erkek
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4. Annenin Egitim Durumu: ilkokul mezunu

5. Babanin Egitim Durumu: Ilkokul mezunu

6. Kardes Sayisi: 2

7. Ailenin gelir durumu: Gelir gidere denk

8. Beden Kitle Indeksi: 16,97 kg./m? normal

9. Ailede idrar yolu ile ilgili sorun olma durumu: Yok

10. Gece Idrar yapmak I¢in Tuvalete Gitme Durumu: Gidiyor

11. Gece Idrar Kagirma Durumu: Kagirmiyor

12. Gece Idrar Kacirdiginda Kendini Algilama Durumu: Utamiyor

13. Uzun Siire Idrarini Tutup Kagirma Durumu: Kagirmiyor

14. Uzun Siire Idrarim Tutup Kacirma Durumunda Tutumu: Hemen i¢c camasirim

degistiriyor

15. Idrar Kagiracagini Hissettigi Zaman Tutumu: Hig bir sey yapmiyor

16. Siinnet Olma Durumu: Siinnet olmus

17. Daha Once IYE Gegirme Durumu:  iki kez Gecirmis

18. IYE Nedeni ile ilag Alma Durumu: fla¢ kullanmanus

IL. (")grencilerin Idrar Yapma Ahskanhg ve Hijyenik Uygulamalari:
19. Tuvaletten Once Ellerini Yikama Durumu: Yikamiyor

20. Tuvaletten Sonra Ellerini Yikama Durumu: Her ikisinde de vikivor.

21. Ellerini Yikama Malzemesi: Su ve sabun

22. Idrarm Yaptiktan Sonra Taharetlenme Durumu: Taharetlenmiyor

23. Taharetlenme Yonii: Her iki yonde

24. Taharetlendikten Sonra Kurulanma Durumu: Kurulanmivor

25. Diski Yaptiktan Sonra Temizlenme Durumu: Su ve tuvalet kagidi

ile

temizleniyor
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26. Diski Yaptiktan Sonra Taharetlenme YoOnii: Her iki yonde
27. Okulda ya da Ev Disinda Idrar Tutma Durumu: Tutuyor
28. Okulda ya da Ev Disinda Diski Tutma Durumu: Tutuyor

29. idrar Tutma Siiresi: 4 ders ( Eve gidene kadar)

30. Genelde Giinliik S1ivi Alma Bardak Sayis1: 3-4 Bardak

31. Ic Camasir1 Degistirme Sikligi: Haftada bir kez

II1. iYE Belirti ve Bulgularim Tanmilama:

32. Idrar Yaparken Yanma Hissi: Var

33. Idrar Yaparken Agri Hissi: Yok

34. Kotii Kokulu idrar Yapma Durumu: Var

35. Koyu Renkte idrar Yapma Durumu: Var

36. Genelde Giinliik Idrar Yapma Sayis1: 1-3 Kez

37. Bel ya da Karm Bolgesinde Agri Olma Durumu: Qluyor

38. Sik sik Tuvalete Gitme Ihtiyaci Oldugu Halde, Az Miktarda Idrar Yapma
Durumu: Yok

IV. Ogrencilerin Okul Tuvalet Olanaklarim Algilamasim Tamlama:

39. Okulunuzdaki tuvalet sayisi, her ihtiya¢ duydugunuzda girmenizi sagliyor mu?
Evet

40. Okulunuzdaki tuvaletler cok dolu oldugu icin ihtiya¢ duydugunuz teneffiiste
girmenizi engelliyor ve tuvaletinizi yapmadan derse girdiginiz oluyor mu? Oluyor
41. Okuldaki tuvaletlerde her zaman su bulunuyor mu? Evet

42. Okuldaki tuvaletlerde her zaman sabun bulunuyor mu? Yok

43. Okuldaki tuvaletlerde her zaman tuvalet kagidi bulunuyor mu? Hayir

44. Okuldaki tuvaletlerde her zaman kagit havlu bulunuyor mu? Hayir
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45. Okuldaki tuvaletlerde arkadaslarinizin kapiy1 acarak ya da acayip sesler ¢ikararak
sizi huzursuz ettigi oluyor mu? Evet

46. Okulunuzda kizlarm ve erkeklerin tuvaletleri ayri m1? Evet

47. Okuldaki tuvaletler sizce temiz mi? Evet

48. Tuvalet smifiniza yakin mi? Tuvalet sinifima ¢ok yakin

49. Tuvaletinizi okulda yapamadiginiz icin eve gittiginiz oluyor mu? Oluyor

50. Siz tuvaletteyken tuvalet kapisini acan oluyor mu? Oluyor

51. Tuvalete gireceginiz saatte temizlik yapilmasi nedeniyle tuvalete giremediginiz
oluyor mu? Qluyor

52. Okuldaki tuvalette bosaltim ihtiyacimzi karsilarken herhangi bir sorun yasiyor

musunuz? Hicbir sorunla karsilasmiyorum.

53. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini diskinizi yapmak icin kullanir
mismiz? Evet
54. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini idrar yapmak icin kullanir

misiniz? Her zaman rahathkla kullaniyorum

V. Ogrencilerin Okul Tuvaletlerinde Gormek istedikleri Iyilestirmeler:
55. Okulunuzdaki tuvaletlerde hangi iyilestirmeleri gormek istersiniz?

Tuvaletteyken arkadaslarim rahatsiz etmemeli

Tuvaletlerin kapaisi kilitlenebilir olmah

Tuvaletler daha sik temizlenmeli

Tuvaletlerde siirekli sabun, tuvalet kagidi ve kagit havlu bulunmah

Tiim tuvaletler 6zel olmah

Tuvaletlerde kokuyu disar1 atan aspiratorler bulunmah

Sifonlar calisir durumda olmah

306



VI Ogrencilerin idrar Analiz Sonuclarim Tamlama:
56. Idrarda Lokosit: Yok
57. Idrar kiiltiiriinde iireme: 1000 koloni

58. Idrar kiiltiiriinde iireyen mikroorganizma: Staphylococcus aureus

3.5.1.15.2. FD’ nin Goriisme Ham Verileri

Saglik Onemlidir. Saglik hasta olmamaktir. Temizlikle saglik arasinda iligki
vardir. Kirli olan yerlerde mikrop vardir ve eller araciligi ile, ellerimizi yikamazsak,
tirnaklarimiz1 kesmezsek, yemek yerken insana bulasir ve hasta eder.

Hastalik, saglhigin bozulmasi demektir.

Enfeksiyon (iltihap) demek, viicudumuza mikroplarin girerek hasta etmesi
demektir. IYE, idrarimiza mikrop bulasmas1 demektir. Daha énce IYE gecirmedim.
Bu enfeksiyonun tuvalete girmeden 6nce ve tuvaletten ¢iktiktan sonra el yikamayla bir
ilgisi olabilir. Bu enfeksiyonun tuvaletini yaptiktan sonra taharetlenmeyle bir ilgisi
olabilir. Bu enfeksiyonun tuvaletini yaptiktan sonra kurulanmayla bir ilgisi olabilir.
Bu enfeksiyonun i¢ ¢camasirini degistirmeyle bir ilgisi olabilir. Bu enfeksiyonun idrar
tutmayla bir ilgisi olabilir. Giindiiz ¢ok az da olsa idrarimi1 kagirabiliyorum, eve gidip
ic camasirimi degistiriyorum, ama hi¢ gece idrar kacirdigim olmuyor. Ogretmen
korkusundan dolay1 hi¢ idrarimi kagirmadim. Bazen 1slak i¢ ¢camasiriyla bekledigim
oluyor. Giinde yaklasik 7-8 bardak su, 4 bardak meyve suyu, 1 bardak siit gibi
icecekler iciyorum.

Temizlik, etrafin temiz olmasi, insanin temiz olmasidir, kirli olmamasidir.

Tuvalete girmeden 6nce el yikanmali. Ben ellerimi yikamiyorum. Bence elleri
yikamak gerekli. Ellerimizde mikrop olabilir. Tuvalete girmeden oOnce ellerimi

yikamama nedenim, ellerimin kirli oldugunu diistinmemem.
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Taharetlenme, tuvaletimizi yaptiktan sonra temizlenmedir. Taharetlenmeyi
tuvalet kagidi ile sildikten sonra asagidan yukariya dogru silerek yapiyorum,
kurulanmiyorum, 1slak kalabiliyorum.

Idrar yaptiktan sonra idrar yeri temizlenmeli. Ben temizlemiyorum. Idrar
yaptiktan sonra kurulanmali. Ben kurulanmiyorum.

Tuvaletten ¢iktiktan sonra el yikanmali. Ben su ve sabun ile ellerimi yikiyorum.

Diskimi yaptiktan sonra Once tuvalet kagidi ile asagidan yukariya dogru
temizleniyorum, sonra su ile yikiyorum. Diskimi yaptiktan sonra kurulanmiyorum,
1slak kalabiliyorum.

Idrar tutma, idrarin oldugu halde idrar yapmama, idrarin1 bekletmektir. Ben
idrarim1 tutuyorum. Okulda, oyun oynarken, disarida oldugum zaman eve gidene
kadar idrarim oldugu halde idrar yapmay1 erteliyorum.

Digkimi tutuyorum. Okulda, oyun oynarken, disarida oldugum zaman eve
gidene kadar idrarim oldugu halde diski yapmay1 erteliyorum.

Genellikle 3-4 saatte bir tuvalete giderim.

Okulda, disarida tuvaletlerin temiz olmamas: nedeniyle idrarimi tuttugum
oluyor. Taharetlenme i¢in gerekli malzemelerin (su, tuvalet kagidi) bulunmamasi
nedeniyle idrarimi tuttugum oluyor. Ev disindaki tuvaletleri kullanmak istemedigim
icin idrarimi tuttugum oluyor. Tuvaletlerin kapist iceriden Kkilitlenemedigi icin
idrarimi tuttugum olmuyor. Okulda arkadaslarimiz tuvaletteyken acele ettirdikleri i¢in
tuvalete girmeyip idrarimi tuttugum oluyor. Tuvaletler kotii koktugu igin tuvalete
girmeyip idrarmmi tuttugum oluyor. Ogretmen korkusu nedeniyle idrarimi tuttugum
hi¢ olmadi. Okulda tuvaletler sinifimiza yakm oldugu i¢in bu nedenle idrarimi

tuttugum olmuyor.
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Giinde yaklasik 7-8 bardak su, 4 bardak meyve suyu, 1 bardak siit gibi
icecekler iciyorum.
Tuvalete girmeden once ellerimi yikamiyorum ama tuvaletten ¢iktiktan sonra
ellerimi su ve sabunla yikiyorum.
Tuvalete girdikten sonra taharetleniyorum. Tuvaletimi yaptiktan sonra
kurulanmiyorum.
Idrarim oldugu halde idrar yapmayi okuldan eve gidene kadar erteliyorum.
Diskim oldugu halde disk1 yapmay1 okuldan eve gidene kadar erteliyorum.
Haftada bir kez i¢ camasirimi degistiririm.
Genellikle 3-4 saatte bir tuvalete giderim.
Islak i¢ camasiriyla eve gidene kadar bekledigim oluyor.
I¢ camasirlarimi pamuklu giyerim.
3.5.1.15.3. FD’ nin SWOT Analizi Sonuclari
S: Strenght: Giiclii yonleri
» Saglik, hastalik, temizlik ve enfeksiyon kavramlarini bilmesi
» Ellerimizde mikroorganizma olabilecegini bilmesi
» Kendisine soylenilenleri uygulamaya caligmasi
W: Weakness: Zayif yonleri
> 1YE’ larina neden olan etmenler konusunda bilgi eksikligi
> Istendik davramslar1 uygulamay1 6nemsememesi
» Arkadaslarinin kendisini bu konuda izlemesinden utanmasi
Oppottunity: Firsatlar
» Bireysel danigmanlik programina istekli katilim
» Okul idaresinin ve temizlik kuliibii 6gretmeninin okul tuvaletlerinin kosullarini

lyilestirme yoniindeki cabasi
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T: Threat: Tehditleri

» Tuvaletteyken arkadaslarinin rahatsiz etmesi

» Okulda her zaman sabun, tuvalet kagidi olmamasi

» Okul tuvaletlerinin kirli olmas1 ya da kotii kokmasi

> Idrarmi ve digkisini tutmasi

> Idrarim ve diskisini yaptiktan sonra taharetlenmemesi

» Tuvalete girmeden 6nce ellerini yikamamast

» Az s1vi almasi

> I¢ camagirini haftada bir kez degistirmesi

» Islak i¢ camagir1 ile beklemesi

3.5.1.15.4. FD’ nin Bireysel Danismanlik Siireci

0. Ay

> Ilk tanisma ve ozelliklerini tanima

> Ogrenci ile bazen her giin, bazen de giin asir1 yiiz yiize goriisme

» Baslangi¢ idrar analizleri ve Ogrencinin verdigi bilgiler, doldurdugu anket
sonucuna gore hedef belirleme

> IYE’ larina neden olan etmenleri ortadan kaldirmak icin ilk yonlendirme

> Ogrenci ile yiiz yiize goriismelerle istendik davrams olusturma ile ilgili 6neri ve
yonlendirme

» Bol sivi almasit ve gereksinim duydugu gereksinim duydugu her teneffiiste
tuvalete gitmesi gerektigi anlatild1. Idrarin1 ve diskisini tutmamasi gerektigi anlatild1.
» Tuvalete girmeden Once ve tuvaletten ciktiktan sonra ellerini yikamasi gerektigi
anlatildi. Ellerini ne zaman ve nasil yikayacag birlikte lavaboda yapilarak gosterildi.
» Tuvaletini yaptiktan sonra nasil taharetlenecegi Ogrenciye anlatildi.

Taharetlendikten sonra mutlaka kurulanmas: gerektigi, 1slak i¢c ¢amasiriyla
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beklememesi gerektigi, i¢ ¢amasirini her giin degistirmesi gerektigi ve pamuklu i¢
camasirt giymesi gerektigi anlatildi. Tuvalet kagidimi c¢antasinda bulundurmasi
gerektigi anlatild1.

1. Ay

> Ogrenci ile her giin ya da giin asir1 goriismeler devam etti.

» Cantasinda su sisesi bulundurdu ve gerektiginde kullandi, ama tuvalet kagidi
bulundurmay: itiraz etti, ben bebek degilim diye tepki veriyor. Bunun bebeklikle
ilgisinin olmadigi, tuvalet kagidini herkesin kullandigini anlattiktan sonra, tuvalet
kagidin1 yaninda bulundurup, kullanmaya baslad:.

» Gereksinim duydugu her teneffiis tuvalete gitti. Ellerini yikamay1 bazen unuttu.
Goriince hatirlatildi. Teneffiislerde tuvalet dolu oldugunda bodrum kattaki tuvalete
inip tuvaletini yapti.

2. Ay

> Ogrenci iletisime acik. Ama bu konular1 konusmaktan ¢ok hoslanmiyor, ayip
olarak nitelendiriyor, ama konustuklarimizi uyguladigini ifade etti.

> Ogrenci kendisinden beklenen istendik davranislar1 yapabiliyor.

» Okul tuvaletlerini kirli gordiiglinde temizliginin yapilmasi konusunda yetkililerden
talepte bulunabiliyor.

3. Ay

> Ogrenci kendisinden beklenen istendik davranislarini siirdiiriiyor.

> Idrar analizleri sonucunda da ¢aligma siiresince iireme olmadi ve IYE gecirmedi.

Tablo 97. FD’ nin Bireysel Damsmanlik Siirecinde izlenen idrar Analizi Sonuclar

Idrar Analizi 0. Ay 1.Ay | 2.Ay |3.Ay

idrarda koloni 1000 koloni Yok Yok Yok

Ureyen mikroorganizma | Staphylococcus aureus Yok Yok Yok
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Genel Sonug: 15 — FD, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmasi igin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.

3.5.1.16.Dosya No: 1 - FG

3.5.1.16.1. FD’ nin Bireysel Danismanhk Tanilama Formu

I. Sosyo-Demografik Ozelliklere iliskin Tanmilama:
1. Smif: 8
2. Yas: 16

3. Cinsiyet: Kiz

4. Annenin Egitim Durumu: ilkokul mezunu

5. Babanin Egitim Durumu: lkokul mezunu

6. Kardes Sayisi: 3

7. Ailenin gelir durumu: Gelir gidere denk

8. Beden Kitle indeksi: 25,78 kg./m? sisman

9. Ailede idrar yolu ile ilgili sorun olma durumu: Yok

10. Gece Idrar yapmak I¢in Tuvalete Gitme Durumu: Gidiyor

11. Gece Idrar Kagirma Durumu: Kagirmiyor

12. Gece Idrar Kacirdiginda Kendini Algilama Durumu: Utamiyor
13. Uzun Siire Idrarin1 Tutup Kagirma Durumu: Kagirmiyor

14. Uzun Siire Idrarm Tutup Kacirma Durumunda Tutumu: Hemen i¢c camasirim

degistiriyor

15. Idrar Kagiracagini Hissettigi Zaman Tutumu: Hig bir sey yapmiyor

16. Daha Once IYE Gegirme Durumu: Gecirmemis

17. IYE Nedeni ile lag Alma Durumu: fla¢ kullanmanus
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IL. (")grencilerin Idrar Yapma Ahskanhg ve Hijyenik Uygulamalari:
18. Tuvaletten Once Ellerini Yikama Durumu: Yikamyor

19. Tuvaletten Sonra Ellerini Yikama Durumu: Her ikisinde de vikivor.

20. Ellerini Yikama Malzemesi: Su ve sabun

21. Idrarm Yaptiktan Sonra Taharetlenme Durumu: Taharetleniyor

22. Taharetlenme Yonii: Her iki yonde

23. Taharetlendikten Sonra Kurulanma Durumu: Kurulanmivor

24. Diski1 Yaptiktan Sonra Temizlenme Durumu: Su ile temizleniyor

25. Diski Yaptiktan Sonra Taharetlenme Yonii: Arkadan éne dogru

26. Okulda ya da Ev Disinda Idrar Tutma Durumu: Tutuyor
27. Okulda ya da Ev Disinda Diski Tutma Durumu: Tutuyor

28. Idrar Tutma Siiresi: 4 ders ( Eve gidene kadar)

29. Genelde Giinliik S1vi Alma Bardak Sayisi:  5-6 Bardak

30. I¢ Camasir1 Degistirme Sikligi:  iki giinde bir

III. Ogrencilerin IYE Belirti ve Bulgularim Tanilama:

31. idrar Yaparken Yanma Hissi: Var

32. Idrar Yaparken Agr1 Hissi: Yok

33. Kotii Kokulu idrar Yapma Durumu: Var

34. Koyu Renkte Idrar Yapma Durumu: Var

35. Genelde Giinliik Idrar Yapma Sayis1: 1-3 Kez

36. Bel ya da Karin Bolgesinde Agr1 Olma Durumu: Var

37. Sik sik Tuvalete Gitme Ihtiyact Oldugu Halde, Az Miktarda Idrar Yapma

Durumu: Var
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IV. Ogrencilerin Okul Tuvalet Olanaklarim Algilamasim Tamlama:

38. Okulunuzdaki tuvalet sayisi, her ihtiya¢ duydugunuzda girmenizi sagliyor mu?
Evet

39. Okulunuzdaki tuvaletler ¢cok dolu oldugu icin ihtiyag duydugunuz teneffiiste
girmenizi engelliyor ve tuvaletinizi yapmadan derse girdiginiz oluyor mu? QOluyor
40. Okuldaki tuvaletlerde her zaman su bulunuyor mu? Evet

41. Okuldaki tuvaletlerde her zaman sabun bulunuyor mu? Evet

42. Okuldaki tuvaletlerde her zaman tuvalet kagidi bulunuyor mu? Hayir

43. Okuldaki tuvaletlerde her zaman kagit havlu bulunuyor mu? Hayir

44. Okuldaki tuvaletlerde arkadaslarinizin kapiy1 acarak ya da acayip sesler ¢ikararak
sizi huzursuz ettigi oluyor mu? Hayir

45. Okulunuzda kizlarm ve erkeklerin tuvaletleri ayri m1? Evet

46. Okuldaki tuvaletler sizce temiz mi? Hayir

47. Tuvalet siifiniza yakin mi? Tuvalet sinifima ¢ok yakin

48. Tuvaletinizi okulda yapamadiginiz icin eve gittiginiz oluyor mu? Oluyor

49. Siz tuvaletteyken tuvalet kapisini acan oluyor mu? Hayir

50. Tuvalete gireceginiz saatte temizlik yapilmasi nedeniyle tuvalete giremediginiz
oluyor mu? Qluyor

51. Okuldaki tuvalette bosaltim ihtiyacimzi karsilarken herhangi bir sorun yasiyor

musunuz? Hicbir sorunla karsilasmiyorum.

52. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini diskinizi yapmak icin kullanir
misiniz? Hayir
53. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini idrar yapmak icin kullanir

misiniz? Hic kullanmam, eve gidince yaparim.
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V. Ogrencilerin Okul Tuvaletlerinde Gormek istedikleri Iyilestirmeler:
54. Okulunuzdaki tuvaletlerde hangi iyilestirmeleri gormek istersiniz?

Tuvaletler daha sik temizlenmeli

Tuvaletlerde siirekli sabun, tuvalet kagidi ve kagit havlu bulunmah

Temiz ve calisir durumda olmah

Tiim tuvaletler 6zel olmah

Tuvaletlerde kokuvu disa atan aspiratorler bulunmah

Sifonlar calisir durumda olmah

VI Ogrencilerin idrar Analiz Sonuclarim Tamlama:
55. Idrarda Lokosit: (+)

56. Idrar kiiltiiriinde iireme: 30000 koloni

57. idrar kiiltiiriinde iireyen mikroorganizma: Stafilakok
3.5.1.16.2. FD’ nin Goriisme Ham Verileri

Saglik onemlidir. Saglik insanin sorunlarinin olmamasi, yani psikolojik olarak
hicbir sorunun olmamasidir. Temizlikle saghk arasinda iligki vardir. Kirli olan
yerlerde mikrop vardir ve eller aracilig1 ile insana bulasir ve hasta eder.

Hastalik, insanin kendini rahatsiz hissetmesidir. Insanin etrafindaki sorunlar
saglhiginin bozulmasina neden olabilir.

Enfeksiyon (iltihap) demek, viicudumuza mikroplarin girerek hasta etmesi
demektir. IYE, idrarimiza mikrop bulasmas1 demektir. Daha énce IYE gecirmedim.
Bu enfeksiyonun tuvalete girmeden 6nce ve tuvaletten ¢iktiktan sonra el yikamayla bir
ilgisi olabilir. Bu enfeksiyonun tuvaletini yaptiktan sonra taharetlenmeyle bir ilgisi
olabilir. Bu enfeksiyonun tuvaletini yaptiktan sonra kurulanmayla bir ilgisi olabilir.
Bu enfeksiyonun i¢ ¢camasirini degistirmeyle bir ilgisi olabilir. Bu enfeksiyonun idrar

tutmayla bir ilgisi olabilir. Giindiiz ¢ok az da olsa idrarim kagirabiliyorum, eve gidip
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ic camasirimi degistiriyorum, ama hi¢ gece idrar kagrrdigim olmuyor. Ogretmen
korkusundan dolay1 hi¢ idrarimi kagirmadim. Bazen 1slak i¢ ¢amasiriyla bekledigim
oluyor. Giinde yaklasik 5-6 bardak su, 1-2 bardak meyve suyu gibi icecekler iciyorum.

Temizlik, insan viicudunun temiz olmasidir, i¢inde bulundugu ortamin temiz
olmasidir. Temiz olmayan ortamda mikrop olabilir. Mikroplar deri yoluyla,
solunumla, ellerimizle yemek yerken ve idrar yolu ile insana bulasabilir.

Tuvalete girmeden 6nce el yikanmali. Ben ellerimi yikamiyorum. Bence elleri
yikamak gerekli. Ellerimizde mikrop olabilir. Tuvalete girmeden oOnce ellerimi
yikamama nedenim, ilkogretimde oOgretilmedigi icin ellerimi yikamanm aklima
gelmemesidir.

Taharetlenme, tuvaletini yaptiktan sonra temizlenmedir. Taharetlenmeyi
asagidan yukariya dogru yikayarak yapiyorum, kurulanmiyorum, 1slak kalabiliyorum.

Idrar yaptiktan sonra idrar yeri temizlenmeli. Ben su ile asafidan yukariya
dogru yikiyorum. Idrar yaptiktan sonra kurulanmali. Tuvalet kagidi olmadig1 icin ben
kurulanmiyorum.

Tuvaletten ciktiktan sonra el yikanmali. Ben su ve sabun ile ellerimi
yikiyorum.

Digkimi yaptiktan sonra asagidan yukariya dogru su ile yikiyorum. Digkimi
yaptiktan sonra tuvalet kagidi1 olmadig i¢in kurulanmiyorum, 1slak kalabiliyorum.

Idrar tutma, idrarin oldugu halde idrar yapmama, idrarin1 bekletmektir. Ben
idrarim1 tutuyorum. Okulda, oyun oynarken, disarida oldugum zaman eve gidene
kadar idrarim oldugu halde idrar yapmay1 erteliyorum.

Digkimi tutuyorum. Okulda, oyun oynarken, disarida oldugum zaman eve
gidene kadar digkim oldugu halde digsk1 yapmay1 erteliyorum.

Genellikle 3-4 saatte bir tuvalete giderim.
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Okulda, disarida tuvaletlerin temiz olmamas: nedeniyle idrarimi tuttugum
oluyor. Taharetlenme i¢in gerekli malzemelerin (su, tuvalet kagidi) bulunmamasi
nedeniyle idrarimi tuttugum oluyor. Ev disindaki tuvaletleri kullanmak istemedigim
icin idrarimi tuttugum oluyor. Tuvaletlerin kapist iceriden kilitlenemedigi icin
idrarimi tuttugum oluyor. Okulda arkadaslarimiz tuvaletteyken acele ettirdikleri i¢in
tuvalete girmeyip idrarimi tuttugum oluyor. Tuvaletler kotii koktugu icin tuvalete
girmeyip idrarmmi tuttugum oluyor. Ogretmen korkusu nedeniyle idrarimi tuttugum
hi¢ olmadi. Okulda tuvaletler sinifimiza yakin oldugu i¢in idrarimi tutmuyorum.

Giinde yaklasik 5-6 bardak su, 1-2 bardak meyve suyu gibi icecekler i¢ciyorum.

Tuvalete girmeden once ellerimi yikamiyorum ama tuvaletten ¢iktiktan sonra
ellerimi su ve sabunla yikiyorum.

Tuvalete girdikten sonra taharetleniyorum, ama yaptiktan sonra
kurulanmiyorum.

Idrarim oldugu halde idrar yapmayi okuldan eve gidene kadar erteliyorum.

Diskim oldugu halde diski yapmay1 okuldan eve gidene kadar erteliyorum.

Iki giinde bir i¢ ¢amasirim degistiririm.

Genellikle 3-4 saatte bir tuvalete giderim.

Islak i¢ camasiriyla eve gidene kadar bekledigim oluyor.

Sentetik i¢ camasir1 giyerim.
3.5.1.16.3. FD’ nin SWOT Analizi Sonuglar:

S: Strenght: Giiclii yonleri

» Saglik, hastalik, temizlik, enfeksiyon ve idrar yolu enfeksiyonu kavramlarini
bilmesi

» Ellerimizde mikrop olabilecegini bilmesi

» Kendisine soylenilenleri uygulamaya caligmasi
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W: Weakness: Zayif yonleri

>

>

>

>

>

IYE’ larina neden olan etmenler konusunda bilgi eksikligi
Istendik davramislar1 5Gnemsememesi

Arkadaslarinin kendisini bu konuda izlemesinden utanmasi
Psikolojik olarak kendini rahat hissetmemesi

Temizlik kavramini bilmesine ragmen temizlik kurallarint uygulamamasi

Oppottunity: Firsatlar

>

>

Bireysel danigsmanlik programina istekli katilim

Okul idaresinin ve temizlik kuliibiinde gorevli O0gretmenin okul tuvaletlerinin

kosullarini iyilestirme yoniindeki ¢abasi

T

>

>

: Threat: Tehditleri

Tuvaletteyken arkadaslariin rahatsiz etmesi

Okulda her zaman sabun, tuvalet kagidi bulunmamasi
Okul tuvaletlerinin kirli olmasi ya da kotii kokmasi
Idrarmi ve digkisini tutmasi

Tuvalete girmeden 6nce ellerini yilkamamasi

Az s1v1 almasi

I¢ camasirini iki giinde bir degistirmesi

Islak i¢ camasir ile beklemesi

Sentetik i¢ camasir1 giymesi

3.5.1.16.4. FD’ nin Bireysel Danismanlik Siireci

0. Ay

>

>

[k tanisma ve 6zelliklerini tanima

Ogrenci ile bazen her giin, bazen de giin asir1 yiiz yiize goriisme
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» Baglangi¢ idrar analizleri ve Ogrencinin verdigi bilgiler, doldurdugu anket
sonucuna gore hedef belirleme

> 1YE’ larina neden olan etmenleri ortadan kaldirmak icin ilk yonlendirme

> Ogrenci ile yiiz yiize goriismelerle istendik davrams olusturma ile ilgili 6neri ve
yonlendirme

» Bol s1vi almas1 ve gereksinim duydugu her teneffiiste tuvalete gitmesi gerektigi
anlatild1. Idrarmi ve biiyiik abdestini tutmamasi gerektigi anlatildi.

» Tuvalete girmeden Once ve tuvaletten ciktiktan sonra ellerini yikamasi gerektigi
anlatildi. Ellerini ne zaman ve nasil yikayacag birlikte lavaboda yapilarak gosterildi.
» Tuvaletini yaptiktan sonra nasil taharetlenecegi ©Ogrenciye anlatildi.
Taharetlendikten sonra mutlaka kurulanmas: gerektigi, 1slak i¢c c¢amasiriyla
beklememesi gerektigi, i¢ ¢amasirini her giin degistirmesi gerektigi ve pamuklu i¢
camasirt giymesi gerektigi anlatildi. Tuvalet kagidimi c¢antasinda bulundurmasi
gerektigi anlatild1.

1. Ay

> Ogrenci ile her giin ya da giin asir1 goriismeler devam etti.

» Cantasinda su sigesi ve tuvalet kagidi bulundurdu ve gerektiginde kullandi.

» Gereksinim duydugu her teneffiis tuvalete gitti. Ellerini yikamay1 bazen unuttu.
Goriince hatirlatildi. Teneffiislerde tuvalet dolu olursa bodrum kata inip tuvaletini
yapti.

2. Ay

> Ogrenci iletisime acik. Ama bu konular1 konusmaktan ¢ok hoslanmiyor, ayip
olarak nitelendiriyor, ama anlattiklarimi uyguladigini ifade etti.

> Ogrenci kendisinden beklenen istendik davranislar1 yapabiliyor.
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» Okul tuvaletlerini kirli goriirse temizliginin yapilmas1 konusunda talepte

bulunabiliyor.

3. Ay

> Ogrenci kendisinden beklenen istendik davranislarini siirdiiriiyor.

> Idrar analizleri sonucunda da ¢alisma siiresince iireme olmad1 ve IYE gecirmedi.

Tablo 98. FD’ nin Bireysel Damsmanhk Siirecinde izlenen idrar Analizi Sonuclar

Idrar Analizi 0. Ay 1. Ay 2. Ay 3. Ay
Idrarda koloni 30000 koloni | 10000 koloni | 3000 koloni Yok
Ureyen Stafilakok Stafilakok Stafilakok Yok
mikroorganizma

Genel Sonug: 16 — FD, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmasi igin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.

320




BOLUM IV

TARTISMA

4.1. OGRENCILERE iLiSKIiN TANITICI BULGULARIN iNCELENMESIi

Ogrencilerin yaklasik yaris1 (%51) 1., 2.ve 3. smifa devam etmekte olup, 6-9
yas grubundadir ve bir kardese sahiptir, %56,1’i erkektir. Ogrencilerin %24,5’inin
daha once IYE gecirdigi ve ilac tedavisi gordiigiinii belirtmistir (Tablo 9). Erken
cocuklukta IYE olusumu yaygin bir sorundur. IYE goriilme siklig1 agisindan iist
solunum yollar1 enfeksiyonlarindan sonra ikinci sirada yer almaktadir (49, 51, 59, 65,
179). Her yas ve cinste goriiliir (49) ve halen iilkemizde bobrek yetmezligi sebepleri
icerisinde IYE ilk siray1 almaktadir (65).

Ogrencilerin  %22,7’si idrar kacirma sorunu yasadiklarmi belirtmislerdir
(Tablo 9). Uriner sistem anomalileri ve malformasyonu olan veya bobreginde skar
dokusu olan c¢ocuklarda okul giinleri esnasinda tuvalete gitmekten kagindiklari
takdirde IYE riski artar (179). Normal iseme; giin boyunca sivi alimini artirmayi,
onceden diizenlenmis belirli araliklarla (2-3 saatte bir) giin boyunca iseme sikligini
artirmay1 ve isemeyi ertelemekten kaginmay1 kapsar (125).

Ogrencilerin %11,2’sinin uzun siire idrarmm tutup dayanamayip idrarini
kacirdigin1 belirtmistir (Tablo 9). Chen ve arkadaslarinin (2000) Tayvan’da bir ila
besinci sinifa devam eden okul ¢ocuklarinin mesane bosalmasini erteleme oranini ve

nedenlerini saptamak amaciyla 76 okuldan toplam 2201 6grenci ve ebeveyn ile
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yaptiklar1 bir caligmada, (iseme ihtiyac1 duydugu halde 40 dakikadan isemeyi erteleme
olarak tanimlanan) mesane bosalmasini erteleme siklig1 %64,1 olarak bulunmustur
(38). Lundblad ve arkadaslar1 (2005) Belcika’da 10-14 yaslar1 arasidaki ¢ocuklarin
%4 iiniin gilindiiz altin1 1slatmaktan yakindiklar1 bildirmistir. 15-16 yasinda altini
1slatan ¢ocuklarin, altini 1slatma yasinin 14 oldugunu bildirmislerdir (113). Alnaif ve
Drutz (2001) Kanadali ortaokul kiz dgrencilerde pelvik taban taban disfonksiyonunu
saptamak amaciyla yaptiklar1 caligmada, kiz dgrencilerin %1°1 gece idrar kagirma
yakinmalar1 oldugunu belirtmislerdir (9). Idrar kacirma cocuklar arasinda yaygin bir
sorundur. Shoderstorm ve arkadaslar1 (2004) Avusturalya’da yas ortalamasi 5,9 olan
2020 ilkogretim Ogrencisiyle yaptiklar1 ¢alismada, erkek cocuklarin %3,4’iinde kiz
cocuklarin %4,9’unda ayda en az iki kez giindiiz idrar kag¢irma oldugu saptamislardir
(158).

Erkek 6grencilerin %39,8’1 siinnet oldugunu belirtmistir (Tablo 9). Yeni dogan
erkek cocuklarinda siinnet olmamasi IYE riskini artirrr (112). Siinnetsiz erkek
cocuklarinda 1YE gecirme riski, siinnetli erkek cocuk ve kiz ¢ocuklarma gore 10-20
kat daha siktir (48, 59).

Ogrencilerin %81,6’smin ellerini su ve sabunla yikadigi saptanmistir (Tablo
10). Genel olarak kisisel hijyen uygulamalarmin bazi enfeksiyonlar1 azalttigi iyi
bilinmektedir. Yeterli el hijyeni ellerden olas1 patojen mikroorganizmalarm atilmasimni
ve kisiden kisiye enfeksiyon hastaliklarinin gegisini onler (47, 98, 115, 151). Kalinci
ve arkadaslar1 (2005), dokuzuncu ve onuncu smf Ogrencilerinin kisisel hijyen
konusundaki davranmiglarini belirlemek amaciyla yaptiklar1 calismada, Ogrencilerin
9%99,1° 1 ellerini su ve sabunla yikadiklarini1 belirtmislerdir (98). El yikamada
kullanilan temizlik malzemesinin yetersizligi bu c¢ocuklarin el yikamaya tesvik

edilmedigi anlamina gelir (179). Bu nedenle okullarda siirekli olarak ve yeterli
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miktarda su ve sabun bulundurulmaldir. Can ve arkadaslar1 (2004) yaptiklar1
calismada el yikama aligkanligi agisindan kirsal bolgedeki ogrencilerin kentsel
bolgedeki Ogrencilerden istatistiksel olarak anlamli bir sekilde daha fazla “tuvalete
girmeden Once” yikama aligkanliklarinin oldugu saptamislardir (45). Cetinkaya ve
arkadaslar1 (2005) yaptiklar1 ¢alismada Ogrencilerin %96,1°1 tuvalet sonrasi su ve
sabun ile ellerini yikadiklarimi belirtmislerdir (47). Kaya ve arkadaslar1 (2006)
yaptiklar1 ¢calismada, toplam kisisel hijyen puaniyla annenin 6grenim durumu arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir iligki saptamislardir (101). Calisma sonuglar1 literatiir
bulgular1 ile paralellik gostermektedir. Kalinc1 ve arkadaslarmin yaptiklar: bir
calismada, kiz ve erkek Ogrenciler arasinda el hijyeni yoniinden anlamli bir fark
oldugunu ve erkek 6grencilerin el hijyeni davranisi puan ortalamasi kizlardan yiiksek
oldugunu saptamiglardir (98).

Ogrencilerin %?28,6’smin tuvaletten dnce, %76,5’inin tuvaletten sonra ellerini
yikadig1 saptanmustir (Tablo 10). Yiizyillardir el hijyeni hem halk sagligini hem de iyi
kisisel hijyeni gelistirmede dnemli bir 6l¢iidiir. Yeterli el hijyeni ellerden olas1 patojen
mikroorganizmalarm atilmasini ve kisiden kisiye enfeksiyon hastaliklariin gegisini
Onler ve tiim ortamlarda enfeksiyon hastaliklar1 oranimi diisiiriir (151).

Tuvaleti kullandiktan sonra el yikama tiim toplumda genellikle yetersizdir ve el
yikama sikligini arttirmada kullanilan en yaygin yontem bireye ellerini yikamasini
hatirlatan isaretler koymaktir. Johnson ve arkadaslar1 (2003) yaptiklar1 bir ¢calismada,
halk tuvaletlerinde el yikamay: hatirlatan isaretlerin varlig1 ve yoklugu ile bireylerin
davraniglar1 arasindaki iliski incelemislerdir. Bir {iniversite kampiisiindeki halk
tuvaletini kullanan 175 birey gozlenerek yapilan bir calismada, isaretlerin yoklugu
durumunda kadinlarin %61’inin ve erkeklerin %37’sinin Ornegin ellerini sabunla

yikadiklari, kendi ellerini yikamay1 gozledikleri ve isaretlerin varligt durumunda ise
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kadinlarin %97’sinin erkeklerin %37 sinin ellerinin yikadiklar1 gosterilmistir. Bunun
yam sira, isaretlerin yoklugu durumunda erkeklerin %53’ii ve kadinlarin %38’inin
ellerini duruladiklari, ellerini sabunsuz yikadiklar: igaretlerin varligi durumunda ise
erkeklerin %55’inin kadinlarin %?2’sinin ellerini sabunsuz yikadiklar1 bulunmustur
(96).

Ogrencilerin %62,2’sinin taharetlendikten sonra tuvalet kagid1 ile kurulandigi
bulunmustur (Tablo 10). Cetinkaya ve arkadagslarinin (2005) calismasinda 6grencilerin
%82, 7" sinin tuvaletten sonra kurulanmak i¢in tuvalet kagidi kullandig, tuvalet kagid:
kullanma aligkanliginin sosyoekonomik diizeyi yiiksek olan okuldaki Ogrencilerde
istatistiksel olarak anlamli derecede yiiksek oldugu bulunmustur (47). Can ve
arkadaslarinin  (2004) yaptiklar1 caligmada, kentsel bolgedeki ilkogretim
ogrencilerinin kirsal bolgedekilerden istatistiksel olarak anlamli olarak daha fazla
“tuvalet kagidr” kullandiklart1 bulunmustur (45). Calismanin yapildigi okulda
ogrencilerin yaklasik yarisinin taharetlendikten sonra tuvalet kagidi kullanmasinin
ogrencilerin ailelerinin ekonomik durumlari ile iligkili olabilecegi diisiiniilmektedir.

Ogrencilerin %?20,4’iiniin 6nden arkaya dogru taharetlendigi, %40,8 inin disk1
yaptiktan sonra su ve tuvalet kagidi ile temizlik yaptiklari, %83,7 sinin digk: yaptiktan
sonra Onden arkaya dogru taharetlendigi saptanmistir (Tablo 10). "Taharet", idrar veya
defekasyon yaptiktan sonra genital bolgenin temizlenmesidir (43). Giiler ve ark.
(2005)’nmin calismasinda, kiz Ogrencilerin %23.7’sinin tuvaletten sonra perine
bolgesini arkadan 6ne dogru temizledikleri bulunmustur (114). Calisma sonuclari,
Giiler ve ark. (2005)’nin caligma bulgular1 ile paralellik gostermektedir. Cabuk ve
arkadaslarinin ~ (1999) yaptiklar1 calismada, kiz c¢ocuklarin  %94,31 evde
taharetlenmesine karsin, bu toplamin %57,3' liik kisminin okulda da taharetlendikleri,

"en sik uygulanan taharet yonteminin ise, "6nden arkaya" dogru oldugu saptanmustir.
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Ayni calismada kiz ¢ocuklarinda "en nadir kullanilan taharetin" ise "tuvalet kagidi
kullanilarak" yapilan1 (okulda %7,5, evde %9,4) oldugu ve sosyoekonomik diizey
yiikseldikce tuvalet kagidi kullanarak taharetlenme oranmin da arttigi bulunmustur
(43).

Ogrencilerin %78,6’smm idrarimi tuttugu, %39,8’inin 4 ders idrarmi tuttugu
saptanmustir (Tablo 10). Seyrek iseme sik goriilen bir iseme bozuklugudur ve IYE ile
iligkilidir. Etkilenen cocuklar genellikle kizlardir, normalde 4-7 kez olmasi gerekir
iken, giinde iki kez idrar yaparlar (26). Idrar kacirma, idrar tutma aliskanlig1 ve acil
idrar yapma istegi gibi farkli mesane semptomlar: ile daha onceden IYE gecirmis
olma arasinda anlamli bir iligki bulunmustur. Bu iliski diger ¢alismalar tarafindan da
dogrulanmustir (179).

Ogrencilerin %39,8’inin haftada iki kez i¢ ¢camasirini degistirdigi saptanmustir
(Tablo 10). Can ve arkadaslarmin (2004) yaptiklar1 caligmada, kentsel bdlgedeki
ilkdgretim Ogrencilerinin kirsal bolgedekilerden istatistiksel olarak anlamli olarak
daha fazla oyun oynadiktan sonra “i¢ camasir1 degistirdikleri” bulunmustur. Ayni
calismada, anne egitiminin, aile yapisinin ve konutta tuvalet varhiginin kisisel hijyen
izerine etkili faktorler oldugu bulunmustur (45).

Ogrencilerin yaklasik yarisinda (%52,1) en az iki IYE belirtisi bulundugu,
%34,7’sinde idrar yaparken yanma hissi, %24,5’inde idrar yaparken agri hissi,
%47,9’unda kot kokulu idrar, %41,8’inde koyu renkte idrar, %15,3’liniin 8 ve
izerinde/giin idrara ¢iktig1, %53,1’inde bel ya da karin agrisi, %48,9’unda sik ve az
miktarda idrar yapma yakinmasi oldugu saptanmustir (Tablo 11). Akut sistit-iiretrit
IYE olsun veya olmasin diziiri, idrara sikisma hissi ve idrar yapma sikhginda artis ile
karakterize bir sendromdur. Akut pyelonefrit bobreklerin akut enfeksiyonudur, yan

agris1 diziiri ile birlikte veya tek basina olabilir. Kronik IYE bobrek, mesane veya
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prostatin siirekli veya aralikli reenfeksiyonudur (112). Literatiirde okul cagi
kizlarinda ve gen¢ kadmlarda IYE® nun, hatta asemptomatik bakteriiirinin veya
tekrarlayan sistitin kronik pyelonefrite yol agma egiliminde oldugu belirtilmektedir.
Sistitin semptomlar: diziiri, acil idrar yapma istegi, sik idrara ¢ikma, kesik kesik idrar
yapma, alt karin bolgesinde agr1 ve yeni baslayan idrar inkontinansidir (89). Bodur ve
Filiz (2007) yaptiklar1 calismada, son alt1 ayda ailelere gore ogrencilerin %?21,8’inde
IYE belirtisi dykiisii bulundugu belirtilmistir (30). Chen ve arkadaslar1 (2000) bir ila
besinci smifa devam eden okul ¢ocuklarinin %18,4’1 sistitin alt1 yakinmasindan en az
birine sahip olduklarimi ve %4’ii semptomlar nedeniyle bir hekime goriindiiklerini
bildirmislerdir (38). Aynaci ve ark. (1994)‘nmn 0-14 yas grubunda IYE tanis1 konan
263 hasta ile yaptig1 bir caligmada, en sik semptomun; ates, kusma ve ishal, pollakiiri,
diziiri, ates, karin agrisi, diziiri ve pollakiiri oldugu saptanmistir (13). Lundblund ve
arkadaslar1 (2005) Tayvan’da yaptiklar1 bir ¢alismada 1. siniftaki 2159 c¢ocugun
%64 iiniin idrar yapmay1 erteledigi ve bu cocuklarin %18,4’iinde en az bir tane
subjektif sistit semptomu bulundugu gosterilmistir (113). Calisma sonug¢larimiz
literatiir bulgulari ile uyum gostermektedir.

Mesaneyi bosaltma bozukluklar1 kadar, idrar yapmay: erteleme ile IYE
arasindaki iliski nedeniyle de cocuklar risk altindadir (116). Ogrencilerin %25,5’inin
her ihtiya¢ duydugunda okuldaki tuvaletlere giremedigi, %85,7’sinin ¢ok dolu oldugu
icin ihtiyag duyulan teneffiiste okuldaki tuvalete girememe sorunu oldugunu
belirtmistir. Ogrencilerin %87,8’i okul tuvaletinde temizlik yapilmas: nedeniyle
tuvalete girememe sorunu yasadiklarmi belirtmistir (Tablo 12). Her bosaltim
gereksinimi duyduklarinda, tuvaletlerin 6grencilerin kullanima ag¢ik olmasi 6nemli ve
zorunludur. Okullarda temizlik saatlerinin mesai Oncesi ve sonrasi saatlere

allmmasmin bu sorunu ¢ozecegi disiiniilmektedir. Lundbland ve ark. (2005)

326



caligmasinda, tuvaletlerin %82’si ¢ogunlukla calisir durumda oldugunu belirtmistir
(113).

Ogrencilerin %94,9’u okuldaki tuvaletlerde el yikamak igin suyun her zaman
bulundugunu, %90,8’1 okuldaki tuvaletlerde her zaman sabun bulundugunu, tiimii ise
okuldaki tuvaletlerde hicbir zaman tuvalet kagidi ve kagit havlu bulunmadigini
belirtmistir (Tablo 12). Okul tuvaletlerinde kabul edilebilir hijyen standartlarinin
(sabun, kagit havlu, yikama araglar1 ve tuvalet kagidi) bulunmasi ve yeterli gizliligin
saglanmas1 Onemlidir. Tuvalet standartlarindaki temel iyilestirmeler bunu takiben
triner ve bagirsak sorunlarini ve enfeksiyon hastaliklarini onleyerek maliyet etkin
olabilir (179).

Ogrencilerin tamami okuldaki tuvaletlerde hi¢bir zaman tuvalet kagid1 ve kagit
havlu bulunmadigini ve erkek ve kiz tuvaletlerinin ayr1 oldugunu belirtmistir (Tablo
12). Tuvalet kagidinin yoklugu kadar, tuvaletin icinde hos olmayan gorsel ve kokusal
algitma cocuklarin okul tuvaletlerini kullanma istegini olumsuz yonde etkiler.
Lundblund ve arkadaslar1 (2005) yaptiklar1 calismada, cocuklarin %40’1 tuvalet
kagidinin, %33’t kagit havlunun, %?25’1 sabunun daima var oldugunu belirtmistir
(113). Caglayaner ve Gonenli (2008) 1985-1990 doneminde 90000000 6grencinin
egitim gordiigii 570000 okulu taramis, okullarin %9-10’unda tuvaletlerin sagliksiz
oldugunu, %50’sinde ise tuvaletlerde sabun bulunmadigini saptamiglardir (44).

Ogrencilerin %68,4’ii okuldaki tuvaletlerin kirli oldugunu belirtmistir (Tablo
12). Tuvalet hijyeninin koétii olmasi da IYE sikligini etkiler (48). Cevreden gelen
duyusal girdiler algilama i¢in esastir. Gorme dis diinyadan gelen en biiyiik etkiyi
yapar ve koku duyusu objeleri saptamaya ve tanimaya yardim eder. Koku duyusu ayni
zamanda hafizayr uyarabilir. Limbik ve olfaktor sistemler arasindaki yakin iliskiler

nedeniyle duygusal tahrikler koku hafizasini aktive edebilir. Hos olmayan isitsel ve
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gorsel duyumlara iliskin emosyonel tepkiler sikint1 ve korku kadar okulda idrarmni
yapmak icin ¢ocuklarmn isteksizliginin temelini olusturur. Boylece onlarin tuvalet
aliskanligim1 etkiler. Lundblund ve arkadaslar1 (2005) yaptiklar1 caligmada tiim
cocuklarin %72’si tuvaletlerin hi¢ temizlenmedigini ya da ara swra temizlendigini
belirtmistir (113). Bodur ve Filiz (2007) yaptiklar1 bir calismada, 7-12 grubundaki
ogrencilerin okul tuvaletini kullanmama sebeplerinin basinda “temiz olmamasi”
oldugunu ifade etmistir (31). Cooper ve arkadaslar1 (2003) ilkdgretim ogretmenleriyle
yaptiklar1 bir anket calismasinda, ogretmenlerin %36’s1 kizlar tuvaletinin, %47’si
erkekler tuvaletinin giin boyunca temizlik acisindan giderek kotiilestigini belirtmistir
(40). Bodur ve Filiz (2007) Konya’da yaptiklar1 bir ¢alismada, okullarin ii¢te birinde
tuvaletlerin temizlik yoniinden, iicte ikisinde de sayr ve konum yoniinden uygun
olmadig1 yerinde saptanmustir (31). Barnes ve Maddocks (2002) ¢ocuklarin tuvaletleri
algilayislarmin ve bu algilayism tuvaletleri kullanmalarini etkileyip etkilemedigini
belirlemek amaciyla 65 okuldan 87 c¢ocuk ile yaptiklar1 arastirmada, ¢ocuklarin
hijyenik olmayan tuvaletleri smirli kullandiklarini saptamislardir (22). Kokular
yaklasmay1 veya kacinmayi kontrol edebilir. Mayoks (2008) yaptigr calismada
cocuklarin %58’1 tuvaletlerin daima ya da cogunlukla kotii koktugunu, %50’si
tuvaletlerin bazen veya c¢ogunlukla kirli oldugunu belirtmistir (116). Chen ve
arkadaslar1 (2000) yaptiklar1 bir calismada c¢ocuklarin ¢ogunun koku, bekleme,
uzaklikk veya kirlilik nedeniyle tuvalet binalarim1 kullanmak istemedikleri
belirtilmektedir (38). Vernon ve arkadaslar1 (2003)’nin yaptiklar1t c¢aligmada;
Ingiltere’de okul cagindaki cocuklarin %83’ii, Isvec’te ise %77 si tuvaletlerin kirli,
kotii koku ve hos olmadigini belirtmislerdir (179). Calisma sonug¢larimiz literatiir

bulgularmi destekler niteliktedir.
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Ogrencilerin yariya yakini okuldaki tuvaletlerin smnifa cok yakin ya da orta
derecede uzak oldugunu belirtmistir (Tablo 12). Chen ve arkadaslar1 (2000) yaptiklar1
bir caligmada, az sayida tuvalet bulundugu ve tuvalete erisilebilirligin diisiikk oldugu
ortaya koymuslardir (38). Lundblund ve arkadaslar1 (2005) yaptiklar1 ¢alismada,
arastirmaya katilan cocuklarin %59’u tuvalete kolaylikla ulasabildiklerini, %13l ayr1
smuf tuvaletleri bulundugunu, %17’si birka¢ smifin ve her iki cinsiyetteki cocuklarin
kullandig: tuvaleti kullandiklarini belirtmislerdir (113).

Ogrencilerin %?28,6’s1 okuldaki tuvaletlerde arkadaslarinin kapiy1 acarak ya da
acayip sesler cikararak, %68,4’ii ise kilitlenemeyen okul tuvaletinde arkadaslari
tarafindan tuvaletin kapisi agilarak rahatsiz edildiklerini belirtmistir (Tablo 12).
Cocuklarin hijyen standartlarin1 ve giivenligi olumsuz algilamalari, idrar tutma
davranigini artirmada onemli bir faktor olabilir. Mesaneyi tam olarak bosaltmak icin
en iyi pozisyon, tuvalet oturagina oturma, hafifce geriye dogru kaykilma ve uyluk ve
ayaklar1 desteklemektir. Bu pozisyon mesane bosalmasi icin gerekli olan pelvik taban
kas gevsemesini kolaylastirir. Giivenlik bireyin tuvaletini yaparken fiziksel pozisyonu
etkileyebilir. Lundblund ve arkadaslarinin (2005) yaptig1 bir ¢alismada, ¢ocuklarin
%30’u tuvalete girme sirasinda giivenlik yetersizliginden yakindiklari, %22’si tuvalet
kapisinin iceriden kilitlenmedigini, %40’1 ise tuvalette iken kapmin distan acildigimi
belirtmislerdir (113). Barnes ve Maddocks (2002) yaptiklar1 bir ¢alismada, énemli
sayida Ogrencinin tuvaletlerde zorbalikla veya alay edilmeyle karsilastiklar:
saptanmustir (22). Vernon ve arkadaslarmin (2003) yaptiklar1 ¢alismada Isvec’te kizlar
ve erkekler icin ayr1 tuvalet binalar1 olmadig1 saptanmistir. Ayrica kizlarm %41°1,
erkek cocuklarin %39’u bu tuvaletlerin hepsinin iizerinde kilit bulundugu, ancak

distan kolaylikla acilabildigini belirtmislerdir. Aym ¢calismada ¢ocuklarin %40°1 okul
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tuvaletlerinde zorbahgin farkina vardiklarini belirtmistir. isvec’te ise cocuklarin, %3’ii
okul tuvaletlerinde bir zorbaligim oldugunu bildiklerini belirtmislerdir (179).
Ogrencilerin %32,7’si okul tuvaletini digkisini yapmak icin kullanmadigi,
%?26,5’inin okul tuvaletlerini idrar yapmak i¢in kullanmadiklarin1 belirtmistir (Tablo
12). Barnes ve Maddocks (2002) yaptiklar1 bir c¢alismada, Ogrencilerin %40’ inin
okuldaki tuvaletleri defekasyon i¢in kullanmayacaklarint belirttikleri saptanmustir
(22). Okul tuvaletlerinden kacinmanin ¢ocuklar iizerinde idrara kagirma, konstipasyon
ve IYE riski gibi olas1 olumsuz sonuglar1 vardir. Yapilan bir calismada, ¢ok sayida
cocugun defekasyon yapmak icin okul tuvaletini kullanmaktan kagindiklar1 ve kizlara
oranla erkek cocugu okulda defekasyon yapmaktan kagindiginmi belirtmistir (179).
Lundblund ve arkadaslar1 (2005) okul ¢cocuklarinda bagirsak aligkanliklarinin degisim
nedenini, okul giinlerinde motor aktivitelerdeki azalmanin neden oldugunu
belirtmislerdir (113). Vernon ve arkadaslar1 (2003) yaptiklar1 bir ¢alismada, New
Casstle’daki kizlarin %351 erkeklerin %62’si, Isve¢’te ise erkeklerin ve kizlarm
%28’1 okul tuvaletlerini kullanmaktan kagindiklarimi belirtmislerdir (179). Lundblund
ve arkadaslar1 (2005) yaptiklar1 ¢calismada Ogrencilerin %16’s1 asla okul tuvaletinde
idrar yapmadigini, %63’ti asla okul tuvaletinde defekasyon yapmadigini
belirtmigledir. Tuvaleti kullanmaktan ka¢man cocuklardan bunun nedenlerini
aciklamalari istendiginde, bu nedenler koku veya goriintii nedeniyle olumsuz duyusal
izlenim, anksiyete, tuvalet kagidinin olmamas1 gibi fiziksel olanaklarda yetersizlik
veya yapilacak bagka isleri olma gibi diger sebepler seklinde gruplandirilmistir (113).
Bodur ve Filiz (2007) yaptiklar1 bir calismada, 7-12 grubundaki dgrencilerin % 10,4’
idrar yapmak i¢cin % 52,2’si defekasyon icin okul tuvaletini kullanmadigimi ifade
etmistir (31). Sonug olarak 6grencilerin okul tuvaletlerini kullanmaktan kacimmalar1

tuvalete iliskin olanaklarin yetersizligine kars1 olusan davranigsal bir reaksiyon olarak
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aciklanabilir. Ogrencilerin %75,5’inin tuvaletteyken arkadaslar1 tarafindan rahatsiz
edilmek istemedikleri, %357,1’inin  tuvaletlerin kapisinin kilitlenebilir olmasini,
%81,6’smin tuvaletlerin daha sik temizlenmesini, %17,3’linlin tuvaletlerin yeniden
insa edilmesini, %85,7’sinin tuvaletlerde siirekli sabun, tuvalet kagidi ve kagit havlu
bulunmasini, %72,4’tiniin tuvaletlerin temiz ve calisir durumda olmasini, %45,9’unun
tim tuvaletlerin kisiye 0zel olmasimi, %76,5’inin tuvaletlerde kokuyu disar1 atan
aspiratorlerin olmasini, %95,9’unun tuvaletlerde sifonlarin calisir durumda olmasini
istedikleri saptanmustir (Tablo 12). Okul tuvaletlerinin minimum standartlar1 sunlari
kapsar; tuvaletler daima temiz ve calisir durumda olmali, tuvalet kagidi, sabun ve
kagit havlu mevcut olmali, tiim tuvaletler 6zel olmali, tiim tuvaletler kilitlenebilir
olmaly, tuvalet sayis1 6grenci sayisina uygun oranda olmali, sakat 6grenciler i¢in 6zel
tuvaletler bulunmalidir, kizlarin ve erkeklerin tuvaletleri ayr1i olmalidir. Calismada
ogrencilerin okul tuvaletleri ile ilgili yapilmasim istedikleri iyilestirmeler standartlara
uygundur. Bu sonug¢ ¢ocuklarin konuya karst duyarl olduklarin1 gostermektedir.
Vernon ve arkadaslar1 (2003) yaptiklar1 calismada, Ingiltere’de okullarda 5
yasin iizerindeki ¢ocuklar i¢in 20 Ogrenciye bir, Isve¢’te ise 5 yasin iizerindeki
cocuklar icin 15 Ogrenciye bir tuvalet diismektedir. Aymi calismada, tuvaletlerin
%63’iiniin kizlar ve erkekler icin karisik oldugu Ingiltere’deki dgrencilerinin %63’ii,
Isve¢’deki ogrencilerin %44’ii okul tuvaletlerinde iyilestirme oOnerilerinde (gizlilik
gereksinimi, bireysel tuvalet, kizlar ve erkekler i¢in ayr1 tuvalet) bulunmuslardir. Hem
Ingiltere hem de Isve¢’te cocuklar kilitlenen kapilarla tuvaletlerin daha giivenli hale
getirilmesi, tekrar dekore edilmesi, daha sik temizlenmesi, tekrar insa edilmesi ve
tuvalet kagid1 ve sabunun siirekli bulunmasi gerektigini belirtmislerdir (179). Calisma
sonu¢larimiz, Vernon ve arkadaslar1 (2003)’nin calisma sonuclariyla paralellik

gostermektedir. Okullarda tuvaletlerin sayilar1 onemlidir. Tuvalet sayisi, her bes erkek
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Ogretmene bir ve her iki bayan 6gretmene bir; kirk erkek Ogrenciye bir ve yirmi kiz
Ogrenciye bir tuvalet diisecek sekilde olmalidir. Ayrica yirmi erkek 6grenciye bir ve
bes erkek Ogretmene bir pisuar olmahdir. Her altmis 6grenciye bir lavabo olmali;
akarsuyu bulunan tuvaletler ¢ukura ve kanalizasyona bagli olmalidir (54).

Ogrencilerin %3,1’inin idrarinda (+++) 16kosit bulundugu, %65,3’iiniin idrar
kiiltiiriinde tireme oldugu, %7,8’inde 100000 koloni iireme oldugu bulunmustur.
Ogrencilerin yaridan fazlasinda idrarlarinda iireme olmasi, tuvalet hijyeni ile ilgili
sorunlarm  oldugunu, ancak bunun IYE olusturacak diizeyde olmadigini
gostermektedir.

Ogrencilerin ~ %35,9’'unda  idrar  kiiltiirinde ~ Staphylacoccus  aureus,
%51,6’sinda Stafilakok, %10,9’unda Escherichia Coli, %1,6’sinda Proteus iiredigi
saptanmustir (Tablo 14). IYE’ larinda en sik izole edilen bakteri gram negatif enterik
bakterilerden Escherichia Coli’dir (48, 112, 130, 170). Daha az siklikla Klebsiella,
Proteus, enterokok ve yenidoganda B grubu steptokok etken olabilir. Aynaci ve ark.
(1994)‘nin 0-14 yas grubunda IYE tamis1 konan 263 hasta ile yaptig1 bir calismada,
kiiltiirlerde ilk TYE’ nda, tekrarlayan enfeksiyonlarda en sik Escherichia Coli (%66,2)
ve proteus (%23,9) saptanmustir (13, 170). Calismamizda iireyen Escherichia Coli
orani literatiirde belirtilenden daha diisiik bulunmustur.

Ogrencilerin %35,1’inde 1YE oldugu, bunlardan %40,0’inda E. coli iiredigi
saptanmustir (Tablo 15). Erken cocuklukta IYE olusumu yaygm bir sorundur. IYE
goriilme siklig1 agisindan iist solunum yollar1 enfeksiyonlarindan sonra ikinci sirada
yer almaktadir (49, 51, 58, 59, 65, 179). Her yas ve cinste goriiliir (49), halen
iilkemizde bobrek yetmezligi sebepleri icerisinde IYE ilk siray1 almaktadir (65, 112).

On yasindan 6nce tiim ¢ocuklarda semptomatik IYE goriilme siklig1 erkeklerde %1,

332



kizlarda %3 dolayindadir (15). Arastirma sonuclar: literatiir bulgular: ile paralellik
gostermektedir.

Ogrencilerin %5,1’inde IYE oldugu bulunmustur (Grafik 1). Bu oranimn diisiik
olmasi, tuvalet hijyeni ile ilgili tiim yetersizliklere ragmen, ¢cocuklarin bir kisminin
bosaltim aligkanliklarini karsilama amaciyla teneffiislerde evlerine gitmelerine
baglanabilir.

Ogrencilerin idrar yapma alisgkanhgi ve hijyenik uygulama puan ortalamasi
491+ 1,82, IYE belirti ve bulgular puan ortalamasi 2,66+1,94, tuvalet olanaklarini
algilama puan ortalamasi 6,80+1,82 ve okuldaki tuvaletlerde gormek istedikleri
tyilestirmeler formu puan ortalamast 5,5442,25 olarak bulunmustur (Tablo 16).
Gergek IYE oram diisiik bulundugu halde IYE belirti ve bulgularmin ¢okn sayida
olmasi, bel agrisi, karmn agrisi, kotii kokulu idrar gibi IYE’ na bagl semptomlarin
baska nedenlerle de olusmasina bagl olabilir. Ogrencilerin idrar yapma aliskanlig1 ve
hijyenik uygulamalarmnin orta diizeyde oldugu, orta diizeyde IYE belirti ve bulgulara
sahip oldugu, okuldaki tuvaletlerde orta diizeyde iyilestirmeler gormek istedikleri ve
tuvalet olanaklarini olduk¢a olumlu algiladiklar1 sdylenebilir.

Yas grubunun IYE gelisimini etkilemedigi bulunmustur (Tablo 18). IYE
enfeksiyon semptomlar1 ile birlikte, idrarda bakteri bulunmasi durumudur. IYE
cocukluk caginda en sik goriilen enfeksiyondur, morbiditesi yiiksektir, bir yasin
lizerindeki kizlarda daha sik goriiliir (170). IYE, tiim yas gruplarinda ve her iki cinste
de goriildiigiinden, patogenezde tek bir faktoriin rol oynadigini kabul etmek
olanaksizdir (130). Yedi yasina kadar olan donemde erkek cocuklarinin %1,6’sinda,
kiz cocuklarmin %7,8’inde 1YE gelisir (49). 1 ay ve 16 yas arahginda 149 kiz ve 50
erkek hasta ile yapilan bir ¢alismada, olgularm yas1 kiiciildiikce IYE olasiliginin

arttig1 gdzlenmistir (82). Mir ve arkadaslar1 (2005)’ninyaptig1 bir ¢alismada 6-8 yas
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grubu ilkokul cag1 cocuklarinn %3,8’inin 1YE'na yakalandig1 saptanmustir (123).
Bakteriiiri okul cag1 erkek c¢ocuklarinda nadirdir ve saptanirsa anatomik
anormalliklerle birliktedir (112). IYE ile asemptomatik bakteriiiri arasindaki iliski iyi
bilinmektedir ve baslica kizlar1 etkiler. Meadow (1990) yedi yas grubundaki 3556 kisi
ile yaptig1 calismada kizlarin %8,4 iiniin, erkeklerin %1,7’sinin en az bir kez IYE
gecirdiklerini saptamustir (119). Vernon ve arkadaslar1 (2003) yaptiklari ¢calismaya
gore 7 yasindaki kizlarin %8,4’liniin, erkek cocuklarin %1,7’sinin 7 yasindan &nce
IYE gecirdigini saptamislardir (179). Calisma bulgular1 literatiir bulgular1 ile
paralellik gostermektedir.

Erkek ogrencilerin higbirinde IYE gelismemistir, oysa kiz 6grencilerin
%11,6’sinda IYE gelismistir (Tablo 18). Kiz dgrencilerde, erkek ogrencilere oranla
daha fazla IYE gelistigi saptanmustir. IYE lar1 her iki cinste de goriiliir (130). Kizlarda
tretranin, erkeklere gore kisa olmasi (48, 82) ve aniise yakinligi nedeni ile
enfeksiyonlar daha kolay olusur ve daha sik gelisir (48). Bodur ve Filiz (2007)
Konya’da yaptiklar1 ¢alismada IYE belirtisi kizlarda daha yiiksek bulunmustur (30).
Bakteriiiri prevelans: okula giden kiz ¢ocuklarinda %1-2’dir ve liseyi bitirmeden
%5’inden fazlasinda bakteriliri goriilir. Bu kiz cocuklarmin yaklasik %3’iinde
semptomatik IYE gelisir (112). Hellstrom (1991) bir calismasinda kizlarin %8,4’iinde,
erkek cocuklarmin %1,7’sine IYE oldugunu bulmustur (90).

Daha o6nce IYE geciren oOgrencilerde IYE gelisme orami daha yiiksek
bulunmustur (Tablo 23). Okul doneminde bakteriiiri goriilen kiz ¢cocuklarinin erigkin
donemlerinde bakteriiiri gelisme riski vardir (112). Vernon ve arkadaslar1 (2003)
yaptiklar1 calismada daha 6nce IYE geciren 6grencilerde halen IYE bulunma oraninin
daha yiiksek oldugunu, kizlarin %39’unda ve erkek ¢ocuklarin %13’iinde tekrarlayan

enfeksiyonlar olustugunu bulmuslardir (179). Kadin ve ¢cocuklarda tekrarlayan IYE’na

334



neden olan bakteriler perineden alinan kiiltiirlerde de tiremektedirler. Ancak, perine
bolgesinin hatali silinmesinin veya banyo kopiiklerinin kiz ¢ocuklarinda IYE riskini
arttirdigi dogru degildir. Assenden enfeksiyondaki en ©Onemli faktor bakterinin
tiroepitel hiicrelerine yapisabilme yetenegidir. Bunu da bakterinin viriilans1 yaninda
konagin savunma mekanizmalarindaki yetersizlik belirlemektedir (82). Literatiirde
tekrarlayan IYE’ larinda bazi risk faktorlerinin ortak oldugunu ve bu faktorlerin; daha
once IYE gecirme, 15 yasindan 6nce IYE gegirme, son 1 yilda antimikrobiyal ilag
kullanimi, iirogenital sisteme ait cerrahi operasyon Oykiisii ve hijyen kosullarinin
uygunsuzlugu oldugu belirtilmektedir (81).

Ogrencilerde uzun siire idrarin1 tutup idrar kagirma durumuna gore IYE olusum
oranlar1 arasinda fark bulunmamustir (Tablo 24). Uriner inkontinans cocuklar arasinda
yaygin bir pediatrik sorundur (158). Literatiirde, inkontinans ile IYE olusumu arasinda
iliski oldugu belirtilmektedir (179). Giindiiz altm1 1slatan kizlarm 1/3’ii IYE
deneyimlemektedir (119). Arastirma sonuglari, literatiir bulgular1 ile paralellik
gostermemektedir.

Ogrencilerin okudugu sinifa (Tablo 17), annelerinin egitim diizeyine, (Tablo
20), ailelerinin gelir-gider diizeyine, (Tablo 20), 6grencilerin beden kitle indeksine
(Tablo 21), gore IYE nun olusumu arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
olmadig1 saptanmustur.

Ogrencilerin tuvalete girmeden 6nce ve sonra el yikama durumuna gore IYE
olusumu arasindaki farkin anlamli olmadig1 bulunmustur (Tablo 25, 26). Genel olarak
kisisel hijyen uygulamalarinin bazi enfeksiyonlar1 azalttig1 iyi bilinmektedir. Yeterli el
hijyeni ellerden olasi patojen mikroorganizmalarin atilmasini1 ve kisiden kisiye

enfeksiyon hastaliklarinin gecisini onler (47, 98, 115, 151).
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Ogrencilerin disk1 yaptiktan sonra taharetlenme durumuna gore IYE olusumu
arasinda fark olmadigr bulunmustur (Tablo 27). IYE’ na neden olan
mikroorganizmalar siklikla perineyi kolonize eden fekal flora bakterileridir. Vajinal
mukoza veya siinnet derisine yapisan fekal flora bakterileri iiretra ¢cevresinde kolonize
olduktan sonra iiretra agzindan mesaneye ulagsmaktadirlar (82). Bulagsma cok biiyiik
oranda asagidan yukariya yani idrar yolu alt ucundan giren mikroorganizmalarin
yukart dogru bulasmasi yolu ile olur (48). Genital bolgenin temizlenmesi su ile,
sabunlu su ile ve sabunla yikanmasi ile veya sadece kuru tuvalet kagidi ile olabilir.
Perineal deri kolonizasyonunun bu bdlgenin su ve sabunla silinmesi ile
azaltilabilecegini belirten ¢aligmalar yaymlanmistir. Ancak “taharet” uygulamasmin
IYE profilaksisinde onemli olmadigini vurgulayan calismalar da mevcuttur. Kiz
cocuklar1 arasinda taharet anlayisinin incelendigi, Cabuk ve arkadaslar1 (1999) 508
ilkdgretim kiz 6grenci ile yaptiklar: arastirmada, kiz cocuklar: arasinda piyiiri orani
%37,4, bakteriiiri oram1 %14 ve "piyiiri ve bakteriiiri birlikteligi" oran1 %11,6 olarak
bulunmus ve bu oranlarin taharet alan ve almayanlarda degismedigi belirlenmistir
(43). Calisma sonuglari literatiir bilgileri ile paralellik gostermektedir.

Ogrencilerin okul ya da ev disinda idrarin1 tutma durumuna gore IYE olusumu
arasinda fark olmadigi bulunmustur (Tablo 28). Seyrek iseme ve isemeyi erteleme
nedeniyle mesanenin asir1 distansiyonu ve uzun siireli idrar retansiyonu, bakterilerin
artis1 tekrarlayan IYE’ larina neden olur (26). isemeyi erteleme giinliik olarak tekrarli
1slatmayla birlikte olan, sik olmayan iseme ve idrar retansiyonu olarak tanimlanir.
Idrar miktarlar1 fazladir. Isemeyi erteleme davramsinda defekasyon retansiyonu ve
defekasyon kacirma da vardir. Bunun psikolojik kokenli davramigsal bir sendrom
oldugu diistiniilmektedir. Okulda oyun sirasinda, televizyon seyrederken ve

ebeveynlerle etkilesim sorunu ortaya ¢iktigi1 durumlarinda genellikle idrar ertelenir
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(119). Yapilan caligmalarda cocuklarin isemeyi erteleme davranisi ile sistit
semptomlar1 arasinda anlaml bir iligki bulunmustur (38, 113).

Ogrencilerin i¢ camasirmi degistirme sikligmm IYE olusumunu etkilemedigi
bulunmustur (Tablo 29). Ogrencilerin %80,6’sin1n digkisini tuttugu ve %71,4’iiniin bir
giinde 6 bardaktan daha az sivi aldigir bulunmustur (Tablo 10). Diizensiz tuvalet
aliskanliklar1 (113) defekasyon icin tuvalete gitmekten kaginma da konstipasyonu
arttirir (179). I¢ camagirini degistirme sikligina ve giinliik alman sivi miktarma gore
IYE olusumu arasinda fark olmadig1 bulunmustur. Mazzola ve arkadaslar1 (2003) ii¢
veya daha fazla kez IYE geciren 3,9 ila 18 yas arasindaki 141 kiz ile yaptiklar1 bir
anket caligmasinda, 16 hastada idrar tutma, 10 hastada yetersiz sivi alimi, 3 hastada
yetersiz hijyen veya tuvalet aligkanlig1 ve 15 hastada disfonksiyonel iseme, 5 hastada
asir1 mesane aktivitesi bulunmustur. Ayni calismada, yetersiz hijyen ve tuvalet
aliskanliklarinin daima diger anormalliklerle birlikte bulunmasi, bu enfeksiyonlarin
yetersiz genital hijyen veya tuvalet aligkanliklariyla iligkili olmadigimi ortaya

koymustur (117).

4.2. OGRENCILERIN BiREYSEL DANISMANLIK VE GRUP EGITiMi

ALAN OGRENCILERE iLiSKiN BULGULARIN iNCELENMESIi

Bireysel damigmanlik ve grup egitimi alan 6grenciler yas ve cinsiyet agisindan
esitlenmistir (Tablo 30). Bireysel danmigmanlik ve grup egitimi alan Ogrencilerin
egitimden 6nce idrar yapma aliskanlig1 ve hijyenik uygulama (Tablo 31), IYE belirti
ve bulgular1 (Tablo 32), okuldaki tuvalet olanaklarini algilama puan ortalamalari

(Tablo 33) ve okuldaki tuvaletlerde gormek istedikleri iyilestirme puan ortalamalari
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(Tablo 37) arasinda fark olmadigi bulunmustur. Bu sonug, caligmanin giivenirligini
arttirmaktadir.

Bireysel danismanlik ve grup egitimi alan 6grencilerin egitimden {i¢ ay sonra
idrar yapma aligkanlig1 ve hijyenik uygulama puan ortalamalar: arasinda fark oldugu
bulunmustur (U= 16,00, Z=-4,323, p=0,000) (Tablo 33). Bireysel danigsmanlik ve
grup egitimi alan Ogrencilerin egitimden ii¢ ay sonra idrar yapma aligkanlig1r ve
hijyenik uygulama puan ortalamalar1 arasinda fark oldugu ve bireysel damismanlik
alan Ogrencilerin idrar yapma aligkanligi ve hijyenik uygulama puan ortalamasinin
grup egitimi alan 6grencilerin puan ortalamasindan daha yiiksek bulunmustur (Tablo
33). Bu sonug¢ idrar yapma aliskanligi ve hijyenik uygulama konusunda davranis
kazandirmada, bireysel danigsmanlhigin grup egitimine gore daha etkili oldugunu
gostermektedir.

Bireysel damigmanlik ve grup egitimi alan 6grencilerin egitimden ii¢ ay sonra,
IYE belirti ve bulgular1 (Tablo 35), okuldaki tuvalet olanaklarmi algilama puan
ortalamalar1 (Tablo 37) ve okuldaki tuvaletlerde gormek istedikleri iyilestirme puan
ortalamalar1 (Tablo 39) arasinda fark olmadigi bulunmustur. Hem bireysel
danmismanlik grubundaki hem de grup egitimini alan 6grencilerin ¢ogunun idrar yapma
aliskanligi ve hijyenik uygulama, tuvalet olanaklarmi algilama ve okuldaki
tuvaletlerde gormek istedikleri iyilestirme puan ortalamasi damigsmanlik veya grup
egitimi aldiktan sonra artmistir (Tablo 40). Bu sonuclar, her iki yontemin bu ii¢ alanda
benzer degisim sagladigini diisiindiirmektedir.

Bireysel danismanlik grubundaki dgrencilerin ¢ogunun (%68,75) 1YE belirti ve
bulgular1 puan ortalamasi danigmanlik aldiktan sonra azalmis ve bu fark istatistiksel

olarak anlamli bulunmustur. Grup egitimi alan 6grencilerin %56,25’inin IYE belirti ve
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bulgular1 puan ortalamasi grup egitimi aldiktan sonra aldiktan sonra azalmis, ancak bu
fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (Tablo 40).

Arastirmanin birinci asamasinin sonunda her gruba 16’sar olmak iizere IYE
olmayan Ogrenciler bireysel danmigmanlik ve grup egitimine alimmistir (Tablo 41).
Arastirmanm ikinci asamasmda ogrencilere Idrar Yapma Aliskanhgi ve Hijyenik
Uygulamaya yonelik olarak bireysel damismanlik ve grup egitimi verilmis ve ii¢ ay
boyunca idrar kiiltiirii tekrarlanarak, 6grencilerde IYE gelisip gelismedigi izlenmistir.
Birinci ayda her iki gruptaki 6grencilerin higbirinde IYE gelismemistir (Tablo 42). Bu
sonuclar, her iki yontemin bu ii¢ alanda benzer degisim sagladigin diisiindiirmektedir.
Ikinci ayda bireysel danismanlik grubundaki ogrencilerin %6,25’inde (n=1) IYE
gelismis olup, grup egitimi alan 6grencilerde IYE gelismemistir (p>0,05) (Tablo 43).
Bu sonucglar, her iki yOntemin bu {i¢c alanda benzer degisim sagladigini
diigiindiirmektedir. Uglincii ayda her iki gruptaki ogrencilerin higbirinde IYE
gelismemistir (Tablo 44). Bu sonuglar, her iki yontem arasinda fark olmadigini
gostermektedir (Tablo 41, 42, 43, 44). Bu sonug, calismanin ayni okulda yapilmasina
ve grup egitimindeki Ogrencilere 3 ay boyunca her ay grup egitimi yapilmasina,
tuvalet kosullarindaki iyilestirmelerden her iki gruptaki Ogrencilerin de
yararlanmasina baglanabilir.

Islevsel mesane bozukluklari icin tedavi goren 8-14 yas grubundaki 20 ¢ocukla
yapilan agik uclu goriismelerden olusan ve kantitatif icerik analizi yapilan bir
caligmada, o6grencilerin okulda catisan kurallar, riskli bir tuvalet cevresi ve sosyal
destege iliskin belirsizlik deneyimledikleri, mesane sorunlarmi agiga ¢ikarmamak ve
tuvalete gitmemek icin cesitli hileler kullandiklar1 ve ¢ogunun tedaviyi uygulamaktan
cok psikolojik gereksinimlere Oncelik verdikleri saptanmistir (115). Calisma, bu

calismanin sonuclarini destekler niteliktedir.
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4.3. BANDURA’NIN SOSYAL OGRENME (OZ-ETKILiLiK) KURAMINA
DAYALI OLARAK FENOMENOLOJIK YAKLASIMLA YAPILAN
BIREYSEL DANISMANLIK MODELI’NE iLiSKiN BULGULARIN

INCELENMESI

4.3.1. Arastirmanin Fenomenolojik Asamasma Katilan Ogrencileri Tamtici
Ozelliklerinin incelenmesi

Arastirmanin fenomenolojik asamasma katilan 6grencilerin 8’1 kiz 8’erkek olup,
6’s1 1.,2.,3. smifta 6’s1 6.,7.,8. smifta 4’ii 3.,4. smifta 6grenim gormektedir, 6’s1 7-9
yas grubunda, 3’ii 10-11 yas grubunda, 7’°si 12-16 yas grubundadir, 10’unun annesi
ilkokul ve alt1 diizeydedir, 6’smin annesi ortaokul ve daha iist egitime sahiptir, 9’unun
ailesinin geliri giderine denktir, 5’inin geliri giderinden azdir, 2’sinin geliri giderinden
fazladir, 12’sinde gece fark etmeden idrar kagirmaktadiwr, 5’i daha Once IYE
gecirmistir ve 6’s1 uzun siire tuttugu icin idrarmi ka¢irmaktadir.

Bireysel danigmanlik grubuna alinan 6grencilerin %37,5’ini 1.,2.,3. ve ,6.,7.,8.
smiftadir, % 37,5’1 7-9 yas arasindadir, %50’si erkektir, %53,2’sinin ailesinin geliri
giderine denktir, %62,5’inin annesinin egitim diizeyi ilkokul ve altindadir, %9’u
normal beden kitle indeksine sahiptir, %75°1 gece uyurken farkina varmadan idrarini

kacirmaktadir, %68,7’si daha 6nce IYE gecirmemistir.

4.3.2. Arastirmanin Fenomenolojik Asamasma Katillan Ogrencilerin Niteliksel
Sonuclarmin incelenmesi

Arastirmanin  fenomenolojik asamasina katilan Ogrencilerin  niteliksel
sonuclart; arastirmada literatiir 1s18inda arastirmaci tarafindan, arastirmanin amacina

yonelik olarak belirlenen bireysel IYE’ na zemin hazirlayan etmenleri Onleyici
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istendik davranis bozukluguna iliskin gruplar ve igerikleri dogrultusunda

sunulmustur.

4.3.2.1.Saghk ve Hastahk

Bu grup kendi icerisinde saglik algis1, hastalik algis1, enfeksiyon algisi, IYE algis1
ile IYE’ na neden olan etmenlerin algis1 igerikleri 5 alt gruba ayrilmustir.
Fenomenolojik verilerin analizi sonucunda bu alt gruplar dogrultusunda 34 6nemli
ifade kaydedilmis ve bilgi eksikligi, bilgisizlik, psikolojik problemler, korku,
rahatsizhik, hastahk, malzeme eksikligi olmak iizere toplam 7 tema c¢ikarimistir

(Tablo 61, 62, 63, 64).

4.3.2.2.Temizlik

Bu grup kendi icerisinde temizlik algisi, tuvalete girmeden once el yikama,
taharetlenme ve kurulanma algisi, tuvaletten c¢iktiktan sonra el yikama algisi, idrar
yaptiktan sonra temizleme algist ve biiylik abdestini yaptiktan sonra temizleme algisi
icerikleri 6 alt gruba ayrilmistir. Fenomenolojik verilerin analizi sonucunda bu alt
gruplar dogrultusunda 45 6nemli ifade kaydedilmis ve bilgi eksikligi, bilingsizlik,
temizlik malzemesi eksikligi, bilgiyi davranisa yansitmama, davrams bozuklugu,
hijyen eksikligi, egitim eksikligi, egitim eksikligi, fiziksel olanaklarin yetersizligi
(lavabolarin kirli olmasi) ve temizlik eksikligi olmak iizere toplam 10 tema

cikarilmistir (Tablo 66, 67, 68, 69, 70, 71).

4.3.2.3.idrar Tutma

Bu grup kendi igerisinde idrar tutma algisi, biiylik abdest tutma algis1 ve idrar

tutma nedenleri igerikleri 3 alt gruba ayrilmistir. Fenomenolojik verilerin analizi
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sonucunda bu alt gruplar dogrultusunda 16 Onemli ifade kaydedilmis ve bilgi
eksikligi, bilingsizlik, temizlik materyali eksikligi (malzeme eksikligi), bilgiyi
davranmisa yansitmama, olanak eksikligi, annenin cocugunu uyarmasi, tuvalette
kilitli kalma korkusu, davranis bozuklugu ve olanak eksikligi olmak iizere toplam

9 tema ¢ikarilmistir (Tablo 72, 73, 74).

4.3.2.4.istendik Davrams Olusturma

Bu grup kendi igerisinde giinliik s1v1 alma, tuvaletten 6nce ve sonra el yikama,
taharetlenme ve kurulanma, idrar ve biiylik abdest tutma, tuvalete gitme siklig1, 1slak
ic camasir1 ile bekleme, i¢ camasirini degistirme siklig1 ve i¢ camasirini pamuklu
giyme durumu igerikleri 7 alt gruba ayrilmistir. Fenomenolojik verilerin analizi
sonucunda bu alt gruplar dogrultusunda 16 Onemli ifade kaydedilmis ve bilgi
eksikligi, bilgisizlik, hijyen eksikligi, temizlik malzemesi eksikligi, kirlilik, korku,
idrar yapmayi erteleme, diski yapmayi erteleme, bekleme, uzakhk, ulasilabilirlik
ve olanak eksikligi olmak {iizere toplam 11 tema c¢ikarilmistir (Tablo
75,76,77,78,79,80,81).

Fenomenolojik arastirma sonuclari, 6znel olduklar1 icin bireysel algilar ve
kimlik 6zelliklerinin yani sira bireyin i¢inde bulundugu toplumsal ve kiiltiirel yapidan
etkilendigi dolaysi ile bireyden bireye degistigi icin fenomenolojik yontem ile yapilan
her arastirma arastirmanin yapildigi gruba Ozgiidiir. Bu baglamda literatiirdeki
caligmalarin bu arastirma ile paralellik gostermesi beklenmemektedir. Bunlara ek
olarak IYE’ larina zemin hazirlayan etmenlerin 6nlenmesine iliskin istendik davranis

olusturmaya yonelik bir arastirma literatiirde bulunmamaktadir.
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4.3.3. Bireysel Damismanlik Siireci Bulgularimin Tartismasi

Arastirmanin bireysel danismanlik siireci bulgularmin tartismasi IYE’ na zemin
hazirlayan etmenlerin nedenlerinin arastirilip, istendik davramisa sahip olmayan
ogrencilerin davraniglarini istendik hale getirmek konusunda yapilmis benzer baska
bir ¢calismaya rastlanmadig: icin ancak hijyen egitimi ile ilgili literatiir bilgileri ve
arastirmacinin yorumlari ile sunulmustur.
Orneklem 1. TA’ min Bireysel Damsmanhk Progranm Sonucu:

Daha fazla sivi almaya basladi-siirdiiriiyor. Yaninda siirekli su sisesi
bulunduruyor, ictigi sivi miktarina dikkat ediyor. Tuvalete girmeden Once ve
tuvaletten ciktiktan sonra su ve sabun ile ellerini ovarak yikamaya basladi-
siirdiiriyor. Tuvalete girdikten sonra Onden arkaya su ile taharetlenmeye ve
taharetlendikten tuvalet kagidi ile kurulanmaya sonra bagladi- siirdiiriiyor. idrarmi ve
diskisini tutmamaya 6zen gostermeye ve gereksinim duydugu her teneffiis tuvalete
gitmeye basladi- siirdiiriiyor. Her giin i¢c camasirini degistirmeye ve kurulandigi i¢in
1slak i¢ camasiriyla beklememeye, pamuklu i¢c camasiri giymeye basladi- siirdiiriiyor.
Idrar kiiltiir sonucunda iireme olmadi. Bu sonuglar dogrultusunda; TA, IYE’ na zemin
hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmasi i¢in istendik davranis olusturmada bireysel
danigsmanlik siirecinden yarar gordii.

Orneklem 2. CL’ nin Bireysel Damsmanhk Progranm Sonucu:

Normal sivi almasmi siirdiiriiyor. Tuvalete girmeden Once ve tuvaletten
ciktiktan sonra su ve sabun ile ellerini ovarak yikamaya bagladi- siirdiiriiyor. Tuvalete
girdikten sonra su ile dnden arkaya dogru taharetlenmeye ve taharetlendikten sonra
tuvalet kagidi ile kurulanmaya basladi- siirdiiriiyor. Idrarin1 ve digkisini tutmamaya,
gereksinim duydugu teneffiis tuvalete gitmeye 6zen gostermeye basladi- siirdiiriiyor.

Her giin i¢c camasirin1 degistirmeye ve 1slak i¢ camasiriyla beklememeye basladi-

343



siirdiiriiyor. I¢ camasirlarimi pamuklu giymeyi siirdiiriiyor. Idrar kiiltiir sonucunda
iireme olmad1. Bu sonuglar dogrultusunda; CL, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin
ortadan kaldirilmasi i¢in istendik davranig olusturmada bireysel danigmanlik
siirecinden yarar gordii.

Orneklem 3. BCZ’ nin Bireysel Damsmanlik Progranu Sonucu:

Daha fazla sivi almaya basladi-siirdiiriiyor. Tuvalete girmeden Once ve
tuvaletten ciktiktan sonra su ve sabun ile ellerini ovarak yikamaya basladi-
stirdiiriiyor. Tuvalete girdikten sonra su ile dnden arkaya dogru taharetlenmeye ve
taharetlendikten sonra tuvalet kagid: ile kurulanmaya basladi- siirdiiriiyor. idrarmi ve
diskisin1 tutmamaya, gereksinim duydugu her teneffiis tuvalete gitmeye Ozen
gostermeye basladi- siirdiiriiyor. Her giin i¢ camasirini degistirmeye ve islak ig
camasirtyla beklememeye bagladi- siirdiiriiyor. Pamuklu i¢ camasir1 giymeyi
siirdiiriiyor. Idrar kiiltiir sonucunda iireme olmadi. Bu sonuglar dogrultusunda; BCZ
ve anneannesi, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmas igin istendik
davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.

Orneklem 4. NR’ nin Bireysel Damsmanhk Program Sonucu:

Normal sivi almasmi siirdiiriiyor.Tuvalete girmeden ©Once ve tuvaletten
ciktiktan sonra su ve sabun ile ellerini ovarak yikamaya basladi- siirdiiriiyor. Tuvalete
girdikten sonra su ile dnden arkaya dogru taharetlenmeye ve taharetlendikten sonra
tuvalet kagidi ile kurulanmaya basladi- siirdiiriiyor. Idrarin1 ve digkisini tutmamaya,
gereksinim duydugu her teneffiis tuvalete gitmeye Ozen gostermeye basladi-
sirdiiriiyor. Her giin i¢c camasirini degistirmeye ve 1slak i¢ camasirtyla beklememeye
basladi- siirdiiriiyor. Pamuklu ic camagirlar1 giymeyi siirdiiriiyor. Idrar kiiltiir

sonucunda iireme olmadi. Bu sonuclar dogrultusunda; NR, IYE’ na zemin hazirlayan
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etmenlerin ortadan kaldirilmas: icin istendik davramis olusturmada bireysel
danigsmanlik siirecinden yarar gordii.
Orneklem 5. SD’ nin Bireysel Damismanhk Progranm Sonucu:

Normal sivi almaya IYE gecirdikten sonra basladi- siirdiiriiyor. Tuvalete
girmeden Once ve tuvaletten ¢iktiktan sonra el yikamaya basladi- siirdiiriiyor. Tuvalete
girdikten sonra taharetlenmeye ve taharetlendikten sonra kurulanmaya IYE
gecirdikten sonra basladi- siirdiiriiyor. Idrarmi ve diskisini tutmamaya IYE gecirdikten
sonra basladi- siirdiiriiyor. Her giin i¢ camasirini degistirmeyi siirdiiriiyor. Gereksinim
duydugu her saat tuvalete gitmeye IYE gecirdikten sonra basladi- siirdiiriiyor. Islak i¢
camasiriyla beklemeyi siirdiiriiyor. I¢ camasirlarmi pamuklu IYE gecirdikten sonra
basladi- siirdiiriiyor, basladi- siirdiiriiyor. Idrar kiiltiir sonucunda 2. ayda 100000
koloni Escherichia Coli iiredi, doktora yonlendirildi, IYE teshisiyle tedavisi oldu,
sikintilt bir siire¢ yasadigi icin istendik davraniglari uygulamaya basladi ve son ay
artik rahatlad1 ve idrarinda iireme olmadi. Bu sonuglar dogrultusunda; SD, IYE’ na
zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmas: icin istendik davranis olusturmada
bireysel danigsmanlik siirecinden baslangicta kendi aliskanliklarindan vazgegmek
istemedi ama IYE gecirdikten sonra bireysel damismanlik siirecinde kendisine
anlatilan istendik davranislar1 yapmaya basladi, bireysel danigmanlik siirecinden yarar
gormedi.

Orneklem 6. ZAU’ niin Bireysel Damismanlik Program Sonucu:

Normal sivi almasmi siirdiiriiyor.Tuvalete girmeden Once ve tuvaletten
ciktiktan sonra su ve sabun ile ellerini ovarak yikamaya basladi- siirdiiriiyor. Tuvalete
girdikten sonra su ile dnden arkaya dogru taharetlenmeye ve taharetlendikten sonra
tuvalet kagidi ile kurulanmaya basladi- siirdiiriiyor. Idrarin1 ve digkisini tutmamaya,

gereksinim duydugu her teneffiis tuvalete gitmeye Ozen gostermeye basladi-
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siirdiiriiyor. Her giin i¢ camasirimi degistirmeye basladi- siirdiiriiyor ve 1slak i¢
camagsirtyla beklememeyi de siirdiiriiyor. Pamuklu i¢ camasirlar1 giymeyi siirdiiriiyor.
Idrar kiiltiir sonucunda iireme olmadi. Bu sonuclar dogrultusunda; ZAU, IYE’ na
zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmas: i¢in istendik davranig olusturmada
bireysel danigmanlik siirecinden yarar gordii.

Orneklem 7. ZB’ nin Bireysel Damsmanlhk Progranu Sonucu:

Normal s1vi almasini siirdiiriiyor. Tuvalete girmeden Once ve tuvaletten c¢iktiktan
sonra su ve sabun ile ellerini ovarak yikamaya basladi- siirdiiriiyor. Tuvalete girdikten
sonra su ile Onden arkaya dogru taharetlenmeye bagladi- siirdiiriiyor ve
taharetlendikten sonra da tuvalet kagidi ile kurulanmay1 siirdiiriiyor. Idrarmi ve
diskisin1 tutmamaya, her teneffiis tuvalete gitmeye Ozen gostermeye basladi-
siirdiiriiyor. Her giin i¢ camasirmi degistirmeye basladi- siirdiiriiyor ve 1slak i¢
camagsirtyla beklememeyi de siirdiiriiyor. Pamuklu i¢ camasirlar giymeyi siirdiiriiyor.
Idrar kiiltiir sonucunda iireme olmadi. Bu sonuclar dogrultusunda; ZB, IYE’ na zemin
hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmasi i¢in istendik davranis olusturmada bireysel
danigsmanlik siirecinden yarar gordii.

Orneklem 8. OE’ nin Bireysel Damsmanhk Program Sonucu:

Normal siv1 almasini siirdiiriiyor. Tuvalete girmeden 6nce ve tuvaletten ¢iktiktan
sonra su ve sabun ile ellerini ovarak yikamaya basladi- siirdiiriiyor. Tuvalete girdikten
sonra su ile onden arkaya dogru taharetlenmeye ve taharetlendikten sonra tuvalet
kagidi ile kurulanmaya basladi- siirdiiriiyor. Idrarim ve digkisini tutmamaya, her
teneffiis tuvalete gitmeye 6zen gostermeye basladi- siirdiiriiyor. Her giin i¢ camasirimi
degistirmeye, pamuklu i¢ camasirlar1 giymeye ve 1slak i¢ ¢camasiriyla beklememeye

basladi- siirdiiriiyor. Idrar kiiltir sonucunda iireme olmadi. Bu sonuglar
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dogrultusunda; OE, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmasi icin
istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.
Orneklem 9. NCE’ nin Bireysel Damismanhk Progranm Sonucu:

Normal s1vi almasini siirdiiriiyor. Tuvalete girmeden Once ve tuvaletten c¢iktiktan
sonra su ve sabun ile ellerini ovarak yikamaya basladi- siirdiiriiyor. Tuvalete girdikten
sonra su ile onden arkaya dogru taharetlenmeye ve taharetlendikten sonra tuvalet
kagidi ile kurulanmaya basladi- siirdiiriiyor. Idrarim ve digkisini tutmamaya, her
teneffiis tuvalete gitmeye 6zen gostermeye basladi- siirdiiriiyor. Her giin i¢ camasirini
degistirmeye, i¢c c¢amasirlarimi pamuklu giymeye ve islak  i¢  camasiriyla
beklememeye basladi- siirdiiriiyor. idrar kiiltiir sonucunda iireme olmadi. Bu sonuclar
dogrultusunda; NCE, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmasi i¢in
istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.
Orneklem 10. CC’ nin Bireysel Damsmanlik Progranu Sonucu:

Bireysel Damismanhk Program Sonucu:

Daha fazla sivi almaya basladi-siirdiiriiyor. Tuvalete girmeden Once ve
tuvaletten ciktiktan sonra su ve sabun ile ellerini ovarak yikamaya basladi-
stirdiiriiyor. Tuvalete girdikten sonra su ile dnden arkaya dogru taharetlenmeye ve
taharetlendikten sonra tuvalet kagidi ile kurulanmaya basladi- siirdiiriiyor. idrarmi ve
diskisin1 tutmamaya, her teneffiis tuvalete gitmeye Ozen gostermeye basladi-
siirdiiriiyor. Her giin i¢ camasirini degistirmeye, pamuklu i¢ camasirlart giymeye ve
1slak i¢ camasiriyla beklememeye basladi- siirdiiriiyor. Idrar kiiltiir sonucunda iireme
olmadi. Bu sonuglar dogrultusunda; CC, idrar IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin
ortadan kaldirilmasi i¢in istendik davranig olusturmada bireysel danigmanlik

siirecinden yarar gordii.
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Orneklem 11. UH’ nin Bireysel Damsmanhk Program Sonucu:

Normal sivi almaya basladi-siirdiiriiyor. Tuvalete girmeden Once ve tuvaletten
ciktiktan sonra su ve sabun ile ellerini ovarak yikamaya basladi- siirdiiriiyor. Tuvalete
girdikten sonra su ile dnden arkaya dogru taharetlenmeye ve taharetlendikten sonra
tuvalet kagidi ile kurulanmaya basladi- siirdiiriiyor. Idrarin1 ve digkisini tutmamaya,
gereksinim duydugu her teneffiis tuvalete gitmeye Ozen gostermeye basladi-
stirdiirtiyor. Her giin i¢ camasirint degistirmeye, pamuklu i¢ camasirlar1 giymeye ve
1slak i¢ camasiriyla beklememeye basladi- siirdiiriiyor. Idrar kiiltiir sonucunda iireme
olmadi. Bu sonuglar dogrultusunda; UH, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan
kaldirimasi i¢in istendik davranis olusturmada bireysel danigmanlik siirecinden yarar
gordii.

Orneklem 12. TD’ nin Bireysel Damismanhk Program Sonucu:

Normal sivi almaya basladi- siirdiiriiyor.Tuvalete girmeden ©nce ve
tuvaletten ciktiktan sonra su ve sabun ile ellerini ovarak yikamaya basladi-
stirdiirtiyor. Tuvalete girdikten sonra su ile dnden arkaya dogru taharetlenmeye ve
taharetlendikten sonra tuvalet kagidi ile kurulanmaya basladi- siirdiiriiyor. idrarmi
ve digkisini tutmamaya, gereksinim duydugu her teneffiis tuvalete gitmeye Ozen
gostermeye basladi- siirdiiriiyor. Her giin i¢ camasirint degistirmeye ve 1slak i¢
camagsirtyla beklememeye basladi- siirdiiriiyor ve pamuklu i¢ camasirlar1 giymeyi
stirdiiriiyor. Idrar kiiltiir sonucunda iireme olmadi. Bu sonuglar dogrultusunda; TD,
IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmasi igin istendik davrams
olusturmada bireysel danigsmanlik siirecinden yarar gordii.

Orneklem 13. HC’ nin Bireysel Damismanhk Program Sonucu:
Normal sivi almaya basladi- siirdiiriiyor. Tuvalete girmeden Once ve

tuvaletten c¢iktiktan sonra su ve sabun ile ellerini ovarak yikamayi siirdiiriiyor.
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Tuvalete girdikten sonra su ile Onden arkaya dogru taharetlenmeye ve
taharetlendikten sonra tuvalet kagidi ile kurulanmaya basladi- siirdiiriiyor. idrarmi
ve digkisini tutmamaya, gereksinim duydugu her teneffiis tuvalete gitmeye Ozen
gostermeye bagladi- siirdiirliyor. Her giin i¢ camasirini degistirmeye, pamuklu i¢
camagirlart giymeye basladi- siirdiiriiyor ve 1slak i¢ camasiriyla beklememeyi
siirdiiriiyor. Idrar kiiltiir sonucunda iireme olmadi. Bu sonuglar dogrultusunda; HC,
IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmasi igin istendik davrams
olusturmada bireysel danigsmanlik siirecinden yarar gordii.

Orneklem 14. JH’ nin Bireysel Damsmanhk Program Sonucu:

Normal sivi almaya basladi- siirdiiriiyor. Tuvalete girmeden Once ve
tuvaletten ciktiktan sonra su ve sabun ile ellerini ovarak yikamaya basladi-
stirdiirtiyor. Tuvalete girdikten sonra su ile dnden arkaya dogru taharetlenmeye ve
taharetlendikten sonra tuvalet kagidi ile kurulanmaya basladi- siirdiiriiyor. idrarmi
ve digkisini tutmamaya, gereksinim duydugu her teneffiis tuvalete gitmeye Ozen
gostermeye bagladi- siirdiirliyor. Her giin i¢ camasirin1 degistirmeye, pamuklu i¢
camagirlart giymeye basladi- siirdiiriiyor ve 1slak i¢ camasiriyla beklememeyi
siirdiiriiyor. Idrar kiiltiir sonucunda iireme olmadi. Bu sonuclar dogrultusunda; JH,
IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmasi igin istendik davrams
olusturmada bireysel danigsmanlik siirecinden yarar gordii.

Orneklem 15. FD’ nin Bireysel Damsmanlik Progranu Sonucu:

Normal sivi almay: siirdiiriiyor.Tuvalete girmeden Once ve tuvaletten
ciktiktan sonra su ve sabun ile ellerini ovarak yikamaya basladi- siirdiiriiyor.
Tuvalete girdikten sonra su ile onden arkaya dogru taharetlenmeye basladi-
stirdiiriiyor ve taharetlendikten sonra tuvalet kagidi ile kurulanmayi siirdiiriiyor.

Idrarmi ve diskisini tutmamaya, gereksinim duydugu her teneffiis tuvalete gitmeye
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0zen gostermeye basladi- siirdiiriiyor. Her giin i¢ camasirini degistirmeye ve 1slak i¢
camasirtyla beklememeye basladi- siirdiiriiyor. Pamuklu i¢ ¢amasirlar1 giymeye
basladi- siirdiiriiyor. Idrar Kkiiltir sonucunda iireme olmadi. Bu sonuglar
dogrultusunda; FD, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmast i¢in
istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.
Orneklem 16. FD’ nin Bireysel Damsmanlik Progranu Sonucu:

Normal sivi almaya basladi- siirdiiriiyor. Tuvalete girmeden Once ve
tuvaletten ciktiktan sonra su ve sabun ile ellerini ovarak yikamaya basladi-
stirdiirtiyor. Tuvalete girdikten sonra su ile dnden arkaya dogru taharetlenmeye ve
taharetlendikten sonra tuvalet kagid1 ile kurulanmaya basladi- siirdiiriiyor. Idrarini
ve digkisini tutmamaya, gereksinim duydugu her teneffiis tuvalete gitmeye Ozen
gostermeye bagladi- siirdiirliyor. Her giin i¢ camasirini degistirmeye, pamuklu i¢
camasirlar1 giymeye ve 1slak i¢ camasiriyla beklememeye basladi- siirdiiriiyor. Idrar
kiiltiir sonucunda iireme olmadi. Bu sonuglar dogrultusunda; FD, IYE’ na zemin
hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmas: i¢in istendik davramis olusturmada
bireysel danmigmanlik siirecinden yarar gordii.

Bu arastirmadan elde edilen sonuglar genel olarak incelendiginde; IYE’ na
zemin hazirlayan etmenleri ortadan kaldirmak i¢in 6grencilerdeki bu konudaki
istendik olmayan davraniglar1 istendik hale doniistiirebilmeyi basarmak icin,
ogrencilerin saglik, hastalik, temizlik, enfeksiyon, IYE, IYE’ na zemin hazirlayan
etmenler ile ilgili istendik olmayan davranmiglari ile ilgili gercek ham verileri
toplayabilmek i¢in 6grencilere fenomenolojik yaklagim ile iletisim kurma gerekliligi
ve elde edilen veriler dogrultusunda yapilan bireysel danigmanlik modelinin %93,75

(16 dgrencide/15 basar1) basariya ulastigl saptanmistir.
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Sonug olarak, ilkégretim ¢ag1 ¢cocuklarinda IYE’ larinin 6nlenmesinde dogru ve
istendik davramis gelistirmede, yonelik grup egitiminin ve Bandura’nin 6z etkililik
kuramina dayali, fenomenolojik yaklasim kullanilarak yapilan bireysel danigmanlik

yonteminin etkili oldugu, aralarinda fark olmadig1 sdylenebilir.
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BOLUM V

SONUC VE ONERILER

5.1. SONUCLAR

[Ikogretim cag1 ¢ocuklarmnda IYE’ larmin &nlenmesinde dogru ve istendik
davranig gelistirmeye yonelik grup egitiminin ve Bandura’nin 6z etkililik kuramina
dayal1, fenomenolojik yaklasim kullanilarak yapilan bireysel danigmanlik yonteminin
etkisini incelemek amaci ile yapilan bu calismada arastirmanin biitiin hipotezleri
(H1,H2,H3,H4,Hs) kabul edilmis olup (sayfa 7), arastirma verileri ile yapilan ayrintili

niteliksel ve istendik incelemelerde asagidaki sonuclar elde edilmistir;

5.1.1.Arastirmanin Birinci Asamasina Alinan (")grencilere iliskin Sonuclar (n :98)

> Ogrencilerin yaklasik yaris1 (%51) 1., 2.ve 3. siifa devam etmekte olup, 6-9 yas
grubundadir ve bir kardese sahiptir, %56.1’i erkektir. Ogrencilerin %24,5’i daha dnce
IYE gecirdigi ve ilac tedavisi gordiigiinii belirtmistir (Tablo 9).

> Ogrencilerin %22.7’si idrar kacirma sorunu yasadiklarini, %11,2’sinin uzun siire
idrarmi tutup dayanamayip idrarmi kacirdigimi belirtmistir (Tablo 9).

> Ogrencilerin yaklasik yarisinda (%52.1) en az iki IYE belirtisi bulundugu,
%34.7’sinde idrar yaparken yanma hissi, %24.5’inde idrar yaparken agri hissi,

%47.9’unda kot kokulu idrar, %41,8’inde koyu renkte idrar, %15.3’liniin 8 ve
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izerinde/giin idrara ciktii, %53.1’inde bel ya da karm agrisi, 48.9’unda sik ve az
miktarda idrar yapma yakinmas1 oldugu saptanmustir (Tablo 11).

> Ogrencilerin %25,5’inin her ihtiya¢c duydugunda okuldaki tuvaletlere giremedigi,
%85, 7’sinin ¢ok dolu oldugu icin ihtiya¢ duyulan teneffiiste okuldaki tuvalete
girememe sorunu oldugunu belirtmistir (Tablo 12).

> Ogrencilerin %94,9’u okuldaki tuvaletlerde el yikamak igin suyun her zaman
bulundugu, %90,8’1 okuldaki tuvaletlerde her zaman sabun bulundugunu, tiimii ise
okuldaki tuvaletlerde hicbir zaman tuvalet kagidi ve kagit havlu bulunmadigini
belirtmistir (Tablo 12).

> Ogrencilerin %28,6’s1 okuldaki tuvaletlerde arkadaglarmin kapiyr acarak ya da
acayip sesler c¢ikararak huzursuz edildiklerini, %68,4’1i ise kilitsiz oldugu icin okul
tuvaletinde arkadaslar1 tarafindan tuvaletin kapisi agilarak rahatsiz edildiklerini
belirtmistir (Tablo 12).

> Ogrencilerin %32,7’si okul tuvaletini digkisin1 yapmak icin kullanmadigi,
%?26,5’inin okul tuvaletlerini idrar yapmak i¢in kullanmadiklarini belirtmistir (Tablo
12).

> Ogrencilerin %75,5’inin tuvaletteyken arkadaslar1 tarafindan rahatsiz edilmek
istemedikleri, %57,1’inin tuvaletlerin kapisinin kilitlenebilir olmasini, %81,6’sinin
tuvaletlerin daha sik temizlenmesini, %17,3’{liniin tuvaletlerin yeniden insa edilmesini,
%85, 7’sinin tuvaletlerde siirekli sabun, tuvalet kagidi ve kagit havlu bulunmasini,
%72,4’tintin tuvaletlerin temiz ve calisir durumda olmasmi, %45,9’unun  tiim
tuvaletlerin kisiye 06zel olmasini, %76,5’inin tuvaletlerde kokuyu disar1 atan
aspiratorlerin olmasini, %95,9’unun tuvaletlerde sifonlarin calisir durumda olmasini

istedikleri saptanmuistir (Tablo 13).
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> Ogrencilerin %3,1’inin idrarinda (+++) lokosit bulundugu, %65,3’liniin idrar
kiiltiiriinde tireme oldugu, %7,8’inde 100000 koloni iireme oldugu bulunmustur.

> Ogrencilerin %35,9’unda idrar kiiltiiriinde Staphylacoccus aureus, %51,6’sinda
Staphylococcus epidermidis, %10,9’unda Escherichia Coli, %1,6’sinda Proteus
tiredigi saptanmistir (Tablo 14).

> Ogrencilerin %35,1’inde IYE oldugu saptanmustir (Tablo 15).

> Ogrencilerin idrar yapma aliskanlig1 ve hijyenik uygulama puan ortalamasi 4,91+
1,82, IYE belirti ve bulgular puan ortalamas1 2,66+1,94, tuvalet olanaklarini algilama
puan ortalamas1 6,80+1,82 ve okuldaki tuvaletlerde gormek istedikleri iyilestirmeler
formu puan ortalamasi 5,54+2,25 olarak bulunmustur (Tablo 16).

> Ogrencilerin yaslarina gére IYE’ nun olusumu incelendiginde, %6,0’unun 6-9 yas
grubunda, %5,4’iiniin 12-16 yas grubunda oldugu saptanmistir. Yapilan analizde bu
farki anlamli olmadig1 bulunmustur (Tablo 18).

> Erkek ogrencilerin hicbirinde IYE gelismemistir, oysa kiz ogrencilerin
%11.6’sida IYE gelismistir.

> Daha 6nce IYE gegiren dgrencilerde IYE gelisme oram daha yiiksek bulunmustur
(Tablo 23).

> Ogrencilerde uzun siire idrarin1 tutup idrar kacirma durumuna gore IYE olusum
oranlar1 arasinda fark bulunmamuistir (Tablo 24 ).

> Ogrencilerin okudugu smifa (Tablo 17), annelerinin egitim diizeyine (Tablo 20),
ailelerinin gelir-gider diizeyine, (Tablo 21), 6grencilerin beden kitle indeksine (Tablo
22) gore IYE’ nun olusumu arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig
saptanmistir.

> Ogrencilerin tuvalete girmeden once ve sonra el yikama durumuna gére IYE

olusumu arasidaki farkin anlamli olmadig1 bulunmustur (Tablo 25, 26).
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> Ogrencilerin biiyiikk abdest yaptiktan sonra taharetlenme durumuna gore IYE
olusumu arasinda fark olmadigi bulunmustur (Tablo 27).

> Ogrencilerin okul ya da ev disinda idrarmi tutma durumuna gore IYE olusumu
arasinda fark olmadigi bulunmustur (Tablo 28).

> I¢c camasirini degistirme sikligmna gore IYE olusumu arasinda fark olmadigi
bulunmustur(Tablo 29).

> Ogrencilerin giinliik alinan sivi miktarma gére IYE olusumu arasinda fark

olmadig1 bulunmugtur (Tablo 30).

5.1.2. Arastirmanmn Ikinci Asamasinda Bireysel Damsmanhk ve Grup Egitimi

Alan Ogrencilere Iliskin Sonugclar (n :32)

» Bireysel danigsmanlik ve grup egitimi alan 6grenciler yas ve cinsiyet agisindan
esitlenmistir (Tablo 31).

» Bireysel danigmanlik ve grup egitimi alan 6grencilerin egitimden Once idrar
yapma aliskanlig1 ve hijyenik uygulama (Tablo 32), IYE belirti ve bulgular1 (Tablo
34), okuldaki tuvalet olanaklarini algilama puan ortalamalar1 (Tablo 36) ve okuldaki
tuvaletlerde gormek istedikleri iyilestirme puan ortalamalar1 (Tablo 38) puan
ortalamalar1 arasinda fark olmadigi bulunmustur.

» Bireysel danigmanlik ve grup egitimi alan 6grencilerin egitimden ii¢ ay sonra idrar
yapma aligkanlig1 ve hijyenik uygulama puan ortalamalar1 arasinda fark oldugu ve
bireysel danismanlik alan 6grencilerin idrar yapma aligkanligi ve hijyenik uygulama
puan ortalamasinin grup egitimi alan dgrencilerin puan ortalamasindan daha yiiksek

bulunmustur (Tablo 41).
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> Bireysel danismanlik ve grup egitimi alan 6grencilerin egitimden ii¢ ay sonra, IYE
belirti ve bulgular1 (Tablo 35), okuldaki tuvalet olanaklarini algilama puan
ortalamalar1 (Tablo 37) ve okuldaki tuvaletlerde gormek istedikleri iyilestirme puan
ortalamalar1 (Tablo 39) puan ortalamalar1 arasinda fark olmadigi bulunmustur.

» Hem bireysel danigmanlik grubundaki hem de grup egitimini alan &grencilerin
Ogrencilerin c¢ogunun idrar yapma aligkanligi ve hijyenik uygulama, tuvalet
olanaklarin1 algilama ve okuldaki tuvaletlerde gormek istedikleri iyilestirme puan
ortalamas1 damismanlik veya grup egitimi aldiktan sonra artmistir (Tablo 40).

> Bireysel damigmanlik grubundaki 6grencilerin cogunun (%68,75) IYE belirti ve
bulgular1 puan ortalamasi danigmanlik aldiktan sonra azalmis ve bu fark istatistiksel
olarak anlamli bulunmustur. Grup egitimi alan 6grencilerin %56,25’inin IYE belirti ve
bulgular1 puan ortalamasi grup egitimi aldiktan sonra aldiktan sonra azalmis, ancak bu
fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamaistir (Tablo 40).

> Arastrmanin birinci asamasmin sonunda her gruba 16’sar olmak iizere IYE
olmayan ogrenciler bireysel danigmanlik ve grup egitimine alinmistir (Tablo 41).
Arastirmanmn ikinci asamasinda ogrencilere Idrar Yapma Aliskanhgi ve Hijyenik
Uygulamaya yonelik olarak bireysel danigmanlik ve grup egitimi verilmis ve {i¢ ay
boyunca idrar kiiltiirii tekrarlanarak, dgrencilerde IYE gelisip gelismedigi izlenmistir.
Birinci ayda her iki gruptaki 6grencilerin hicbirinde IYE gelismemistir (Tablo 42).
Ikinci ayda bireysel danismanlik grubundaki o6grencilerin %6,25’inde (n=1) IYE
gelismis olup, grup egitimi alan 6grencilerde IYE gelismemistir (Fisher) x2=1,032;
SD=1 p =1, *p>0,05) (Tablo 43). Uciincii ayda her iki gruptaki Ogrencilerin

hicbirinde IYE gelismemistir (Tablo 44).
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» Bireysel danigmanlik ve grup egitimi alan 6grencilerin egitimden Once, bir, iki ve
ic ay sonra idrarda iireyen mikroorganizma koloni ortalamasi arasinda fark olmadigi

bulunmustur (Tablo 45,46,47,48).

5.1.3. Fenomenolojik yaklasim ve bireysel damismanhk modeli kullamilarak
yapilandirilan bireysel danismanlik modeli’ne iliskin sonuclar

IYE’ na neden olan etmenlere sahip, istendik davramis sayisi az olan ve idrar
analiz sonucuna gore idrar kiiltiiriinde az sayida koloni iireyen 6grencileri niteliksel
arastirma metodu olan fenomenolojik yaklasim kullanilarak 6znel ve ¢ok yonlii olarak
tanimlamak ve belirlenen bireysel sorunlara c¢oziim getirmeye yonelik bireysel
danmismanlik yontemi ile danismanlik yapilarak istendik davranig olusturmada saglik
ve hastalik, temizlik, idrar tutma aligkanlig1 ve istendik davranis olusturma bireysel
giicliikleri fenomenolojik olarak belirlemek, bireysel-fenomenolojik olarak belirlenen
sorunlara yonelik, ilgili literatiir 1518inda hazirlanan rehber ©Onderliginde ve
danigmanlik ilkeleri dogrultusunda 6grencilere bire bir bireysel danmigmanlik yaparak
IYE’ na zemin hazirlayan etmenleri ortadan kaldirmak icin istendik davranis
olusturmada basar1 kriterlerini belirlemek amaci ile yapilmis bu arastirmadan elde
edilen sonuglar genel olarak incelendiginde; istendik davramis bozuklugu olan
ogrencilerde istendik davranis olusturmayi basarmada fenomenolojik yaklasim ile
yapilan bireysel danismanlik modelinin % 93,75 (16 0grencide/ 15 basar1) basariya
ulastig1 saptanmustir.

Arastirmanin sonuglar tek tek incelendiginde ise asagidaki sonuglar elde edilmistir;

"~ Orneklem 1, TA:
Fenomenolojik Sonuc:

» Az sivi alma, bilgi eksikligi
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>

>

Tuvalete girmeden 6nce el yikamama, bilgi eksikligi, hijyen eksikligi

Tuvaletten ¢iktiktan sonra bazen su ve sabun ile el yikama, bazen de 1slak mendili

ile silme, hijyen eksikligi, malzeme eksikligi

>

Tuvalete girdikten sonra idrarini yapmus ise tuvalet kagidi ile silme, eger biiyiik

abdestini yapmis ise asagidan yukariya dogru taharetlenmeye ¢alisma, sonra da tuvalet

kagid1 ile silmeye caligma, bilgi eksikligi, hijyen eksikligi, malzeme eksikligi,

becerememe

>

>

Idrar tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

Diski tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

Iki giinde bir i¢ camasirin1 degistirme, bilgi eksikligi

2-3 saatte bir tuvalete gitme, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

2-3 saat kadar 1slak i¢ camasiriyla bekleme, bilgi eksikligi, davrams eksikligi

I¢ camasirlarii bazen pamuklu bazen sentetik giyme, bilgi eksikligi

Bireysel Damismanhk Program Sonucu:

>

>

Daha fazla s1v1 almaya basladi-siirdiiriiyor.

Tuvalete girmeden once el yikamaya basladi- siirdiiriiyor.

Tuvaletten ¢iktiktan sonra el yikamaya basladi- siirdiiriiyor.

Tuvalete girdikten sonra taharetlenmeye basladi- siirdiiriiyor.
Taharetlendikten sonra tuvalet kagidi ile kurulanmaya basladi- siirdiiriiyor.
Idrarmi tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.

Diskisini tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.

Her giin i¢ camasirini degistirmeye basladi- siirdiiriiyor.

Gereksinim duydugu her saat tuvalete gitmeye basladi- siirdiiriiyor.

Islak i¢ camasiriyla beklememeye basladi- siirdiiriiyor.

Pamuklu i¢ camasirlar1 giymeye basladi- siirdiiriiyor.
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> Idrar kiiltiir sonucunda iireme olmadi.
Genel Sonug: 1- TA, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmasi igin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.

':‘c;:-:' Orneklem 2, CL:

Fenomenolojik Sonuc:

» Normal s1v1 alma

» Tuvalete girmeden 6nce el yikamama, bilgi eksikligi, hijyen eksikligi

» Tuvaletten c¢iktiktan sonra su ve sabun ile el yikama

» Tuvalete girdikten sonra asagidan yukariya dogru tuvalet kagidi ile silme, bilgi
eksikligi, hijyen eksikligi

> Idrar tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

» Diski tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

> Iki giinde bir i¢ camasirin1 degistirme, bilgi eksikligi

» 3-4 saatte bir tuvalete gitme, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

» Okuldan eve gidene kadar slak i¢ ¢camasiriyla bekleme, bilgi eksikligi, davranig
eksikligi

» Pamuklu i¢ ¢amasgirlar1 giyme

Bireysel Damismanhk Programm Sonucu:

» Normal s1vi almasini siirdiiriiyor.

» Tuvalete girmeden once el yikamaya basladi- siirdiiriiyor.

» Tuvaletten ciktiktan sonra el yikamayi siirdiiriiyor.

» Tuvalete girdikten sonra taharetlenmeye bagladi- siirdiiriiyor.

» Taharetlendikten sonra tuvalet kagidi ile kurulanmaya basladi- siirdiiriiyor.
> Idrarmi tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.

» Digkisim tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.
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» Her giin i¢ camasirii degistirmeye basladi- siirdiiriiyor.

» Gereksinim duydugu her saat tuvalete gitmeye basladi- siirdiiriiyor.

» Islak i¢ camasirtyla beklememeye basladi- siirdiiriiyor.

» Pamuklu i¢ ¢camasirlart giymeyi siirdiiriiyor.

> Idrar kiiltiir sonucunda iireme olmadi.

Genel Sonug: 2- CL, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmasi igin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.

':‘c;:-:' Orneklem 3, BCZ:

Fenomenolojik Sonuc:

» Az sivi alma, bilgi eksikligi

» Tuvalete girmeden 6nce el yikamama, bilgi eksikligi, hijyen eksikligi

» Tuvaletten ciktiktan sonra bazen su ve sabun ile el yikama, hijyen eksikligi,
malzeme eksikligi

» Tuvalete girdikten sonra idrarin1 yapmis ise tuvalet kagidi ile silme, eger biiyiik
abdestini yapmis ise anneannenin temizligini yapmasi, kiiciik havlu ile kurulamasi,
bilgi eksikligi, hijyen eksikligi, malzeme eksikligi, beceri diizeyinde yetersizlik

> Idrar tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

» Diski tutma, digkisini tuttugu icin eve kosarak gitme, bilgi eksikligi, olanak
eksikligi, becerememe

» Haftada iki kere kirlenince i¢ ¢amasirini degistirme, bilgi eksikligi

» 2-3 saatte bir tuvalete gitme, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

» 2-3 saat kadar slak i¢ camasirtyla bekleme, bilgi eksikligi, davranig eksikligi

» Pamuklu i¢c ¢amasir1 giyme

Bireysel Damismanhk Program Sonucu:

» Dabha fazla sivi almaya basladi-siirdiiriiyor.
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» Tuvalete girmeden once el yikamaya basladi- siirdiiriiyor.

» Tuvaletten c¢iktiktan sonra el yikamaya basladi- siirdiiriiyor.

» Tuvalete girdikten sonra taharetlenmeye basladi- siirdiiriiyor.

» Taharetlendikten sonra tuvalet kagidi ile kurulanmaya basladi- siirdiiriiyor.

> Idrarmi tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.

» Diskisim tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.

» Her giin i¢ camasirini degistirmeye basladi- siirdiiriiyor.

» Gereksinim duydugu her saat tuvalete gitmeye basladi- siirdiiriiyor.

» Islak i¢ camasirtyla beklememeye basladi- siirdiiriiyor.

» Pamuklu i¢ ¢camasirlart giymeyi siirdiiriiyor.

> Idrar kiiltiir sonucunda iireme olmadi.

Genel Sonuc: 3- BCZ ve anneannesi, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan
kaldirilmasi i¢in istendik davranis olusturmada bireysel danigmanlik siirecinden yarar

gordii.

"*1":‘5:' Orneklem 4, NR:

Fenomenolojik Sonuc:

» Normal s1vi alma

» Tuvalete girmeden 6nce el yikamama, bilgi eksikligi, hijyen eksikligi

» Tuvaletten c¢iktiktan sonra su ve sabun ile el yikama

» Tuvalete girdikten sonra idrarmi yapmis ise silerek, biiyiik abdestini yapmis ise
taharetleniyor. Tuvaletini yaptiktan sonra tuvalet kagidi ile kurulaniyor, bilgi
eksikligi, hijyen eksikligi

> Idrar tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

» Diski tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

> Iki giinde bir i¢ camasirin1 degistirme, bilgi eksikligi
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>

>

>

3-4 saatte bir tuvalete gitme, bilgi eksikligi, olanak eksikligi
Hig 1slak i¢ camasiriyla beklememe

Bazen pamuklu bazen sentetik i¢ camasirlar1 giyme, bilgi eksikligi

Bireysel Damismanhk Program Sonucu:

>

>

>

>

Normal sivi almayz siirdiiriiyor.

Tuvalete girmeden once el yikamaya basladi- siirdiiriiyor.
Tuvaletten ¢iktiktan sonra el yikamayz siirdiiriiyor.

Tuvalete girdikten sonra taharetlenmeye basladi- siirdiiriiyor.
Taharetlendikten sonra kurulanmayz siirdiiriiyor.

Idrarmi tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.

Diskisini tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.

Her giin i¢ camasirini degistirmeye basladi- siirdiiriiyor.
Gereksinim duydugu her saat tuvalete gitmeye basladi- siirdiiriiyor.
Islak i¢ camasiriyla beklememeyi siirdiiriiyor.

Pamuklu i¢ camasirlar1 giymeye basladi- siirdiiriiyor.

Idrar kiiltiir sonucunda iireme olmadi.

Genel Sonug: 4- NR, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmasi igin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.

@ Orneklem 5, SD:

Fenomenolojik Sonuc:

>

>

>

Az s1v1 alma, bilgi eksikligi
Tuvalete girmeden 6nce el yikamama, bilgi eksikligi, hijyen eksikligi

Tuvaletten ¢iktiktan sonra su ve sabun ile el yikama
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» Tuvalete girdikten sonra idrarmi yapmis ise silerek, biiyiik abdestini yapmis ise
taharetleniyor. Tuvaletini yaptiktan sonra tuvalet kagidi ile kurulaniyor, bilgi
eksikligi, hijyen eksikligi

> Idrar tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

» Biiyiik abdest tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

» Her giin i¢ camasirini degistirme

» 3-4 saatte bir tuvalete gitme, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

» Hig 1slak i¢ camasiriyla beklememe

» Sentetik i¢ camasirlar1 giyme, bilgi eksikligi

Bireysel Damsmanhk Program Sonucu:

» Normal s1vi almaya idrar yolu enfeksiyonu gecirdikten sonra basladi- siirdiiriiyor.
» Tuvalete girmeden once el yikamaya basladi- siirdiiriiyor.

» Tuvaletten c¢iktiktan sonra el yikamayi siirdiiriiyor.

» Tuvalete girdikten sonra taharetlenmeye idrar yolu enfeksiyonu gecirdikten sonra
basladi- siirdiiriiyor.

» Taharetlendikten sonra tuvalet kagidi ile kurulanmaya idrar yolu enfeksiyonu
gecirdikten sonra bagladi- siirdiiriiyor.

> Idrarm tutmamaya IYE gecirdikten sonra basladi- siirdiiriiyor.

> 1YE gegirdikten sonra diskisim tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.

» Her giin i¢ camasirini degistirmeyi siirdiiriiyor.

> IYE gecirdikten sonra gereksinim duydugu her saat tuvalete gitmeye basladi-
stirdiiriiyor.

» Islak i¢ camagiriyla beklememeyi siirdiiriiyor.

> Pamuklu i¢ ¢amasirlar1 giymeye IYE gegirdikten sonra basladi- siirdiiriiyor.
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» Idrar kiiltiir sonucunda 2. ayda 100000 koloni E. Coli iiredi, doktora yonlendirildi,
IYE teshisiyle tedavisi oldu, sikintili bir siirec yasadigi icin istendik davranslari
uygulamaya baslad1 ve son ay idrarinda iireme olmadi.

Genel Sonug: 5- SD, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmasi igin
istendik davramis olusturmada bireysel danigsmanlik siirecinden bagslangicta kendi
aliskanliklarindan vazgecmek istemedi ama IYE gecirdikten sonra bireysel
damismanlik siirecinde kendisine anlatilan istendik davraniglar1 yapmaya bagladi,

bireysel danigmanlik siirecinden yarar gormedi.

&) Orneklem 6, ZAU:

Fenomenolojik Sonuc:

» Normal s1vi alma

» Tuvalete girmeden once el yikamama, bilgi eksikligi, hijyen eksikligi

» Tuvaletten ¢iktiktan sonra su ve sabun ile el yikama

» Tuvalete girdikten sonra idrarmi yapmis ise silme, digkisini yapmis ise bazen
tuvalet kagidi ile silme bazen de taharetlenme, bilgi eksikligi, hijyen eksikligi
» Tuvaletini yaptiktan sonra tuvalet kagidi ile kurulanma

> Idrar tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

» Diski tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

> Iki giinde bir i¢ camasirin1 degistirme, bilgi eksikligi

» 2-3 saatte bir tuvalete gitme, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

» Hig 1slak i¢ camasiriyla beklememe

» Pamuklu i¢ ¢amagirlart giyme

Bireysel Damsmanhk Program Sonucu:

» Normal s1v1 almayi siirdiiriiyor.

» Tuvalete girmeden once el yikamaya basladi- siirdiiriiyor.
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» Tuvaletten c¢iktiktan sonra el yikamayi siirdiiriiyor.

» Tuvalete girdikten sonra taharetlenmeye basladi- siirdiiriiyor.

» Taharetlendikten sonra kurulanmayz siirdiiriiyor.

> Idrarmm tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.

» Digkisim tutmamaya bagladi- siirdiiriiyor.

» Her giin i¢ camasirii degistirmeye basladi- siirdiiriiyor.

» Gereksinim duydugu her saat tuvalete gitmeye basladi- siirdiiriiyor.
» Islak i¢ camagiriyla beklememeyi siirdiiriiyor.

» Pamuklu i¢ camasirlar1 giymeyi siirdiiriiyor.

> Idrar kiiltiir sonucunda iireme olmadi.

Genel Sonug: 6- ZAU, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmas igin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.

'Liﬂ;' Orneklem 7, ZB:

Fenomenolojik Sonuc:

» Normal s1vi alma

» Tuvalete girmeden 6nce el yikamama, bilgi eksikligi, hijyen eksikligi

» Tuvaletten ¢iktiktan sonra var ise su ve sabun ile el yikama, yok ise sadece su ile
el yikama, malzeme eksikligi, hijyen eksikligi

» Tuvalete girdikten sonra tuvalet kagidi ile asagidan yukariya dogru silerek
temizlik yapma, bilgi eksikligi, hijyen eksikligi

» Tuvaletini yaptiktan sonra tuvalet kagidi ile kurulanma

> Idrar tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

» Diski tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

» Her giin i¢ camasirini degistirme, bilgi eksikligi
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>

>

>

3-4 saatte bir tuvalete gitme, bilgi eksikligi, olanak eksikligi
Hig 1slak i¢ camasiriyla beklememe

Pamuklu i¢ camasirlar1 giyme

Bireysel Damismanhik Programm Sonucu:

>

>

>

>

Normal s1vi almayi siirdiiriiyor.

Tuvalete girmeden once el yikamaya basladi- siirdiiriiyor.
Tuvaletten ¢iktiktan sonra el yikamayz siirdiiriiyor.

Tuvalete girdikten sonra taharetlenmeye basladi- siirdiiriiyor.
Taharetlendikten sonra kurulanmayz siirdiiriiyor.

Idrarmi tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.

Diskisini tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.

Her giin i¢ camasirini degistirmeyi siirdiiriiyor.

Gereksinim duydugu her saat tuvalete gitmeye basladi- siirdiiriiyor.
Islak i¢ camasiriyla beklememeyi siirdiiriiyor.

Pamuklu i¢ camasirlar1 giymeyi siirdiiriiyor.

Idrar kiiltiir sonucunda iireme olmadi.

Genel Sonug: 7- ZB, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmasi igin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.

"~ Orneklem 8, OE:

Fenomenolojik Sonuc:

>

» Tuvalete girmeden 6nce el yikamama, bilgi eksikligi, hijyen eksikligi

Normal s1vi alma

» Tuvaletten ¢iktiktan sonra var ise su ve sabun ile el yikama, yok ise sadece su ile

el yikama, malzeme eksikligi, hijyen eksikligi
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>

Tuvalete girdikten sonra bazen asagidan yukariya dogru eli ile ve su ile

taharetlenme, bazen tuvalet kagidi ile sadece silme, bilgi eksikligi, hijyen eksikligi,

malzeme eksikligi

>

>

Tuvaletini yaptiktan sonra var ise tuvalet kagid1 ile kurulanma, malzeme eksikligi
Idrar tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

Diski tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

Haftada iki kez i¢ ¢amasirini degistirme, bilgi eksikligi

3-4 saatte bir tuvalete gitme, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

Islak i¢ camasiriyla okuldan eve gidene kadar bekleme

Pamuklu ya da sentetik i¢ camasir1 giyme, bilgi eksikligi

Bireysel Damismanhk Program Sonucu:

>

>

>

>

Normal s1vi almayi siirdiiriiyor.

Tuvalete girmeden once el yikamaya basladi- siirdiiriiyor.
Tuvaletten ¢iktiktan sonra el yikamayz siirdiiriiyor.

Tuvalete girdikten sonra taharetlenmeye basladi- siirdiiriiyor.
Taharetlendikten sonra kurulanmaya basladi- siirdiiriiyor.
Idrarmi tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.

Disgkisini tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.

Her giin i¢ camasirini degistirmeye basladi- siirdiiriiyor.
Gereksinim duydugu her saat tuvalete gitmeye basladi- siirdiiriiyor.
Islak i¢ camasiriyla beklememeye basladi- siirdiiriiyor.
Pamuklu i¢ camasirlar1 giymeye basladi- siirdiiriiyor.

Idrar kiiltiir sonucunda iireme olmadi.

Genel Sonug: 8- OE, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmasi igin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.
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T .
'::‘“:"-*' Orneklem 9, NCE:

Fenomenolojik Sonuc:

>

>

>

>

Normal siv1 alma
Tuvalete girmeden 6nce el yikamama, bilgi eksikligi, hijyen eksikligi
Tuvaletten ¢iktiktan sonra su ve sabun ile el yikama

Tuvalete girdikten taharetlenmeme, tuvalet kagid ile sadece silme, bilgi eksikligi,

hijyen eksikligi

>

>

Tuvaletini yaptiktan sonra var ise tuvalet kagid1 ile kurulanma, malzeme eksikligi
Idrar tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi
Diski tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi
Iki giinde bir i¢ camasirin1 degistirme, bilgi eksikligi
3-4 saatte bir tuvalete gitme, bilgi eksikligi, olanak eksikligi
Islak i¢ camasiriyla okuldan eve gidene kadar bekleme
Pamuklu ya da sentetik i¢ camasir1 giyme, bilgi eksikligi
Bireysel Damsmanhk Program Sonucu:
Normal s1vi almayi siirdiiriiyor.
Tuvalete girmeden once el yikamaya basladi- siirdiiriiyor.
Tuvaletten ¢iktiktan sonra el yitkamayz siirdiiriiyor.
Tuvalete girdikten sonra taharetlenmeye basladi- siirdiiriiyor.
Taharetlendikten sonra kurulanmaya basladi- siirdiiriiyor.
Idrarmi tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.
Diskisini tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.
Her giin i¢ camasirini degistirmeye basladi- siirdiiriiyor.
Gereksinim duydugu her saat tuvalete gitmeye basladi- siirdiiriiyor.

Islak i¢ camasiriyla beklememeye basladi- siirdiiriiyor.
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» Pamuklu i¢c camasirlart giymeye basladi- siirdiiriiyor.
> Idrar kiiltiir sonucunda iireme olmadi.
Genel Sonug: 9- NCE, iYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmasi igin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.

-

'r'w:"“_—:"-*' Orneklem 10, CC:

Fenomenolojik Sonuc:

» Az sivi alma, bilgi eksikligi

» Tuvalete girmeden 6nce el yikamama, bilgi eksikligi, hijyen eksikligi

» Tuvaletten ¢iktiktan sonra var ise su ve sabun ile el yikama, yok ise sadece su ile
el yikama, malzeme eksikligi, hijyen eksikligi

» Tuvalete girdikten sonra taharetlenmeme, bilgi eksikligi, hijyen eksikligi,
malzeme eksikligi

» Tuvaletini yaptiktan sonra kurulanmama, bilgi eksikligi, malzeme eksikligi

> Idrar tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

» Diski tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

» Haftada bir kez i¢ camasirini degistirme, bilgi eksikligi

» 3-4 saatte bir tuvalete gitme, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

» Islak i¢ camasiriyla okuldan eve gidene kadar bekleme

» Pamuklu ya da sentetik i¢ ¢amasir1 giyme, bilgi eksikligi

Bireysel Damismanhk Program Sonucu:

» Normal s1vi almaya basladi- siirdiiriiyor.

» Tuvalete girmeden once el yikamaya basladi- siirdiiriiyor.

» Tuvaletten ¢iktiktan sonra su ve sabun ile el yikamaya basladi- siirdiiriiyor.

» Tuvalete girdikten sonra taharetlenmeye bagladi- siirdiiriiyor.

» Taharetlendikten sonra kurulanmaya basladi- siirdiiriiyor.
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> Idrarmi tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.

» Diskisim tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.

» Her giin i¢ camasirii degistirmeye basladi- siirdiiriiyor.

» Gereksinim duydugu her saat tuvalete gitmeye basladi- siirdiiriiyor.

» Islak i¢ camasirtyla beklememeye basladi- siirdiiriiyor.

» Pamuklu i¢ camasirlar1 giymeye basladi- siirdiiriiyor.

> Idrar kiiltiir sonucunda iireme olmadi.

Genel Sonuc: 10- CC, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmast igin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.

fH} Orneklem 11, UH:

Fenomenolojik Sonuc:

» Normal s1vi alma

» Tuvalete girmeden 6nce el yikamama, bilgi eksikligi, hijyen eksikligi

» Tuvaletten ciktiktan sonra su ve sabun ile el yikama

» Tuvalete girdikten sonra asagidan yukariya dogru eli ile ve su ile taharetlenme,
bilgi eksikligi, hijyen eksikligi

» Tuvaletini yaptiktan sonra kurulanmama, bilgi eksikligi, malzeme eksikligi
> Idrar tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

» Diski tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

> ki giinde bir i¢ camasirin1 degistirme, bilgi eksikligi

» 3-4 saatte bir tuvalete gitme, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

» Islak i¢ camasiriyla okuldan eve gidene kadar bekleme

» Pamuklu i¢ ¢amagirlar1 giyme

Bireysel Damismanhk Program Sonucu:

» Normal s1v1 almaya basladi- siirdiiriiyor.
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» Tuvalete girmeden once el yikamaya basladi- siirdiiriiyor.

» Tuvaletten c¢iktiktan sonra el yikamayi siirdiiriiyor.

» Tuvalete girdikten sonra dogru taharetlenmeye basladi- siirdiiriiyor.
» Taharetlendikten sonra kurulanmaya basladi- siirdiiriiyor.

> Idrarmi tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.

» Diskisim tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.

» Her giin i¢ camasirii degistirmeye basladi- siirdiiriiyor.

» Gereksinim duydugu her saat tuvalete gitmeye basladi- siirdiiriiyor.
» Islak i¢ camasirtyla beklememeye basladi- siirdiiriiyor.

» Pamuklu i¢ camasgirlar1 giymeye basladi- siirdiiriiyor.

> Idrar kiiltiir sonucunda iireme olmadh.

Genel Sonuc:11- UH, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmast igin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.

'Liﬂ;' Orneklem 12, TD:

Fenomenolojik Sonuc:

» Az sivi alma, bilgi eksikligi

» Tuvalete girmeden 6nce el yikamama, bilgi eksikligi, hijyen eksikligi

» Tuvaletten ciktiktan sonra su ve sabun ile el yikama

» Tuvalete girdikten sonra bazen asagidan yukariya dogru eli ve su ile taharetlenme,
bilgi eksikligi, hijyen eksikligi

» Tuvaletini yaptiktan sonra kurulanmama, bilgi eksikligi, hijyen eksikligi, malzeme
eksikligi

> Idrar tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

» Diski tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

» Haftada bir kez i¢ camasirin1 degistirme, bilgi eksikligi
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» 3-4 saatte bir tuvalete gitme, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

» Islak i¢c camasiriyla okuldan eve gidene kadar bekleme, bilgi eksikligi, hijyen
eksikligi, olanak eksikligi

» Pamuklu i¢ ¢amasirlart giyme

Bireysel Damismanhk Program Sonucu:

» Normal s1vi almaya basladi- siirdiiriiyor.

» Tuvalete girmeden once el yikamaya basladi- siirdiiriiyor.

» Tuvaletten c¢iktiktan sonra el yikamayi siirdiiriiyor.

» Tuvalete girdikten sonra dogru taharetlenmeye basladi- siirdiiriiyor.

» Taharetlendikten sonra kurulanmaya basladi- siirdiiriiyor.

> Idrarmi tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.

» Diskisim tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.

» Her giin i¢ camasirii degistirmeye basladi- siirdiiriiyor.

» Gereksinim duydugu her saat tuvalete gitmeye basladi- siirdiiriiyor.

» Islak i¢ camasirtyla beklememeye basladi- siirdiiriiyor.

» Pamuklu i¢ ¢amasirlar1 giymeyi siirdiiriiyor.

> Idrar kiiltiir sonucunda iireme olmadi.

Genel Sonuc: 12- TD, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmast igin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.

':‘c;:-:' Orneklem 13, HC:

Fenomenolojik Sonuc:

» Az sivi alma

» Tuvalete girmeden Once su ve sabun ile el yikama

» Tuvaletten c¢iktiktan sonra su ve sabun ile el yikama
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>

Tuvalete girdikten sonra asagidan yukariya dogru eli ve su ile taharetlenme, bilgi

eksikligi, hijyen eksikligi, malzeme eksikligi

>

Tuvaletini yaptiktan sonra kurulanmama, bilgi eksikligi, hijyen eksikligi, malzeme

eksikligi

>

>

Idrar tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

Diski tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

Iki giinde bir i¢ camasirin1 degistirme, bilgi eksikligi

3-4 saatte bir tuvalete gitme, bilgi eksikligi, olanak eksikligi
Islak i¢ camasiriyla beklememe

Pamuklu ya da sentetik i¢ camasir1 giyme, bilgi eksikligi

Bireysel Damismanhk Program Sonucu:

>

>

>

>

Normal s1v1 almaya bagladi- siirdiiriiyor.

Tuvalete girmeden Once el yikamayz siirdiiriiyor.

Tuvaletten ¢iktiktan sonra el yikamayz siirdiiriiyor.

Tuvalete girdikten sonra dogru taharetlenmeye basladi- siirdiiriiyor.
Taharetlendikten sonra kurulanmaya basladi- siirdiiriiyor.

Idrarmi tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.

Diskisini tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.

Her giin i¢ camasirini degistirmeye basladi- siirdiiriiyor.
Gereksinim duydugu her saat tuvalete gitmeye basladi- siirdiiriiyor.
Islak i¢ camasiriyla beklememeyi siirdiiriiyor.

Pamuklu i¢ camasirlar1 giymeye basladi- siirdiiriiyor.

Idrar kiiltiir sonucunda iireme olmadi.

Genel Sonug: 13- HC, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmasi igin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.
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'r:_"“—"'j' Orneklem 14, JH:

Fenomenolojik Sonuc:

» Az sivi alma, bilgi eksikligi

» Tuvalete girmeden 6nce el yikamama, bilgi eksikligi, hijyen eksikligi

» Tuvaletten ¢iktiktan sonra var ise su ve sabun ile el yikama, yok ise sadece su ile
el yikama, malzeme eksikligi, hijyen eksikligi

» Tuvalete girdikten sonra taharetlenmeme, bazen tuvalet kagidi ile sadece silme,
bilgi eksikligi, hijyen eksikligi, malzeme eksikligi

» Tuvaletini yaptiktan sonra kurulanma

> Idrar tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

» Diski tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

» Haftada iki kez i¢ ¢amasirini1 degistirme, bilgi eksikligi

» 5-6 saatte bir tuvalete gitme, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

» Islak i¢ camasirtyla beklememe

» Pamuklu ya da sentetik i¢ ¢amasir1 giyme, bilgi eksikligi

Bireysel Damismanhk Programm Sonucu:

» Normal s1vi almaya basladi- siirdiiriiyor.

» Tuvalete girmeden once el yikamaya basladi- siirdiiriiyor.

» Tuvaletten ¢iktiktan sonra su ve sabun ile el yikamaya bagladi- siirdiiriiyor.
» Tuvalete girdikten sonra dogru taharetlenmeye basladi- siirdiiriiyor.

» Taharetlendikten sonra kurulanmayz siirdiiriiyor.

> Idrarmi tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.

» Diskisim tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.

» Her giin i¢ camasirii degistirmeye basladi- siirdiiriiyor.

» Gereksinim duydugu her saat tuvalete gitmeye basladi- siirdiiriiyor.
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» Islak i¢ camagiriyla beklememeyi siirdiiriiyor.

» Pamuklu i¢ ¢amasirlar1 giymeye bagladi- siirdiiriiyor.

> Idrar kiiltiir sonucunda iireme olmadi.

Genel Sonuc: 14- JH, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldiriimasi igin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.

'Liﬂ;' Orneklem 15, FD:
Fenomenolojik Sonuc:
» Normal s1vi alma
» Tuvalete girmeden once el yikamama, bilgi eksikligi, hijyen eksikligi
» Tuvaletten ciktiktan sonra su ve sabun ile el yikama
» Tuvalete girdikten sonra asagidan yukariya dogru eli ile ve su ile taharetlenme,
bilgi eksikligi, hijyen eksikligi, malzeme eksikligi
» Tuvaletini yaptiktan sonra var ise tuvalet kagid1 ile kurulanma
> Idrar tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi
» Diski tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi
» Haftada bir kez i¢ camasirini degistirme, bilgi eksikligi
» 3-4 saatte bir tuvalete gitme, bilgi eksikligi, olanak eksikligi
» Islak i¢ camasiriyla okuldan eve gidene kadar bekleme
» Pamuklu i¢ ¢amasirlart giyme
Bireysel Damismanhk Programm Sonucu:
» Normal s1v1 almayi siirdiiriiyor.
» Tuvalete girmeden once el yikamaya basladi- siirdiiriiyor.
» Tuvaletten c¢iktiktan sonra el yikamayi siirdiiriiyor.
» Tuvalete girdikten sonra dogru taharetlenmeye basladi- siirdiiriiyor.

» Taharetlendikten sonra kurulanmayz siirdiiriiyor.
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> Idrarmi tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.

» Diskisim tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.

» Her giin i¢ camasirii degistirmeye basladi- siirdiiriiyor.

» Gereksinim duydugu her saat tuvalete gitmeye basladi- siirdiiriiyor.

» Islak i¢ camasirtyla beklememeye basladi- siirdiiriiyor.

» Pamuklu i¢ camasirlar1 giymeye basladi- siirdiiriiyor.

> Idrar kiiltiir sonucunda iireme olmadi.

Genel Sonuc: 15- FD, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmas igin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.

'Liﬂ;' Orneklem 16, FD:

Fenomenolojik Sonuc:

» Az sivi alma

» Tuvalete girmeden once el yikamama, bilgi eksikligi, hijyen eksikligi

» Tuvaletten ¢iktiktan sonra su ve sabun ile el yikama

» Tuvalete girdikten sonra asagidan yukariya dogru eli ile ve su ile taharetlenme,
bilgi eksikligi, hijyen eksikligi, malzeme eksikligi

» Tuvaletini yaptiktan sonra kurulanmama, bilgi eksikligi, hijyen eksikligi, malzeme
eksikligi

> Idrar tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

» Diski tutma, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

> Iki giinde bir i¢ camasirin1 degistirme, bilgi eksikligi

» 3-4 saatte bir tuvalete gitme, bilgi eksikligi, olanak eksikligi

» Islak i¢ camasiriyla okuldan eve gidene kadar bekleme

» Sentetik i¢ camasir1 giyme, bilgi eksikligi, hijyen eksikligi

Bireysel Damismanhk Program Sonucu:
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>

>

Normal s1v1 almaya bagladi- siirdiiriiyor.
Tuvalete girmeden once el yikamaya basladi- siirdiiriiyor.

Tuvaletten ¢iktiktan sonra el yikamayz siirdiiriiyor.

Tuvalete girdikten sonra dogru taharetlenmeye basladi- siirdiiriiyor.

Taharetlendikten sonra kurulanmaya basladi- siirdiiriiyor.
Idrarmi tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.
Diskisini tutmamaya basladi- siirdiiriiyor.

Her giin i¢ camasirini degistirmeye basladi- siirdiiriiyor.

Gereksinim duydugu her saat tuvalete gitmeye basladi- siirdiiriiyor.

Islak i¢ camasiriyla beklememeye basladi- siirdiiriiyor.
Pamuklu i¢ camasirlar1 giymeye basladi- siirdiiriiyor.

Idrar kiiltiir sonucunda iireme olmadi.

Genel Sonuc: 16- FD, IYE’ na zemin hazirlayan etmenlerin ortadan kaldirilmas igin

istendik davranis olusturmada bireysel danismanlik siirecinden yarar gordii.

Sonug olarak, ilkogretim cagi cocuklarinda IYE’ larmin 6nlenmesinde dogru ve

istendik davrams gelistirmede, yonelik grup egitiminin ve Bandura’nin 6z etkililik

kuramina dayali, fenomenolojik yaklasim kullanilarak yapilan bireysel danigmanlik

yonteminin etkili oldugu, aralarinda fark olmadig1 sdylenebilir.
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5.2. ONERILER

Bu sonuglar dogrultusunda sunlar 6nerilebilir;

» Okul tuvaletleri minumum standartlarin gerekleri yerine getirilmelidir. Yani
tuvaletler daima temiz ve ¢alisir durumda olmali, tuvalet kagidi, sabun ve kagit havlu
mevcut olmali, tiim tuvaletler kilitlenebilir ve ©6zel olmali, tuvalet sayisi 6grenci
sayisina uygun oranda olmali, sakat 6grenciler i¢in 6zel tuvaletler bulunmalidir.

» Risk grubundaki olan 6grencilerin idrar yolu enfeksiyonlarinin Onlenmesinde
hijyenik aligkanliklar1 konusundaki egitimlerinde bireysel danigmanlik ve grup egitimi
yontemleri, olanaklar dogrultusunda biri se¢ilerek kullanilmalidir.

» Bu caligma farkl 6rneklemlerde tekrarlanmalidir.

378



BOLUM VI

OZET VE ABTRACT

6.1. OZET

IDRAR YOLU ENFEKSiYONLARININ ONLENMESINDE iSTENDiK
DAVRANIS GELiSTIRMEYE YONELIK FENOMENOLOJiK YAKLASIMIN

VE BiREYSEL DANISMANLIGIN ETKIiSi

Bu arastirma, ilkogretim ¢ag1 cocuklarinda IYE’ larinin 6nlenmesinde dogru ve
istendik davranis gelistirmeye yonelik grup egitiminin ve Bandura’min 6z etkililik
kuramina dayali, fenomenolojik yaklasim kullanilarak yapilan bireysel danigmanlik
yonteminin etkisini incelemek amaci ile planlamis, niteliksel-fenomenolojik, deneysel

bir ¢caligmadir.

Arastirma 18 Subat-15 Haziran 2008 tarihler arasinda Mugla Merkez Vali Recai
Giireli 1lkogretim Okulu’nda yiiriitiilmiistiir. Arastirmanin birinci asamasinda evreni
Mugla Merkez Vali Recai Giireli Ilkogretim Okulu'nda okuyan 103 ogrenci,
orneklemini ise c¢alismanin smirhiliklarina uyan 98 6grenci olusturmustur.
Arastirmanin ikinci asamasinda evreni idrar analizi sonuglarma gore IYE olmayan,
ancak 1YE’ na zemin hazirlayan hijyenik aliskanhklara sahip 93 6grenci, 6rneklemini
ise 32 dgrenci olusturmustur. Arastirmanin birinci agamasinda 98 6grencinin sabah ilk
“orta idrar ornekleri” alinarak lokositiirii bakilmis ve idrar kiiltiirii yapilmigtir. Bunun

yam sira ogrencilere tuvalet hijyenine ve IYE belirtilerine iliskin bir anket formu
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uygulanmustir. Arastrmanin ikinci asamasinda, idrar analizi sonuclarina gére IYE
olmadigi, ancak IYE’na zemin hazirlayan hijyenik aliskanliklara sahip oldugu
saptanan, her siniftan birer kiz ve erkek dgrenci secilerek, 16 6grenci grup egitimine,
16 6grenci de bireysel danigmanlik grubuna alinmistir. Egitim ve danigmanlik siireci 3
ay siirmiistiir. Her iki gruptaki dgrencilere bir ay ara ile ii¢ kez sabah ilk “orta idrar
ornekleri” alinarak idrar kiiltiirii yapilmistir. Yine tiim 6grencilere ii¢ ay sonra tuvalet
hijyenine ve IYE belirtilerine iliskin bir anket formu uygulanmistir. Arastirmanin
yiiriitiilebilmesi i¢in etik kuruldan, ilgili kurumdan yazili izin, arastirmaya katilan
ogrencilerden sozel, ailelerinden yazili onam alinmistir. Verilerin analizinde ki-kare

testi, Fisher Exact test, Wilcoxon Signed Rank testi kullanilmustir.

Ogrencilerin %65,3’iiniin idrar kiiltiiriinde iireme oldugu ve %35,1’inde IYE
oldugu, %35,9’unda idrar kiiltiiriinde Staphylacoccus aureus, %10,9’unda Escherichia
Coli saptanmustir. Kizlarda ve daha dnce IYE gegiren 6grencilerde IYE gelisme oram
daha ytiksek bulunmustur. Egitimden ve danigmanliktan ii¢ ay sonra iki grubun tuvalet
hijyeni puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark oldugu ve bireysel
danigmanlik grubunun ortalama tuvalet hijyeni puani, egitim grubunun puan
ortalamasindan daha yiiksek bulunmustur. Bireysel danigmanlik grubundaki
ogrencilerin cogunun (%68,75) 1YE belirtileri azalmistir. Birinci ve iigiincii ayda her
iki gruptaki Ogrencilerin hicbirinde IYE gelismemistir. Ikinci ayda bireysel
damismanlik grubundaki 6grencilerin %6,25’inde (n=1) IYE gelismistir.

Sonug olarak risk grubunda olan dgrencilere IYE ‘nunu 6nlemeye yonelik

yapilan bireysel danigmanlik ve grup egitimi arasinda fark olmadigi saptanmustir.

Anahtar Kelimeler: IYE, ilkogretim ogrencisi, tuvalet hijyeni, fenomenolojik

yaklagim, sosyal 6grenme modeli, bireysel danigmanlik, grup egitimi
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6.2. ABSTRACT

THE EFFECT OF GROUPED EDUCATION METHOD AND INDIVIDUAL
COUNSELLING METHOD INTENDED TO DEVELOP OPTIONAL

BEHAVIOUR IN PREVENTION OF URINARY TRACT INFECTION

This research is a quantitative-phenomenological and experimental study to
examine the effect of the grouped education method and individual counselling
method performed by using phenomenological approach based on the theory of
Bandura’s self-efficiancy in order to develop optional behaviour in prevention of

urinary tract infection in primary school students.

The research was conducted in Mugla Merkez Vali Recai Giireli Primary
School between the dates of 18.02.2008-15.06.2008. In the first stage of the study, the
universe of the study consisted of 103 students who attended at Mugla Merkez Vali
Recai Giireli Primary School and the sample of the study consisted of 98 students who
adapted themselves to limitations of the study. In the second stage of the study the
universe of the study consisted of 98 students who had no urinary tract infection
according to urine analysis, but had hygienic habits predisposing to urinary tract
infection and the sample group of the study consisted of 32 students. In the first
stage of the study, the mid-stream urine samples of 98 students were collected in the
morning and urine analysis for leucocyteuiria and urine culture were performed.
Besides, a questionnaire about toilet hygiene and the signs of urinary tract infection
was applied to the students. In the second stage of the study, 16 students who had no
urinary tract infection according to the urine analysis, but had hygienic habits
predisposed to urinary tract infection were included in grouped education group and
16 different students with the same infection and hygienic habits in individual

counselling group and a male and a female student was chosen from each group. The
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education and counseling period lasted for 3 months. The mid-stream urine samples
of 32 students were collected in the morning and urine culture was performed three
times with one month intervals for each student in both groups. And after three
months a questionnaire about toilet hygiene and the signs of urinary tract infection
was applied to the students. In order to conduct the study a written permission from
the Ethic Commitee and related institution and from the parents of the students and a
verbal permission was taken from the students who participated in the study. Chi-
square test, Fisher Exact test and Wilcoxon Signed Rank were used in statistical

evaluation of the data.

After the evaluation of the data, 65.3 % proliferation, 5.1% urinary tract
infection 35,9% Staphylacoccus aureus and 20,9% Escherichia Coli was seen in the
urine culture of the students. The rate of occuring urinary tract infection was found to
be higher in girls and those who have has recurrent urinary tract infection.

3 months after the education and counseling period, there was a statistically
meaningful difference between the average toilet hygiene scores of the two groups
and the average toilet hygiene in counseling group was higher than education groups.
Urinary tract infection signs(symptoms) were decreased in most (%68,75) of the
students in individual counselling group. Urinary tract infection was not developed in
students in the first and the third months after counselling and education in both
groups. Urinary tract infection was developed in the second month after counselling
and education for 6,25% (n=1) of the students.

As a result, it was found that there was no difference between grouped

education and individual counselling groups in preventing urinary tract infection.
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Key words: urinary tract infection, primary school student, toiley hygiene,
phenomenological approach, social learning model, grouped education, individual

counselling group
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EK I. OGRENCI TANITIM FORMU

Ogrenci No :
1.Smifiniz:
2.Yasmiz:
3.Cinsiyetiniz: 1.Kiz 2.Erkek
4.Annenizin egitim durumu
1.0kuma yazmasi yok  2.Okur yazar 3.1kokul mezunu
4.0rtaokul mezun 5.Lise mezunu  6.Yiiksekokul mezunu

5.Babanizin egitim durumu
1.0kuma yazmasi yok  2.Okur yazar 3.1kokul mezunu
4.0Ortaokul mezunu 5.Lise mezunu  6.Yiiksekokul mezunu
6.Kardes sayisi :
7.Ailenizin gelir durumu?
1.Gelir giderden az
2.Gelir giderden fazla
3.Gelir gidere denk

11. Ailenizde idrar yolu ile ilgili bir saglik sorunu olan var mi?

1. Evet 2. Hayir

13.Gece idrar yapmak icin tuvalete gider misiniz?
1.Her gece giderim
2.Hi¢ gitmem
3.Bazen giderim
14.Gece uyurken fark etmeden idrar kacirdigin oluyor mu?
1. Evet 2. Hayir 3. Bazen
15. Yanitiniz evet ise, (uzun siire idrarmizi tuttugunuz ig¢in) dayanamayip idrarinizi
kacirdiginizda kendinizi nasil hissedersiniz?
1. Ofkeli,
2.Utanmis
3.DIZEr(YazZINIZ) . ..uonueineitiee e
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Yukaridaki soruya evet cevabini verdiyseniz bu soruyu yanitlayiniz.
16. Uzun siire idrarinizi tuttugunuz i¢in dayanamayip idrarinizi kagirdigmizda ne
yaparsmiz?
1.Hemen i¢ camasirimi degistiririm.
2.Hig bir sey yapmam.
3.0Okulda veya ev disinda oldugum i¢in degistiremem.
ADIZEr(YaZINIZ). .o vttt
17. Idrar kagiracagmizi tahmin ettiginiz icin altimiza hazir bez, pamuklu bez baglar
mismiz?, veya altiniza kalim pijama giyer misiniz?
1. Giindiiz okulda idrar kacirmam
2. Evet
3. Bazen
4. Hayir
18. Siinnet oldunuz mu? (bu soruyu erkek ¢ocuklar1 yanitlayacaklardir)
1.Evet 2.Hayir
19. Daha once hig idrar yolu enfeksiyonu gecirdiniz mi?
1.Evet 2.Hayir
20. Idrar yolu iltihab1 nedeniyle ilag tedavisi gordiiniiz mii?
1.Evet 2.Hayir
21. Gegirdiyseniz kag defa idrar yolu iltihab1 gecirdiniz?
1.1 kez 2.2 kez 3.Daha fazla kez
22. Uzun siire idrarinizi tuttugunuz i¢in, dayanamayip idrarinizi kagirdiginiz olur mu?

1. Evet 2. Hayir 3. Bazen
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EK II. iDRAR YAPMA ALISKANLIGI VE HiJYENiK UYGULAMA FORMU

1. Tuvaletten once ellerinizi yikar misimmz?
1. Evet 2. Bazen 3. Hayrr
2. Tuvaletten sonra ellerinizi yikar misimmz?
1. Evet, kiiciik tuvaletten sonra
2. Evet, biiyiik tuvaletten sonra
3. Her ikisinde de yikarim
4. Bazen yikarim
5. Hayir yikamam
3. Ellerinizi ne ile yikarsiniz?
1. Su ve sabun
2. Bazen su+sabun ile, bazen sadece su ile
3. Suile
4. Diger(Yaziniz)
4. Idrarimiz1 yaptiktan sonra taharetlenir misiniz?
1.Evet 2.Hayir 3.Bazen
5. Idrarmiz1 yaptiktan sonra taharetleniyorsaniz, bu islemi hangi dogrultuda yaparsiniz?
1. Onden arkaya dogru
2.Arkadan 6ne dogru
3. Her iki yonde
4. Idrar cikis yerini dairesel olarak silerim
5. Diger (Yazmmz).........c...........
6. Tuvalette, taharetlendikten sonra ne ile kurulanirsiniz?
1. Taharet bezi
2. Tuvalet kagid1
3. Kurulanmiyorum
4. Diger (Yaziniz).....................
7. Diskimz1 yaptiktan sonra, ne ile taharetleniyorsunuz?
1.Su ile 2. Tuvalet kagidi ile
3.Su ve tuvalet kagidi ile 4. Hi¢ temizlenmiyorum

5. Diger (Yazmmz).........c...........
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8. Diskiniz1 yaptiktan sonra taharetleniyorsaniz, bu islemi hangi dogrultuda yaparsmiz?
1. Onden arkaya dogru
2.Arkadan one dogru
3. Her iki yonde
4. Diger (Yaziniz).....................
9. Okulda ya da ev disinda bir yerde oldugunuz zaman, idrarinizi tutar misimiz?
1.Evet 2.Hayir 3.Bazen
10. Okulda ya da ev disinda bir yerde oldugunuz zaman i¢in diskiniz tutar misiniz?
1.Evet 2.Hayir 3.Bazen
11. Idrar tutma ahskanhginiz varsa, yaklasik idrarinizi kag saat tutarsmiz?
1.1 ders 2.2 ders 3.3 ders 4.Eve gidene kadar
12. Genellikle giinde kac bardak su, meyve suyu vb. icecekler icersiniz?
1.1-2 bardak 2.3-4 bardak 3.5-6 bardak 4.7-8 bardak
13. I¢ camasirmizi ne kadar siklikla degistirirsiniz?
1.Her giin
2.1ki giinde bir
3.Haftada iki kez
4.Haftada bir kez
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EK III. iDRAR YOLU ENFEKSiYONU BELIRTIi VE BULGULARI FORMU

1. Idrar yaparken yanma hissediyor musunuz?

1. Evet 2. Hayir 3. Bazen

2.1drar yaparken agr1 hissediyor musunuz?

1. Evet 2. Hayir 3. Bazen

3.Kotii kokulu idrar yaptiginiz oluyor mu?

1. Evet 2. Hayir 3. Bazen

4. Koyu renkte idrar yaptiginiz oluyor mu?
1. Evet 2. Hayir 3. Bazen

5.Genellikle giinde kag kez idrarmnizi yaparsmiz?

1.1-3kez  2.4-6 kez 3.7 veisti 4. Diger (Yaziniz)

6.Beliniz veya karm bolgenizde agr1 olur mu?

1.Evet 2.Hayir 3.Bazen

7. Sik sik tuvalete gitme ihtiyact duydugunuz halde, az miktarda idrar yaptiginiz oluyor

mu?

1.Evet 2.Hayir 3.Bazen
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EK IV. OGRENCILERIN OKUL TUVALET OLANAKLARINI ALGILAMA
FORMU

1. Okulunuzdaki tuvalet sayisi, her ihtiya¢c duydugunuzda girmenizi sagliyor mu?
1.Evet 2.Hayir 3.Bazen
2. Okulunuzdaki tuvaletler ¢cok dolu oldugu i¢in ihtiya¢ duydugunuz teneffiiste girmenizi
engelliyor ve tuvaletinizi yapmadan derse girdiginiz oluyor mu?
1.Evet 2.Hayir 3.Bazen
3. Okuldaki tuvaletlerde her zaman su bulunuyor mu?
1.Evet 2.Hayir 3.Bazen
4. Okuldaki tuvaletlerde her zaman sabun bulunuyor mu?
1.Evet 2.Hayir 3.Bazen
5. Okuldaki tuvaletlerde her zaman tuvalet kagidi bulunuyor mu?
1.Evet 2.Hayir 3.Bazen
6. Okuldaki tuvaletlerde her zaman kagit havlu bulunuyor mu?
1.Evet 2.Hayir 3.Bazen
7. Okuldaki tuvaletlerde arkadaslarmizin kapiy1 acarak ya da acayip sesler ¢ikararak sizi
huzursuz ettigi oluyor mu?
1.Evet 2.Hayir
8. Okulunuzda kizlarm ve erkeklerin tuvaletleri ayr1 mi?
1.Evet 2.Hayir
9. Okuldaki tuvaletler sizce temiz mi?
1.Evet 2.Hayir 3.Bazen
10. Tuvalet simifiiza yakin mi?
1.Tuvalet sinifima ¢ok yakin
2. Tuvalet simifima orta derecede uzak
3.Tuvalet smifima cok uzak
11. Tuvaletinizi okulda yapamadiginiz i¢in eve gittiginiz oluyor mu?
1. Evet 2.Hayrr  3.Bazen
12. Siz tuvaletteyken tuvalet kapisini acan oluyor mu?
1. Evet 2.Hayrr  3.Bazen
13. Tuvalete gireceginiz saatte temizlik yapilmasi nedeniyle tuvalete giremediginiz oluyor
mu?

1. Evet 2.Hayir 3.Bazen
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14. Okuldaki tuvalette bosaltim ihtiyacinizi karsilarken herhangi bir sorun yasiyor
musunuz?

1. Higbir sorunla karsilagsmiyorum.

2. Tuvalet siras1 bekleyen arkadaslarim ¢ok sayida 6grencinin sirada bekledigini
cabuk ¢ikmam gerektigini sOyliiyorlar.

3. Kapisi kilitlenmedigi icin ben tuvaletteyken arkadaslarim tuvaletin kapisini
acarsa diye korkuyorum.

4.Tuvaletlerin bos olup olmadigin kontrol edenler Ogrenciler oldugu igin,
kapinin kilitlenmemesi beni rahatsiz ediyor.

S.DIZEI (YAZINIZ) .ottt

15. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini digkimizi yapmak icin kullanir
misiniz?

1. Evet 2. Hayir

16. Okulda bulundugunuz siire boyunca okul tuvaletini idrar yapmak i¢in kullanir
mismiz?

1. Hi¢ kullanmam, eve gidince yaparim

2. Her zaman rahatlikla kullantyorum

3. DIZET (YAZINIZ). . e eeeneetee e et
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EK V. OGRENCILERIN OKUL TUVALETLERINDEN BEKLEDIKLERIi
IYILESTIRMELER FORMU

1. Okulunuzdaki tuvaletlerde hangi iyilestirmeleri gérmek istersiniz?

O 00 I O U WD =

. Tuvaletteyken arkadaslarim rahatsiz etmemeli

. Tuvaletlerin kapisi kilitlenebilir olmali

. Tuvaletler daha sik temizlenmeli

. Tuvaletler tekrar insa edilmeli

. Tuvaletlerde siirekli sabun, tuvalet kagidi ve kagit havlu bulunmali
. Temiz ve calisir durumda olmali

. Ttim tuvaletler 6zel olmali

. Sifonlarin ¢aligir durumda olmasi
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EK VI. IDRAR ANALIZ SONUCLARINI iZLEM FORMU

1. Lokositiiri 1.Var 2.Yok 3.Lokosit sayist:

2. Bakteriiiri 1.Var 2.Yok 3.Bakteri sayist:

3. Idrar kiiltiirii sonucu
1.Ureme yok
2.Uredi koloni sayis1

mikroorganizma tiirii

Arastirmaya katilan ogrencilerin idrar analizleri egitimden Once tiim Ogrencilere
yapilacaktir. Daha sonra aragtirmaya alinan dgrencilerin idrarlari, 1. 2. ve 3. aylarda tekrar

analiz edilecektir, sonuglar karsilastirilacaktir.
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EK VII. OKUL TUVALETLERINI TANITICI FORM

1. Okul tuvaletlerinin fiziksel yapis1 nasildir?
1. Tiimii alafranga (oturarak bosaltim gereksinimi karsilanir)
2. Timii alaturka (¢comelerek bosaltim gereksinimi karsilanir)

3. Hem alafranga hem alaturka tuvaletler var.

2.0kulda var olan tiim tuvaletler kullanima ag¢ik mi1?

1. Evet 2. Hayrr

3. Okuldaki tuvaletlerde her zaman su bulunur mu?

1. Evet 2. Hayir 3. Bazen

4. Okuldaki tuvaletlerde her zaman sabun bulunur mu?

1. Evet 2. Hayrr 3. Bazen

5.0kuldaki tuvaletlerinin kapisi i¢eriden kilitlenebiliyor mu?

1.Evet 2.Hayir 3.Bazi kapilar kilitleniyor

6. Okuldaki erkek tuvaletlerinde erkek ogrenciler icin pisuarlar var mi?

1. Evet 2. Hayrr

7. Okuldaki tuvaletlerinde el yikama i¢in lavabo var mi?

1. Evet 2. Hayrr

8- Okuldaki tuvaletlerinin temizligini ne zaman yapiliyor?
1.Her teneffiis bitiminde 2. Her iki saatte bir
3. Sabahtan 6gleye kadar bir kez 4. Giinde bir kez
5. ki giinde bir kez 6. Haftada bir kez
7. Cok seyrek

9-Okuldaki tuvaletlerinin temizliginde ne kullaniliyor?
1. Yalnizca su 2. Sabun+su

3. Deterjan+su 4. Ozel temizlik maddeleri
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EK VIIL BIREYSEL DANISMANLIK FORMU

Ogrencinin no:

Ev telefon no:

1. Saghik ve hastalik ile ilgili sorular

- Saghk 6nemli midir?

- Temizlikle saglik arasindaki iligski nedir? Bu konuda ne biliyorsun?

- Hastalik nedir?

- Enfeksiyon (iltihap) ne demektir? Bildiklerinin sdyler misin?

- Idrar yolu enfeksiyonu nedir? Bu konuda ne biliyorsun?

- Daha 6nce idrar yolu enfeksiyonu gecirdin mi? Sence bunun nedeni neydi?

- Bu enfeksiyonun tuvalete girmeden Once ve tuvaletten ciktiktan sonra el yikamayla bir
ilgisi var m1?

- Bu enfeksiyonun tuvaletini yaptiktan sonra taharetlenmeyle bir ilgisi var mi?
- Bu enfeksiyonun tuvaletini yaptiktan sonra kurulanmayla bir ilgisi var m?

- Bu enfeksiyonun i¢ ¢amasirii degistirmeyle bir ilgisi var mi?

- Bu enfeksiyonun idrar tutmayla bir ilgisi var m?

- Hig giindiiz idrar kacirdigin olur mu?

- Hi¢ gece farkina varmadan idrar kac¢irdigm olur mu?

- Ogretmen korkusundan dolay1 hi¢ idrarmnizi kagirdiniz mi?

- Hig idrar kagirdiktan sonra 1slak i¢ camasiriyla bekledigin olur mu? Neden?
- Giinde yaklasik ka¢ bardak su icersin? Neden?

- Giinde yaklasik ka¢ bardak meyve suyu, siit vs. icecekler icersin? Neden?

2. Temizlik ile ilgili sorular

- Temizlik nedir?

- Tuvalete girmeden 6nce el yikanmali m1? Sen ellerini yikiyor musun? Sence gerekli
mi?

- Gerekliyse neden gerekli?

- Gerekli degilse neden?

- Tuvalete girmeden 6nce ellerini yikamama nedenin ne?

- Taharetlenme nedir?

- Taharetlenmeyi sen nasil yapiyorsun? Tanimla.

413



- Taharetleniyorsan, taharetlendikten sonra kurulaniyor musun?

- Kurulanmayi nasil ve ne ile yapiyorsun?

- Idrar yaptiktan sonra idrar yeri temizlenmeli mi? Sen temizliyor musun? Nasil ve neden?
- Idrar yaptiktan sonra kurulanmali m1? Sen kurulaniyor musun? Neden?

- Tuvaletten ¢iktiktan sonra el yikanmali m1? Sen ellerini yikiyor musun? Nasil ve neden?
- El yikamada kullandigin temizlik malzemesi ne, neden bu {iriinii se¢iyorsun?

- Diskin1 yaptiktan sonra nasil temizleniyorsun?

- Diskin1 yaptiktan sonra kurulaniyor musun?

- Digkini yaptiktan sonra kurulanmayi nasil ve ne ile yapiyorsun?

3. idrar tutma ahskanhg ile ilgili sorular

- Idrar tutma nedir?

- Sen idrarmn1 tutuyor musun? Idrarin oldugu halde idrar tutmayi erteliyor musun? Ne
zaman, nerelerde, ne kadar? (evde, okulda, oyun oynarken, disarida)

- Digkini tutuyor musun? Digkin oldugu halde diski yapmay1 erteliyor musun? Ne zaman,
nerelerde, ne kadar? (evde, okulda, oyun oynarken, disarida)

- Genellikle ne siklikla tuvalete gidersiniz?

- Tuvaletlerin temiz olmamas1 nedeniyle idrarinizi tuttugunuz oluyor mu? (evde, okulda,
disarida)

- Taharetlenme i¢in gerekli malzemelerin (su, tuvalet kagidi) bulunmamas: nedeniyle
idrariniz1 tuttugunuz oluyor mu? (evde, okulda, disarida)

- Ev disindaki tuvaletleri kullanmak istemedigin icin idrarinizi tuttugunuz oluyor mu?

- Ev disindaki tuvaletleri annen kullanmami istemedigi i¢in idrarmnizi tuttugunuz oluyor
mu?

- Tuvaletlerin kapisi iceriden kilitlenemedigi i¢in idrarmizi tuttugunuz oluyor mu?

- Okulda arkadaslarmiz tuvaletteyken acele ettirdikleri i¢in tuvalete girmeyip idrarinizi
tuttugunuz oluyor mu?

- Tuvaletler kotii koktugu i¢in tuvalete girmeyip idrarinizi tuttugunuz oluyor mu? (evde,
okulda, digarida)

- Okulda tuvaletler sinifiniza uzak oldugu i¢in tuvalete girmeyip idrarmizi tuttugunuz

oluyor mu?
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4. Istendik davrams olusturma ile ilgili sorular

- Giinde yaklasik ka¢ bardak su igersiniz?

- Giinde yaklasik ka¢ bardak meyve suyu, siit vb.igecekler icersiniz? Neden?

- Tuvalete girmeden 6nce ve tuvaletten ¢iktiktan sonra ellerini yikiyor musun?
- Ellerini su ve sabunla mi1 yikiyorsun?

- Tuvalete girdikten sonra taharetleniyor musun? Nasil?

- Tuvaletini yaptiktan sonra kurulaniyor musun? Ne ile kurulaniyorsun?

- Idrarm oldugu halde idrar yapmay1 erteliyor musun? Ne kadar siire?

- Diskin oldugu halde diski yapmayi erteliyor musun? Ne kadar siire?

- Ne kadar siklikla i¢ camasirini degistirirsin?

- Genellikle ne siklikla tuvalete gidersiniz?

- Hig idrar kagirdiktan sonra 1slak i¢ camasiriyla bekledigin olur mu? Ne kadar siire?

- I¢ camagirlarim1 pamuklu mu giyersin?

* Haftada bir anne ile goriisme yapilacaktir.
* Haftada ti¢ giin arastirmaya alinan ¢ocuklarla goriisme yapilacaktir.
* [Ikogretim ogrencilerinde iletisim ve egitim teknikleriyle ilgili egitim fakiiltesinden

danigsmanlik alinacaktir.
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EK IX. BIREYSEL DANISMANLIK REHBERI

1. Saglik ve hastalik ile ilgili bilgilendirme ve uyarilar
2. Temizlik ile ilgili bilgilendirme ve uyarilar
3. Idrar tutma ahigkanhgi ile ilgili bilgilendirme ve uyarilar

4. Istendik davranis olusturma ile ilgili 6neriler ve uyarilar
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EK X. ONAM FORMU
Bu arastirmanin amaci idrar yolu enfeksiyonuna zemin hazirlayan etmenlere

sahip ilkogretim cagi cocuklarinda idrar yolu enfeksiyonlarmin onlenmesinde dogru ve
istendik davranis gelistirmeye yonelik iki farkli danigmanlik yOntemini test etmek
amactyla planlanmistir. Bu amacla okuldaki size/cocugunuza oncelikle bir kez anket
uygulanacaktir. Bu anket Ogrencilerin idrar bosaltimi ve tuvalet hijyeni hakkindaki
uygulamalarin1 belirlemek amaciyla yapilacaktir. Daha sonra Ogrencilerin sabah ilk
idrarlar1 almacak ve idrar 6rnekleri incelenerek idrar yolu enfeksiyonu olup olmadigina
bakilacaktir. Idrar yolu enfeksiyonuna zemin hazirlayan etmenlere sahip 6grencilere
egitim verilerek Ogrenciler idrar bosaltimi ve tuvalet hijyeni konusunda
bilgilendirilecektir. Tekrar 6grencilerin sabah ilk idrarlar1 alinacak ve idrar Ornekleri
incelenerek idrar yolu enfeksiyonu olup olmadigina bakilacaktir

Bu aragtirma ile ilgili olarak ¢ocuklariniza yapilacak islemlerle ilgili kararinizi
verirken gerek duydugunuz bilgileri istemeye, dogru, anlasilir ve doyurucu yanitlar
almaya hakkiniz vardir.

Herhangi bir zararl etkisi olmayan bu arastirmaya izin verip vermemekte tiimiiyle
Ozgiirsiiniiz. Daha Once arastirmaya izin verseniz bile istediginiz anda arastirmadan
cekilebilirsiniz. Bu arastirmanin tiim agsamalarinda ¢ocuklarmizdan elde edilen bilgiler

0zenle korunacak ve gizli tutulacaktir.

Tesekkiir Ederim
Fatma BIRGILI
(Ege Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Hemgirelik

Esaslar1 Anabilim Dali doktora 6grencisi)

Ben ..o yukarida yazili olan bilgileri okudum ve anladim.
Arastirma hakkimda sozlii olarak ta aydimnlatildim. Sorularima kanimca yeterli yanitlar
aldim.

Bu arastirmaya izin veriyorum ve herhangi bir asamasinda ¢ekilebilmek ve o ana kadar
sahsimda elde edilen bilgiler iizerindeki haklarimdan vazge¢cmemek kosulu ile kabul
ediyorum.

Velinin Adi Soyadi Tarih

Imzasi
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EK XI. EGITiM BROSURU

HAZIRLAYAN:
Fatma BIiRGILI

IDRAR YOLU ENFEKSIYONUNDAN KORUNMA

Ilkogretim égrencileri igin hazirlanmis egitim brosiiri
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Onsoz

Sevgili ogrenciler, bu kitapgik: size idrar yolu enfeksiyonundan
korunmaya dogru temizlik aligkanligi ve davranis kazandirmak amaciyla
hazirlanmistir. Bu kitapgigi okuduktan sonra dogru temizlik ve tuvalet
aliskanliklarina sahip olacaksiniz. Sagliginizi korumamiz igin bu &nerilere

uymaniz énemlidir. Tlginize tesekkiir ederim.

Fatma BIRGILI

419



Icindekiler

TATAr NEIr? .o

Idrar Kesesi Nedir? ............ccccveiiiieiineiieeiiieeeeeeeeeeeeeree e 1
Idrar Kesesi Nastl CaliSIE? ............eiuuiiiieiie e 1
Idrar Tutma Nedir? ............coooiiiiiiiiiee e |
Idrar Yolu Enfeksiyonu Nedir? .............cccoveiineiiiieiiiiiieeieiieein, 2
Idrar Yolu Enfeksiyonunda Nasil Korunulur? —..........ccccccooieioierriceererennns 2
Bakteriler Idrar Yoluna Bulasirsa Ne Olur? ..............ccooveiuiiineinnainnnnnn, 4
Bakteri Nedir ve Bakterilerin Ozellikleri Nelerdir?.............c.cocoevververeienerrnnan. 4
Temizlik ve Hijyen Nedir? ..o el D
Capraz Bulasma Yolu Ile Bakteriler ..................ccoocveiiiieiiieiiieaiieeinn, 7
Ellerimizi En Uygun Sekilde Nasil Yikamaliy1z? ..., 9
Idrar Yolu Enfeksiyonun Belirti ve Bulgular: Nelerdir?............................ 9
Okuyalim Tartigalim (Yeliz” in Hikayesi) .........ccoooeiiiiiiiiiiiiiiii i, 10

420



iDRAR NEDIR?

idrar, insan bobregi tarafindan iiretilip mesanede biriktirilen ve idrar akim

deliginden viicut digina atilan sividir.

IDRAR KESESI NEDIR?

Idrar kesesi, icinde idrarin biriktigi bir depoya benzer. Idrar kesesi, karmn alt
bolgesinde yer alan, kalin duvarly, kaslardan olusan, i¢i bos bir organdir. Bi¢imi ters duran

bir piramidi andirir.

IDRAR KESESi NASIL CALISIR?

Kesenin duvari, i¢i doldukca esneyerek genisleyen kas tabakalarindan olusur.
Kese bosalirken bunlarin kasilmasi ile idrar disariya atilir. Bobreklerde yapilan idrar, idrar
borulart boyunca akarak idrar kesesinde toplanir. Kese doldukca i¢indeki basing balonda
oldugu gibi artmaz; kaslar dolan idrar miktarina gore genisleyip yer acarlar; ancak
sonunda genislemeye karsi diren¢ bagslar ve kisi idrara ¢ikma gereksinimi duyar.

Bobreklerden gelen idrar borulari (iireterler), keseye iist koselerinden girerler.
Birlesme noktalarinda, idrarin bobreklere geri akmasmi Onleyen tek yonlii kapakciklar
vardir.

Idrar, keseden ciktiktan sonra idrar yolundan (iiretra) gecerek bedenden atilir.
Normal durumda idrar yolu kendisini saran biiziicii kasla (sfinkter) kapah tutulur. Idrar
cikarilmasi sirasinda kas gevseyerek idrar yolunu agar, ayni1 anda idrar kesesinin kaslar1

kasilarak, icindeki idrar1 disar1 atar.
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IDRAR TUTMA NEDIR?
Idrar tutma, kisinin idrar1 oldugunu algiladig1 ve idrarin1 bosaltma ihtiyaci
duydugu halde, idrar yapmay1 ertelemesidir. Siirekli idrar tutmaya c¢alisan ¢ocuklarda

idrar yolu enfeksiyonu gelisme riski ¢ok yiiksektir.

IDRAR YOLU ENFEKSIYONU NEDIR?
Idrar yolu enfeksiyonu deyimi iiriner sistemde mikroplarin iiremesi anlamma gelir.
Cocuklarda en sik goriilen bakteriyel enfeksiyonlardan biridir. Bakteriler, viriisler ve

mantarlar idrar yolu enfeksiyonuna neden olurlar.

DIKKAT!!!, IDRARINI TUTMAK TEHLIiKELIDIiR.

Idrarim tutarak dolu mesane ile cok uzun siire kaldiginda, idrar yolu enfeksiyonuna

yakalanabilirsin. Idrar yolu enfeksiyonu, ileriki yillarda tekrarlayabilir ve ciddi

bobrek hastaliklarina neden olabilir.

IDRAR YOLU ENFEKSiYONUNDAN NASIL KORUNULUR?

4 Cocuklar idrar yapma hissini algiladiklarinda, tuvalete gidip mesanelerini olabildigince

bosaltmalidir.

4 Cocuklar idrar yapma hissini algilamasalar bile, olabildigince tuvalete en ge¢ 4 saatte bir

gidip mesanelerini bosaltmalidir.

4 Idrarm tutma aliskanlhigi olan ogrenciler, idrar yaptiktan sonra biraz beklemeli, (3-5

dakika) ve tekrar idrar yapmalidir.

4+ Mesanedeki bakterilerin atilimlarini kolaylagtirmak i¢in bol sivi alinmalidir.
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I¢ camasirlar: kirlendiginde ve her giin degistirilmelidir.
Islak i¢ camasiri ile asla beklenmemelidir.
I¢ camasirlarmm uygun sekilde temizligi saglanmalidir (miimkiinse kaynatilmali ve

iitiilenmelidir.)

Tuvalete gitmeden 6nce ve sonra eller yikanmalidir. Tuvalete girmeden Once el yikamak
yersiz gibi goriiniirse de, ellerde tasman mikroplar yikanma sirasinda kolaylikla idrarin

dis deligine (liriner meatusa), oradan da mesaneye girebilir.

Eller s1vi sabun kullanilarak dogru sekilde yikanmalidir.

Cocuklar kiivette ve legende yikanmamali dus seklinde banyo yaptirilmalidir.

Yemeklerden 6nce ve sonra eller sabunlu su ile yikanmalidir.

Kizlarda idrar ve digki yaptiktan sonra alt temizligi 6nden arkaya dogru olmalidir.

Erkeklerde ise idrar yaptiktan sonra idrar yapma deliginden itibaren biitiin cevresi

temizlenmelidir.

Okulda kiz ve erkek cocuklar1 i¢in ayr1 ve yeterli tuvaletler bulunmali ve tuvalet

temizligine 6zen gosterilmelidir.

Lavabolarda sivi sabun bulundurulmalidir.

El yikama islemi mutlaka musluktan akan su ile yapilmalidir.

Naylon ve sentetik i¢ camasirlar yerine pamuklu olanlar tercih edilmelidir.

Erkek cocuklarinda erken siinnetin 6nemi agiklanmalidir.
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# Viicudu sikan tiirde kiyafetler giyilmemelidir.

4 Belirli araliklarla saglik kontrollerine gidilmelidir.

# Tuvalet sonrasi perineal bolgenin temizligi su ve tuvalet kagidi ile olmalhidur.

# Tuvalet yapma pozisyonu, bacaklarini acarak, kendini sikmadan oturmali ve ayaklar1

mutlaka yere ya da boyu yetmiyorsa bir basamaga degme seklinde olmalidir.

BAKTERILER iDRAR YOLUMUZA BULASIRSA NE OLUR?

Zararh bakteriler idrar yolumuz bulastiktan sonra hizla iremeye baslayarak once idrar
kesemize kadar, daha sonra idrar yollar1 vasitasiyla bobrege kadar yayilabilirler ve idrar

yolu enfeksiyonuna neden olabilirler.
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BAKTERI NEDiR? BAKTERILERIN OZELLIKLERiI NELERDIR?

Bakteriler gozle goriilmeyen mini canlilardir. Her yerde yasayabilirler (gidalarin
cogunda, derimizin lizerinde, tirnaklarimizda, saclarimizda ve her tiirlii yiizeyde). Cogu
bakteri, bize zararli olmayabilir. Ancak sagligimiz icin esas tehlike, uygun kosullarda

tireyerek hastalik yapan bakteriler yani patojen bakterilerdir.

Bakteriler o kadar minik canlilardir ki ancak 2000 tanesi yan yana geldiginde bir
toplu igne basi bilyiikliigiine ulasirlar
Bakteriler uygun kosullarda hizla iirerler ve tek bir bakteriden 7 saat i¢inde 2

milyon, 12 saat icinde 1 milyar bakteri olusur.

Patojen bakteriler zararhdir.
Bunlar, sicak ve nemli ortamda hizla iirerler ve

kirli ellerimizle viicudumuza girerek

saghgimizi bozucu hale gelirler.

TEMIZLIiK ve HIJYEN NEDIR?

4 Idrar yolu enfeksiyonu olmamak igin idrarimizi uzun siire tutmamaliyiz. Ciinkii
bekletilen idrarda mikrop iireyebilir.

4 Ayrica tuvalete girmeden 6nce ellerimizi akan suyun altinda sabunla yikamazsak da
tuvalet sonrast temizlik yaparken de ellerimizdeki mikroplar idrar yolumuzla

bulasabilir.
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# Tuvalet sonrasi ellerimizi yine su ve sabunla yikamazsak ellerimizdeki mikroplar
birseyler yerken yine bize bulasabilir. Tiim bu nedenlerle temizlik ve hijyen

kurallarina uymamiz gerekmektedir.

Temizlik; eller ile temas eden
yiizeylerdeki goriiniir Kirlerin

ortamdan uzaklastirilmasidir.

Hijyen; saghkh ortamin korunmasi ve her tiirlii

\ ¢

hastalik etmeninden arindirilmasidir.
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Sen de bakteri

tasiyicisisin,

&
A A
ellerinde. ¢~

Insan bircok zararh bakterinin kaynagidir.

insanlarn ;
+ dersindeki ufak yara, kesik ve catlaklarda,
% sag, sakal ve giysilerinde,
4+ siimiik ve tiikiiriiklerinde,
<+ tuvalet sonrasi yikkanmamus ellerinde ¢ok

sayida bakteri bulunur.

Bakteriler  idrar  yollarna  Capraz

bulasma adi verilen bulasma yolu ile ulasabilir.
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Capraz bulasma volu ile bakteriler:

#+ tuvalet sonrasi temizlik icin kullanilan arag ve gereclerle
<+ Kkirli ellerle

4 tuvalet kapilarina dokundugunda

4 tuvalet klozetlerine dokunarak

bulastigindan, ellerimizi mutlaka uygun sekilde yikamahyiz.

MUY ENE MASA ORTOS] ASARAT!

Ellerimizi en uygun sekilde nasil yikamahyiz?

+
-
+
+
+
-

1.Musluk suyunu a¢

2. Eline bir miktar (1 tath kasig1 kadar) sivi sabun al
3. Bileklerini ve parmak uclarim iyice sabunla

4. El ve parmak aralarimi 20 saniye kadar ovustur.
5.AKkan su altinda ellerini iyice durula

Temiz bir kagit havlu ile ellerini kurula
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A1 4

Rehberlik

Ellerinizi yikadiktan sonra

asla iistiiniize siirerek kurulamayin!!!
Ciinkii giysilerinizdeki bakteriler temiz ellerinize bulasabilir.

ELLERIMIiZi NE ZAMAN YIKAMALIYIZ?

F R EFEEE#E

'_

disaridan eve gelince

her yemek oncesi ve sonrasinda

her tuvalete girmeden once

her tuvaletten ciktiktan sonra

oyun oynadiktan sonra

ellerimiz kirlendikten sonra

herhangi bir sey yemeden once ve sonra
burnumuzu elledikten, 6ksiiriip hapsirdiktan sonra
para elledikten sonra

kedi, kopek gibi hayvanlan elledikten sonra

yere diisen para,kalem, silgi vs.’yi aldiktan sonra

mutlaka uygun bir sekilde ellerimizi yitkamahyiz.
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OKUYALIM, TARTISALIM
Yeliz’ in hikayesi

Yeliz, okuldan gelir gelmez ¢ok sikistig1 icin ellerini yitkamadan hemen tuvalete
kosar.
Tuvalette idrarin1 yapar ve apis arasini tuvalet kagid ile siler ve disar1 ¢ikar. Karninin ¢ok
aciktigin1 hisseder ve ellerini yikamadan mutfaga giderek bir seyler atistirir. Sonra
odasma gecip derslerini yapmaya koyulur. Bir siire sonra biraz televizyon izler , annesi
aksam yemegi i¢cin davet eder, Yeliz yine ellerini yikamayr unutur ve masaya oturur,
yemegini yer, Odevlerini bitirdikten sonra uyur. Sabah kalktiginda kendini keyifsiz
hisseder, can1 kahvalti yapmak istemez, annesinin 1srar1 ile zorla bir seyler atistirr ve
okula gider. 3. dersin sonuna dogru Yeliz’in karm1 agrimaya baslar, tuvalete gittiginde
agridan idrarmi zorlanarak yapar, iistelik idrarimi yaparken yanma, si1z1 da hisseder. 4.
derse girdiginde 6gretmen Yeliz’in rahatsizligini fark eder ve annesine haber verir. Okula
gelen annesi Yeliz’i doktora gotiiriir. Doktor atesinin oldugunu soyler ve idrar tahlili ister.
Tahlil sonucuna gore Yeliz Idrar yolu enfeksiyonuna yakalanmuistir.
Sizce Yeliz neden hastalandi1?
Yeliz’in hastalanmasma zemin hazirlayan davraniglar1 var miydi? Bunlar neydi?

Tartisiniz.
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EK XII Nitel Arastirma Yontem ve Teknikleri Konulu Seminere Katilim Belgesi

KGTILIM BELGESI
Sayin FQQ"/DQB(&G/L/'

12-14 Subat 2008 tarifileri arasinda Ege Universitesi Hemgirelik.
Yiiksekokulu ve ‘Ege Universitesi Hemsirelik Yiiksekokulu Mezunlar
Dernegi ishirligi ile diizenlenen “Nitel Arastirma Yontem ve Teknikleri”
Konulu seminere Katz[mz;;tzr.

Yrd. Dog. Dr Bunyamm YURDAKUL Yrd. Dog. Dr. Ayga GURKAN  Prof. Dr. Giiliimser ARGON

Ege Universitesi Bgitim Fakiiltesi Ege Universitesi Hemgivelik YViiksehokulu Ege Universitesi
Egitim Bilimleri Séliimil Mezunlar Dernedi Baskam Hemgirelik Yiiksekokulu Miidiirii
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EK XIII Ege Universitesi Hemsirelik Yiiksekokulu Bilimsel Etik Kurulu izin
Belgesi

Le .
EGE UNIVERSITESI
HEMSIRELIK YUKSEKOKULU
(BILIMSEL ETIK KURULU)

SAYl :2008 1O Bornova /iZMIR
KONU :Arastirma hk. 06.02.2008

HEMSIRELIK YUKSEKOKULU MUDURLUGUNE

Yiksekokulumuz Hemsirelik Esaslann Anabilim Dali Prof.Dr.Leyla KHORSHID'in
sorumlugunda 11 Subat — 15 Haziran 2008 tarihieri arasinda yapilmasi planlanan “idrar Yolu

Enfeksiyonlarinin Onlenmesinde istendik Davranis Gelistirmeye Yénelik Fenomenolojik

Yaklagiminin ve Bireysel Danismanhgin Etkisi” konulu arastirma 04 Subat 2008 tarihinde

Bilimsel Etik Kurulu tarafindan incelenmis ve “Arastirmanin Yiiriitilmesi Uygun”

bulunmustur.

Gereginin yapilmasini arz ederim.

-

Prof.Dr.Siiheyla A. OZsOY
Bilimsel Etik Kurulu Baskani



EK XIV Ege I'jniversites.i Saghk Bilimleri Enstitiisii Miidiirliigiiniin
Arastirmanin Yiiriitiilmesi Icin Mugla 11 Milli Egitim Miidiirliigiinden izin
Yazisi

T.C
EGE UNIVERSITESI
Saglik Bilimleri Enstitiisi Mudurligi

SAYT: B.30.2.EGE.0.A1.00.00- 42 3 AL/ 02./2008
KONU: Fatma BIRGILI

MUGLA iT, MILLi EGITIM MUDURLUGUNE

Enstitimiiz Hemsirelik Esaslar1 Anabilim Dali doktora &grencilerinden Fatma
BIRGILI’nin “idrar Yolu Enfeksiyonlarinin Onlenmesinde Istendik Davrams Gelistirmeye
Yénelik Fenomenolojik Yaklagimin ve Bireysel Damismanhigim Etkisi” konulu doktora tez
caligmasini 18 Subat 2008-15 Haziran 2008 tarihleri arasinda Mugla Merkez Vali Recai
Giireli Tlkégretim Okulu’nda yiiriitebilmesi i¢in gerekli izinin verilmesini rica ederim.

—

Prof.Dr.Cemal ERONAT

Midiir

EKLER:
1-E.U.Hemsirelik Yiiksek Okulu Bilimsel Etik Kurulu Karar1

Ege Universitesi Kampiisiit 35100 Bomova /IZMIR
Tel: 342 17 45 I¢c Hat:2514 Fax: 342 17 45
E-mail: sagbilens@mail.ege.edu.tr
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EGE UNIVERSITESI
Saglik Bilimleri Enstitiisti Mudiirligii

SAYI: B.30.2.BGE.0.A1.00.00-4 2.3 Al 02./2008
KONU: Fatma BIRGILI

MUGLA iL MILLI EGITIM MUDURLUGUNE

Enstitimiiz Hemsirelik Esaslar1 Anabilim Dali doktora 6grencilerinden Fatma
RBIRGILi’nin “idrar Yolu Enfeksiyonlarimn Onlenmesinde Istendik Davranig Gelistirmeye
Yonelik Fenomenolojik Yaklasimmn ve Bireysel Danigmanhgin Etkisi” konulu doktora tez
calismasini 18 Subat 2008-15 Haziran 2008 tarihleri arasinda Mugla Merkez Vali Recai
Giireli Ik gretim Okulu’nda yiiriitebilmesi igin gerekli izinin verilmesini rica ederim.

D '
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E-mail: sagbilens@mail.ege.edu.ir




EK XV Mugla ili Milli Egitim Komisyonu Gériisii

T.C.
MiLLI EGITIM BAKANLIGI
Egitimi Aragtirma ve Geligtirme Dairesi Bagkanhg:

ARASTIRMA DEGERLENDIRME FORMU

ARASTIRMA SAHIBININ

Adi Soyad:

FATMA BIRGILI

Kurumu / Universitesi

EGE UUNIVERSITESI

Arastirma yapilacak iller

Mugla il merkezi

Arastirma yapilacak
egitim kurumu ve
kademesi

Mugla ili merkez ilkégretim kurumU

Arastirmanin konusu

idrar Yolu Enfeksiyonlarinin Onlenmesinde Istendik Davranig
Geligtirmeye Yoénelik Fenomelojik Yaklasimin ve Bireysel
Danismanlidin Etkisi.

Universite / Kurum onayi

Var

Arastirma/proje/ddevitez
onerisi

Var

Veri toplama araclari

Envanter olarak sunulmustur.

Gorls istenilecek
Birim/Birimler

KOMISYON GORUSU

Yukartda Belirtilen Caligma Milli Egitim Bakanligina Bagh Okul Ve Kurumlarda Yapilacak
Arastirma Ve Arastirma Destegine Yonelik izin Ve Uygulama yénergesinin 5. maddesinin
(h) bendinde yazan, “arastirma, danisman onaylt mezuniyet tezi /proje /ddev/aragtirmanin
amaci ve nemi, problem ve alt problemler, sayiltilar, siniriliklar, tanimlar, aragtirmanin
yantemi, evrem ve drneklem, veri toplama araglar, ¢alisma takvimileri ve kaynakga ile bu
madde kapsaminda istenen diger belgeler bagvuruya eklenir’ denilmektedir.

S6z konusu olan arastirma drnegi bu madeye uygun hazirlanmigtir.

Komisyon karari

Oybirligi ile kabul edilmistir.

Muhalif Gyenin Adi ve
Soyadi: ..o

KOMISYON

LI INANC
Uye




EK XVI Mugla Valiligi 11 Milli Egitim Miidiirliigiiniin Arastirmanin
Yiiriitiilebilmesi Icin Izin Belgesi

- T.C. . " W e
I\/I.UGVI.JA'VALIPI(TJ.I |
IL MILLI EGITIM MUDURLUGU
SAYI : B.08.4.MEM.4.48.00.04322/ ]’jj@ 16 Wbat 2008
KONU : Anket i

EGE UNIVERSITESI REKTORLUGUNE
((Saglik Bilimleri Enstitiisti Miidiirhigii)

[LGI: Ege Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Midiirliigiiniin 14.02.2008 tarih ve 423 sayili
yazilari

Universiteniz Saghk Bilimleri Enstitiisi Hemsirelik Esaslari Anabilim Dali doktora
ogrencisi Fatma BIRGILI'nin “Idrar Yolu Enfeksiyonlarnin Onlenmesinde Istendik Davranis
Gelistirmeye Yonelik Fenomenolojik Yaklasimn ve Bireysel Damsmanhgm Etkisi” konusunda
[limiz Merkez Vali Recai Giireli {lkogretim Okulunda tez caligmast yapmas! ile ilgili Valilik
Makaminin 15.02.2008 tarih ve 3168 sayili yazilan ilisikte gonderilmistir.

Bilgilerinizi ve geregini rica ederim.

Rifatgk TA
Vali a.
Vali Yardimeist

EKLER:
EK-1 Onay (1 adet -1 sayfa)
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