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OZET

YUKSEK LiSANS TEZi

HEMSIRELIK OGRENCILERININ KURESEL SAGLIK SORUNLARINA YONELIK
ONGORULERI iLE SAGLIK OKURYAZARLIKLARI ARASINDAKI ILiSKi

Cisem KUPCU

Istanbul Universitesi-Cerrahpasa
Lisansiistii Egitim Enstitiisii
Hemsirelikte Egitim Anabilim Dal

Hemsirelikte Egitim Programi

Damisman : Dog. Dr. Gonul BODUR

KUPCU, C. (2023). Hemsirelik Ogrencilerinin Kiiresel Saglik Sorunlarina Yonelik
Ongorileri ile Saghik Okuryazarhiklart Arasindaki Iliski. Istanbul Universitesi-
Cerrahpasa Lisansiistii Egitim Enstitiisii, Hemsirelikte Egitim ABD. Yiiksek Lisans
Tezi. istanbul.

Arastirma hemsgirelik 6grencilerinin kiiresel saglik sorunlarina yonelik ongoriileri ile
saglik okuryazarliklar arasindaki iligkinin belirlenmesi amaci ile gergeklestirilmistir.
Tanimlayici ve iliski arayici niteliktedir. Arastirma evrenini; Istanbul’daki, (¢ devlet
ve ti¢ vakif Universitesinde 6grenim goren birinci, ikinci, tiglincli ve dordiinct sinmif
hemsirelik 6grencileri, drneklemini ise evreni temsil giliciine sahip 323 hemsirelik
ogrencisi olusturmustur. Arastirma COVID-19 pandemisi nedeniyle izin alinan

kurumlardan kendisine ulasilan ve ¢alismaya goniillii toplam 310 hemsirelik 6grencisi

Xiv



ile gerceklestirilmistir. Veriler; “Bilgi Formu”, “Kiiresel Saglik Sorunlarina Yo6nelik
Ongorii Formu” ve “E-Saglik Okuryazarligi Olgegi” ile toplanmistir. Veriler; IBM
SPSS Statistics 28 programinda kullanilarak analiz edilmistir. Arastirmaya katilan
ogrencilerin yas ortalamalar1 21,09 + 1,89 olup, cogunlugu kadin (%80,3), devlet
tiniversitesinde (%69,7) ve lglinci sinifta 6grenim gormektedir (%31,6). Hemsirelik
dgrencilerinin “Kiiresel Saglik Sorunlarina Yonelik Ongorii Formu ” puan ortalamasi
68,64 + 14,45, “E-Saglik Okuryazarlik Olgegi” puan ortalamasi ise 3,78 + 0,84 oldugu
belirlenmistir. Ogrencilerin kiiresel saglik sorunlarina yonelik éngoriilerinin ve e-saglik
okuryazarlik diizeylerinin ortalamanin iizerindedir. Ogrencilerin, hemsirelerin kiiresel
saglik sorunlarini azaltmada oOncelikli oldugunu diisiindiikleri roller; egitimci rol,
aragtirmaci rol ve bakim verici rol olarak belirlenmistir. Ogrencilerin kiiresel saglik
sorunlaria ydnelik ongoriilerinin cinsiyet, liniversite tiirli, hemsirelerin kiiresel saglik
sorunlarini azaltmada etkin rolii oldugunu diisiinme durumu ve uluslararasi kuruluslar
takip etme durumlarindan etkilenirken, e-saglik okuryazarlik diizeylerinin; sinif diizeyi,
kiiresel saglik sorunlar1 hakkinda bilgiye sahip olma durumu, lisans programinda
kiiresel saglik sorunlart ile ilgili ders alma durumu ve uluslararasi kuruluslari takip etme
durumlarindan etkilendigi belirlenmistir. Ogrencilerin kiiresel saglik sorunlarina
yonelik ongoruleri ile e-saglik okuryazarliklari arasinda pozitif yonde orta gligte bir
iliski oldugunu saptanmistir. Hemsirelik egitim programlarinda 6grencilerin saglik
okuryazarlig1 diizeylerini yiikseltecek ve kiiresel saglik sorunlariyla ilgili egitimci
rollerine yonelik etkinliklerin Ogrencilerin  kiiresel saglik sorunlarina yo6nelik

ongoriilerini ve saglik okuryazarlig1 diizeylerini yiikseltecegi diisiiniilmektedir.

Ocak 2023, 143 sayfa.

Anahtar kelimeler: Kiiresel Saglik Sorunlari, Kiiresel Hemsirelik, E-Saglik Okuryazarligi,
Ongori
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ABSTRACT

M.Sc. THESIS

THE RELATIONSHIP BETWEEN NURSING STUDENTS'
FORESIGHTS TO GLOBAL HEALTH PROBLEMS AND HEALTH
LITERACY

Cisem KUPCU

Istanbul University-Cerrahpasa
Institute of Graduate Studies
Department of Education in Nursing

Education Program in Nursing

Assoc. Prof. Dr. Gonul BODUR

KUPCU, C. (2023).The Relationship Between Nursing Students' Predictions on Global Health
Problems and Health Literacy. Istanbul University-Cerrahpasa Graduate Institute of Education,
Nursing Education USA. Master's Thesis. Istanbul.

The research was carried out with the aim of determining the relationship between nursing
students' predictions for global health problems and their health literacy. It is descriptive and
relationship-seeking. The universe of research; first, second, third and fourth year nursing
students studying at three well-established state and foundation universities in Istanbul The
sample was composed of 323 nursing students who had the power to represent the universe.
The research was carried out with a total of 310 nursing students who were contacted by

institutions that received permission due to the COVID-19 pandemic and volunteered to work.
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Data were collected with "Information Form", "Foresight Form for Global Health Problems™
and "E-Health Literacy Scale". Data were analyzed using the IBM SPSS Statistics 28 program.
The average age of the students participating in the study was 21.09 + 1.89 and the majority of
them were female (80,3%) are studying at a state university (69,7%) and third year (31,6%).
The average score of "Foresight Form for Global Health Problems"” of nursing students is
68.64 = 14.45 The average score of "E-Health Literacy Scale" is 3.78 £ 0 84 is identified.
Students' predictions for global health issues and their e-health literacy levels are above
average. The roles students consider to be a priority for nurses in reducing global health
problems; The educational role is defined as the researcher role and the caring role. While
students' predictions for global health issues are influenced by gender, type of university,
understanding that nurses have an active role to play in reducing global health issues, and
following international organizations levels of e-health literacy; It was determined that it was
affected by the grade level, the status of having knowledge about global health problems, the
status of taking courses on global health problems in the undergraduate program and the status
of following international organizations. It was found that there was a medium strength positive
relationship between students' predictions for global health problems and e-health literacy. In
nursing education programs, it is thought that activities aimed at increasing the health literacy
levels of the students and educator roles related to global health problems will increase the
students' predictions and health literacy levels.

January 2023, 143 pages.

Keywords: Global health problems, Global Nursing, E-Health Literacy, Foresight
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1. GIRIS

Kiiresel saglik tiim dinyadaki saglik kavramini ve saglik hizmetlerini etkileyen sosyal,
politik, ekonomik, teknolojik, ¢evresel ve kiiltiirel konular1 kapsayan ¢ok boyutlu bir kavram
olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Yasanan demografik degisimler, bulasici ve kronik hastaliklarin
hizla yayilimi, pandemiler ve kiiresel iklim krizinin beraberinde getirdigi ¢evre sorulari
toplum/birey sagligint dogrudan etkilemektedir ve hemsirelerin bakim verdigi popiilasyon
ozellerinde epidemiyolojik degisiklikler meydana getirmektedir. Kiiresellesen saglik kavramai;
degisim gerektiren konulara hizli uyum saglama yetenegini, uluslararas1 saglik konularini,
sagligin sosyal belirleyicilerini ve ¢oziimlerini vurgulamaktadir ve disiplinler arasi igbirligini
tesvik etmektedir (Kaya, 2010; Bodur ve Kaya, 2017). Kiiresellesme, hemsireligin uygulama,
arastirma alani olarak kabul edilmektedir ve hemsirelik biliminin bilgisinde, uygulamasinda ve
egitiminde bir¢ok degisiklik meydana getirmistir. Bu degisikliklere uyum saglamalar1 igin
hemsirelere girisimci olmalari, teknolojik gelismeleri benimsemeleri ve yonlerini degisen
diinyaya cevirmeleri gerektigi Onerilmektedir (Shaffer, 2019). Bu sebeple hemsirelerin
kiiresellesmenin getirdigi saglik sorunlarmin bilincinde sagliga bireysel biitlinciil bakim ile
toplum temelli kiresel bir bakis kazanmalar1 gerekmektedir. Hemsirelerin ve gelecegin
hemsireleri olan hemsirelik 6grencilerinin bu niteligi kazanmalari i¢in hemsirelik egitim
programlar1 ile kiiresel saglikta miicadele edilmesi gereken Ogelerin biitiinlestirilmesi

gerekmektedir.

DSO Eski Genel Direktdrii Dr. Margaret Chan, “Hemsireler yasamin her evresinde ve
her ortamda insanlarin saglik ihtiyacina cevap verendir, uluslararasi saglik ve stirdiiriilebilir
kalkinma hedeflerine ulasmada 6nemli bir rolleri vardir” diyerek hemsirelerin kiiresel saglik
sorunlarindaki onemi ve gerekliliginin altin1 cizmektedir

(https://www.thder.org.tr/uploads/files/icn-2017.pdf Erisim tarihi:20.08.22). Aym sekilde

Uluslararas1 Hemsireler Konseyi (ICN), hemsireleri birey/toplum sagligi gelistiricisi saglik


https://www.thder.org.tr/uploads/files/icn-2017.pdf

profesyonelleri olarak tanimlarken, bireylerin/toplumun yasam kalitesinin yoksulluk, egitim,
istihdam ve gida giivenligi gibi sagligin sosyal belirleyicilerini dikkate alan hemsirelik
uygulamalar1 yoluyla gelistirilebilecegini vurgulamaktadir (Wilson ve ark., 2016; Kivang ve
ark., 2020; ICN, 2022). Hemsirelerin evrensel saglik kapsaminda toplum sagligini
yukseltebilmeleri icin artan bir farkindalikla daha genis roller {istlenmeleri gerekmektedir
(Wilson ve ark., 2016). Bununla beraber teknolojik gelismelerin hizlandirdig: bilgi ¢agi ve
diinyadaki saglik bakim sistemlerindeki degisiklikler, hemsirelik egitiminin zamaninda ve etkili
bir sekilde degisime yanit vermesini zorunlu kilmaktadir. Uluslararasi saglik kuruluslarinin da
vurguladig1 tizere hemsirelik egitim programlarinin kiiresel hemsirelik rollerini genisletmek
icin ulusal sagliktan cok uluslararas: sagliga odaklanmasi ve saglik sistemlerini etkileyen

sosyal, ekonomik ve politik faktorleri ele almas1 gerekmektedir

Kiiresellesen saglik kavrami, sagliklarini yiikseltmeleri ve siirdiirebilmeleri i¢in
bireylere/topluma sorumluluk yiiklemektedir. Bireylerin saglik bilgisine ulagsmalari, anlamalari
ve davranisa doniistiirmeleri i¢in ¢esitli bilgi kaynaklarina ulagmalari, bilgiyi sentezlemeleri ve
se¢meleri gerekmektedir. Gintimuz teknolojisinde yasanan gelismeler bir yandan diinyay1
dijitallesmeye iterken kiiresellesen saglik bakim sistemleri ise bireylerin/toplumun sagliga
erisimlerinde esitsizlikler meydana getirmektedir. Bu da bireylerin/toplumun esit saglik bilgi
icerigine internet lizerinden ve mobil cihazlarla ulagma firsatt ve zorunluluklarini anlama
ihtiyacin1  arttirmaktadir. COVID-19 pandemisinde kontrol etmesi gu¢ duruma gelen
infodemiye (bilgi kirliligi) maruz kalan bireyler/ topluluklar ve saglik sistemleri i¢in dogru
saglik bilgisine ulasmak neredeyse imkansiz hale gelmistir. Kontrolsiiz bilgi akisinin yagandigi
bu kiiresel saglik krizinde bireylerin/toplumun dogru saglik bilgisine erismesi ve bu bilgiyi
dogru degerlendirebilmesi i¢in saglik okuryazarligimi gelistirmek ve toplumun saglik bilincini
yukseltmek ¢ok onemli hale gelmistir (Yilmazel&Cetinkaya, 2015). E-saglik okuryazarligi,
elektronik araglar1 kullanarak giivenilir kaynaklardan kisinin saglig: ile ilgili bir sorununu
tanimlama, anlama, arama gibi islemlerini kapsamaktadir (Gengyiirek Erdogan, 2019). Saglik
okuryazarlig1 birinci basamak koruyucu saglik hizmetlerinin tamamlayic1 bir parcasidir ve
kiiresellesen saglik sorunlari ile daha da 6nemli hale gelen kronik hastaliklarla bas etmede
bireyleri daha basarili kildig: literatiirde bildirilmektedir (Sharma ve ark., 2019; Gengyurek
Erdogan, 2019). Hemsireler, toplum saghginin gelistirilmesinde Kilit roldedirler ve
hemsirelerin, her bireyin benzersiz bilgi ihtiyacini karsilayan acik ve amach iletisim kurmalari

icin profesyonel ve etik bir yiikiimliiligii vardir. Tiim bunlar dogrultusunda toplum sagliginin



sorumlulugunu istlenen hemsireler ve gelecegin saghik mimart hemsirelik 6grencilerinin
topluma 151k tutabilmeleri ve rol model olabilmeleri i¢in e-saglik okuryazarligi hakkinda bilgi
sahibi olmalarmi ve e-saglik okuryazarhigini belirleyen faktorlerin farkinda olmalarim
gerektirmektedir. Lisans egitimi boyunca hemsirelik Ogrencilerinin saglik okuryazarlik
diizeylerinin gelistirilmesi bunun ilk adimi olarak goriilmektedir (Tugut ve ark., 2021;
Uysal&Yildiz, 2021). Bu sebeple hemsirelik mesleginin gelecegini olusturan hemsirelik
Ogrencilerinin kiiresel saglik sorunlarina yonelik Ongoériilerinin ortaya konulmasit ve

Ogrencilerin saglik okuryazarliklari ile iligkisinin incelenmesi oldukca énemlidir.

Kiiresellesen saglik sorunlarinin ve 6nemi gittikge artan saglik okuryazarligi kavraminin
toplum sagligin1 ve hemsirelik bilimini etkiledigi goriilmektedir. Literatiirde kiiresel saglik,
kiiresel sagligin hemsirelige etkisi, kiiresel saglig1 gelistirmede hemsirelik egitiminin etkisi,
saglik okuryazarligi kavramlarini ayri ayri ele alan arastirmalar mevcuttur, ancak hemsirelik
ogrencilerinin kiiresel saglik sorunlarina yonelik Ongoriilerini ortaya koyan ve bunun
ogrencilerin saglik okuryazarliklari ile iligkisini inceleyen bir arastirmaya rastlanmamuistir.
Biitiinciil egitim felsefesiyle yetismis bir hemsirenin kiiresel sagligin gelistirilmesine etkin ve
doyumlu bir bi¢imde katkida bulunacagi géz 6niine alindiginda elde edilecek sonuglarin kiiresel
saghigr gelistirmede hemsirelik 6grencilerinin goriislerinin dikkate alinarak hemsirelik egitim
programlarinin kalitesinin arttirilmasinda ve saglik okuryazarligiyla iliskisinin saptanmasinda

yarar saglayacag diisiintilmektedir.



2. KAVRAMSAL CERCEVE

2.1. Kiiresel Saghk Kavrami

Kavram olarak yakin zamana kadar en basit haliyle “hastalik ve sakatligin olmayis1”
biciminde dar bir ¢ercevede sekillenen sagligin tanimi ve boyutlari; gegmisten giiniimiize pek
cok degisimden gegmistir. Bireylerin ve toplumlarin saglik kavramina fiziksel, biyolojik,
kllturel, sosyal ve ekonomik faktorler sebebiyle degisen bakis agisi ve tip biliminde meydana
gelen degisim ve gelisimler saglik kavramini genisletmistir (Unsal, 2017). Bu sebeple saglik
kavraminin tanimlanmasimin dinamik ve karmasik bir siiregten gectigi gortlmektedir (Unsal,
2017; Yorulmaz&Erdem, 2021). Yerli ve yabanci literatiir incelendiginde; sagligin 1950’lerden
beri diinyanin her yerinde 6nemi git gide artan kavramlardan biri oldugu ve tek bir taniminin
olmadig1 dikkat ¢ekmektedir. TDK (2022) saglig1 “bireyin fiziksel, sosyal ve ruhsal yonden
tam bir 1iyilik durumunda olmasi, viicut esenligi, esenlik, sihhat, afiyet” seklinde

tanmimlamaktadir (https://sozluk.gov.tr Erisim tarihi 10.04.22). Diinya Saglik Orgiitii (DSO) ise

sagligr 1988 raporunda “yalnizca hastaligin olmayist degil; fiziksel, mental ve sosyal yonden
tam bir iyilik halidir” seklinde tanimlamistir. Ancak saglik kavrami birbiriyle iligki i¢inde pek
cok faktor tarafindan etkilenen ¢ok boyutlu ve evrensel bir kavram olarak karsimiza
cikmaktadir. Literatiir incelendiginde saglhigin pek ¢ok yeni tanimina rastlanmaktadir. Adak,
2015 yilinda saghg “toplumsal yasam igerisinde bireyin rol ve sorumluluklarini yerine
getirebilme becerisi” olarak, Illich ise 2017 yilinda saghg “cevredeki degisimlere uyum
yetenegi ve biiyliyebilme, yaslanabilme, hastalik gibi yasam siireclerini dengeli ve saglikli
yuritebilme becerisi” olarak tanimlamistir (Yorulmaz ve Erdem, 2021). Bunlarin disinda
gliniimiize kadar saglik kavrami farkli acilardan ele alinmistir. Saglik kavrama ile ilgili yapilan
tanimlara bakildiginda; sagligin ortak tanimi, bireyin karsilastigi ¢ok yonlii zitliklar i¢inde
dengede kalabilmesini, toplumsal rol ve sorumluluklar1 yerine getirebilme yeterliligini, bireyin
cevresel ve icsel kosullariyla bir ahenk iginde varhi§ini siirdiirebilmesini kapsamaktadir

(Yorulmaz&Erdem, 2021).

Popularitesine ve kavramla ilgili literatiir cesitliliginin aksine; net ve tek bir tanimi
olmayan, saglik kavrami kadar eski bir diger kavram ise kiiresellesmedir. Mekan ve zaman
kavrami ile birlikte diisiince seklimiz, degerlerimiz, kiiltiirimiiz ve algilarimizda degisim
meydana getiren kiiresellesme kavrami, 1980’lerden bu yana diinyada yasanan gelisim ve

degisimleri tanimlamak adina kullanilmaktadir (Aydemir&Kaya, 2007; Yilmaz&Mutlu, 2020).


https://sozluk.gov.tr/

En basit haliyle sinirlarin ortadan kalkmasi ve diinyanin kdylesmesini ifade eden
kiiresellesmenin en yaygin tanimi ise; “mallarin, hizmetlerin, sermayenin, teknolojinin ve bir
Olclide de isgiicliniin sinirlar 6tesi dolagiminin artmasi ile ekonomik faaliyetlerde gézlenen

biitiinlesme” dir. (Hayran, 2020; Kirag ve ark., 2020).

Kiiresellesme diinyay1 etkileyen ekonomik, sosyal, siyasal, askeri ve toplumsal pek ¢ok
olaym hem sebebi hem de sonucudur ve ‘saglik’ kavramini da sayisiz sekilde etkileyebilecek
cok boyutlu bir olgudur. Bu sebeple saglik ve kiiresellesme kavramlar1 arasindaki baglanti
oldukca karmasik ve kagmilmazdir (Pang&Guindon, 2004; Kira¢ ve ark., 2020). Saglk
alaninda kiiresellesmede adina atilan en 6nemli adim 1946 yilinda tiim insanlarin optimum
saglik diizeyine ulasmasi hedefiyle Diinya Saglik Orgiitii’niin (DSO) kurulusu olmustur
(Y1ldiz& Turan, 2010). Kiiresel saglik kavraminin ise bilimsel bir terim olarak literatiirde ilk
kez 1940’larda yer aldigi goriilmektedir. Kiiresel saglik kavrami, ulusal sinirlari asan,
uluslararas1 diizeyde yeni isbirlikleri ve yonetisim bicimleri gerektiren, toplumlarin sagligini
belirleyen ve kiiresel diizeyde akisa miidahaleler gerektiren saglik standartlari ile karakterize
edilmektedir. Literatiir incelendiginde kiiresel saglk kavramini halk sagligi ve uluslararasi
saglik kavramlarindan ayiran ve kavramsal olarak tanimini meydana getiren ii¢ temel nokta
vurgulanmaktadir. Bunlardan birincisi; kiiresel sagligin, kiiresel sagligi tehdit eden ve kuresel
etki olusturan saglik sorunlariyla ilgilenmesi, ikincisi; kiiresel etkiye sahip saglik sorunlarina
kiiresel etkide ¢oziimler aramas1 ve son olarak lgiinciisii; kiiresel Olclide sagligin optimum
diizeye gelmesini tegvik ederek saglik esitsizliklerini minimize etmek igin bilimsel ve akademik
guct kullanmasidir. (Preto ve ark, 2015). Kiiresel sagligin en giincel ve yaygin olarak literatiirde
yer verilen tanimi ise Koplan ve arkadaslar tarafindan 2009 yilinda “diinya ¢apindaki tiim
insanlar icin saghg iyilestirmeye ve saglk esitligine ulagsmaya oncelik veren bir ¢alisma,
arastirma ve uygulama alani” olarak yapilmis ve bu tanim bugiin kiiresel saghigin nihai ii¢
amacina da dikkat cekmektedir (Beaglehole&Bonita, 2003; Ali, 2018). Nitekim saglk ve
kiiresellesme kavramlarinin birbirine karsilikli etkisi ve gegmisten giinlimiize artan énemi ile
yirmi birinci yiizyilin ve gelecegin en 6nemli kavramlarindan biri tanesinin de kiiresel saglik

kavrami oldugu goriilmektedir.



2.2. Kiiresel Saghk Sorunlari

Temelde ¢ikis noktasi “tek diinya ekonomisi” olan ve hayatimizdaki bir¢ok konuda
“degisim” ile karakterize edilen kiiresellesmenin sonuglar1 zamansal, mekansal ve bilissel
olmak tiizere ¢ok boyutlu olmustur. Degisen algilar ve fikirler, teknolojik gelismeler, ¢evresel
sorunlar, ekonomik ve politik baskilar gibi pek ¢ok itici ve zorlayici etken tarafindan tetiklenen
kiiresellesme, bir yerde meydana gelen olaylarin baska bir noktadaki olaylar1 etkileme hiziyla
diinya 6lgeginde siyaset, klltir, ekonomi, sosyal hayat ve saglik gibi pek ¢ok alanda degisimi
beraberinde getirmistir. Kiiresellesmenin bilim ve teknoloji, politika, sosyal hayat, kiltir ve
ekonomideki dogrudan ve dolayli etkileri ile birlikte hiz kazanan “kiiresel saglik kavrami” da
olumlu ve olumsuz bir¢ok gelismeye ev sahipligi yapmistir (Temel, 2011; Yildiz&Turan, 2011,
Hayran, 2020; Kirag ve ark., 2020).

Hizli degisimler ile karakterize edilen bu kiiresel senaryo icerisinde saglik ve hastalik
standartlarinin doniisiimii ile sosyal, politik ve ekonomik saglik belirleyicilerinin ortaya
koydugu raporlar kiiresel saglik kavrammin yeniden tanimlanmasina yol agmustir. Iletisim
araglarmin tanitilmasi, uluslararasi iligkilerin artmasi, yeni dijital ve teknolojik diinyanin
getirileri, sermaye akislarinin serbestlesmesi ile cevresel degisiklikler, daha kaliteli ve iyi
yasam standartlar1 arayisindaki niifus gocii, ulus devlet kavraminin ortadan kalkmasi ve
tetiklenen kiresel ¢atismalar, gelir dagilimindaki adaletsizlik ve esitsizlikler gibi daha pek ¢ok
keskin sinirlarla ayristirilamayan kiiresel sorunlara yol agmistir (Ozmen, 2015; Kitapg1, 2017;
Karadag Caman, 2020). Diinyanin dort bir yaninda meydana gelen, ulusal sinirlart agan Kiresel
capta isbirligi, ortak standartlar ve girisimler gerektiren bu sorunlar kiiresel saglig1 da tehdit
etmekte ve kiiresel saglik sorunlarini beraberinde getirmektedir (Bodur&Kaya, 2017; Oral&
Fazlilar, 2019).

Kiiresel saglik tehditleri ve dncelikleri, uluslararasi dlgekte igbirligi eylem planlarinin
arttirtlmasina ve i¢inde bulundugumuz “kiiresellesen saglik tehditleri” ¢caginda hizla yayilan
risklere ve kiiresel toplum sagligini tetikleyen gerceklere dikkat cekmek amaciyla gesitli
aktorler, stiregler ve forumlarda tanimlanmistir. Diinya Bankasi (WB), Diinya Ekonomik
Forumu (WEF), G8, Birlesmis Milletler (BM), Diinya Saglik Orgiiti (DSO), Avrupa
Komisyonu gibi uluslararasi organizasyonlar, Sivil Toplum Kuruluslar1 (STK) ve kiiresel saglik
yonetiminde rol alan diinya liderleri tarafindan her yil kiiresel saglik sorunlarina ve

onceliklerine dikkat ¢eken ¢arpici istatistikler, raporlar ve kilavuzlar yaymlanmaktadir (Preto



ve ark., 2015; Oral& Fazlilar, 2019; Soylu, 2020; https://www.weforum.org/reports/global-
risks-report-2022/ Erigim tarihi:20.08.22).

Birlesmis Milletler (BM) iiyesi 192 iilke tarafindan 2000 yilindan 2015 yilina kadar
gerceklestirilmesi planlanan sekiz hedeften olusan Binyil Kalkinma Hedefleri’nin gl
dogrudan (¢ocuk oliimleri, anne sagligi, HIV/AIDS, sitma ve tiiberkiiloz gibi belirli bulasici
hastaliklar) ve diger bes sosyal konu da dolayl1 olarak (aglik, yoksulluk, temel egitim, ¢evresel
stirdiiriilebilirlik ve uluslararasi isbirligi) kiiresel saglik sorunlari ile baglantilidir (Oral&
Fazlilar, 2019; Soylu, 2020). 2015 yilinda iiye devletler tarafindan kiiresel hedefler olarak da
bilinen Birlesmis Milletler Siirdiiriilebilir Kalkinma Hedefleri Biny1l Kalkinma Hedefleri’nin
tizerine inga edilmistir. Siirdiiriilebilir Kalkinma Hedefleri 2030 yilina kadar “kiiresel eylem
cagrist” niteliginde, direkt ve dolayl kiiresel saglikla ilgili dncekilere ek ekonomik ve saglik
esitsizligi, iklim eylemi, temiz su ve sanitasyon, barig ve adalet gibi yeni alanlar1 da igeren 17
kiiresel amagtan olusmaktadir (https://www.tr.undp.org/content/turkey/tr/nome/sustainable-
development-goals.html, Erisim tarihi: 10.04.22). Diinya Saglik Orgiitii (DSO), 2019 yilinda

kiiresel sagligi dogrudan ve dolayli tehdit eden on baslikli bir liste yayinlamistir ve listenin dort
basliginin enfeksiyon hastaliklar ile ilgili, diger basliklarin ise esit saglik hizmeti alamama,
bulasict olmayan hastaliklar, hava kirliligi ve iklim degisikligi, kirllgan ve zedelenebilir

kosullar oldugu goriilmektedir (https://www.who.int/news-room/spotlight/ten-threats-to-

global-health-in-2019 Erisim tarihi: 11.04.22). Kiiresel kuruluglarin kiiresel sagliga yonelik

ongorii ve raporlart; Mart 2020 yilinda baslayan ve tiim diinyay1 etkisi altina alan COVID-19
pandemisi gibi pandemi ve endemi artiglarinin kiiresel sagliga yonelik risklerini vurgulamistir.
Hastalik Koruma ve Kontrol Merkezi (CDC)’ nin Kiiresel Saglik Giivenligi Giindemi 2020
faaliyet raporu, COVID-19 pandemisinin yikici sonuglarina ve kiiresel sagligi tehdit eden
biyolojik riskler, giivenlik, ekonomi ve toplumlar i¢in pandemi riski gibi bagliklara dikkat
cekmektedir (https://www.whitehouse.gov/wp-content/uploads/2021/10/Global-Health-
Security-Agenda-Annual-Report.pdf, Erisim tarihi: 10.04.22). DSO 2021 Diinya Saglik

Istatistikleri Raporunda kiiresel sagligi tehdit eden ve hastalik yiikii olusturan risklerin
cocuklukta yetersiz beslenme, tiitlin kullanimi, anemi, siddet, alkol tuketimi, fiziksel
hareketsizlik, obezite, su ve sanitasyon sorunlari, trans yag asitleri, hava kirliligi ve

hipertansiyon oldugu goriilmektedir (https://www.who.int/data/gho/publications/world-health-

statistics, Erigim tarihi 11.04.22). COVID-19 pandemisi devam ederken Dinya Ekonomik

Forumu (WEF) tarafindan yayimlanan Kiiresel Riskler Raporu 2022°nin ise en 6nemli kiiresel
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saglik riskleri arasinda iklim krizi, siber riskler, giderek artan toplumsal boliinmeler ve esit

yasanmayan kiiresel toparlanma slirecine dikkat cektigi goriilmektedir

(https://www.weforum.org/reports/global-risks-report-2022 Erisim tarihi 11.04.22).

Ozetle glinden giine kiiresellesen diinyada yasanan degisimler toplum yasamini
kolaylastirirken bir yandan da tehdit etmektedir. Bilgi, iletisim, uzay ve gen
teknolojindekilerindeki degismeler kiresel gelecek adina iyimserlik saglamasina karsin kiiresel
1sinma, savaslar, kontrol edilemeyen niifus artis1 ve beraberinde getirdigi demografik yaslanma,
bulasici hastaliklar ve savaslar da kiiresel karamsarligi arttirarak ciddi boyutlarda kiiresel saglik
sorunlar1 olusturmaktadir. Bu da hemsirelerin birey ve toplum saglig1 uygulamalarinda kiiresel
bakis agis1 gelistirecek ¢oziimler Uretmelerini ve kiiresel saglikta yeni roller almalarini zorunlu

kilmaktadir (Temel, 2011; Bodur&Kaya, 2017).

2.2.1. Niifus artis1

Niifus, belirli sinirlar igerisinde yasayan insan popiilasyonunun biiyiikliigii, yogunlugu,
dagilis, artis1 ve ozellikleriyle ilgili pek cok boyutu olan bir kavram olarak ifade edilmektedir.
Istatistikler {i¢c milyon yildan daha fazla bir siireyi kapsayan insanlik tarihi boyunca diinyaya
seksen milyardan fazla insan geldigini ve diinya niifusunun 7 milyar 884 milyondan fazla
oldugunu gostermektedir (Ozgiir, 2017; Sadigov, 2022). Diinya Niifus Beklentisi baslikli BM
2022 yili raporu suanda yaklasik 7,7 milyar olan Diinya niifusunun 2050 yilinda iki milyar
artarak 9,7 milyara ulasacagini ongormektedir (Soylu, 2020;
https://population.un.org/wpp/Download/Standard/Population/ Erisim tarihi: 11.04.22). BM

2019 yili Nufus Bolumi Raporu ise giderek azalan bir oranda da olsa diinya nifusunun artmaya
devam edecegini ve sifira yakin bir biiyime hiziyla 2100°de 10,9 milyara ulasacagini

ongormektedir (https://population.un.org/wpp/Download/Standard/Population/ Erisim tarihi:

11.04.22 ). Literatiir incelendiginde yiiksek niifus artis1 diizeyindeki rol oynayici faktorlerden
birinin kiiresel 6liimliiliikk hizindaki diisiis oldugu goriilmektedir. Teknoloji ve saglik sisteminde
zamanla maliyeti diisen teknolojiler, tarim, beslenme ve sanayi alanindaki ilerlemeler sayesinde
dogumda kiiresel yagam beklentisi (LE) 2000 yilinda 66,8 yildan 2019'da 73,3 yila ve saglikli
yasam beklentisi (HALE) 58,3 yildan 63,7 yila yiikselmistir

(https://www.who.int/data/stories/world-health-statistics-2021-a-visual-summary Erisim

tarihi: 15.04.22; Ozglr 2017). Dogumda kiiresel yasam beklentisinin giin gectikce artisin,

demografik yaslanmay1 tetikleyen en 6nemli kriterlerden biri oldugu goriilmektedir. 60 yas ve
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tizeri niifusun 2015 verileri itibari ile 901 milyon civarinda oldugu bunun da kiiresel niifusun
%12’si oldugu goriilmektedir. Demografik yaslanma geng¢ niifusun azalmasiyla beraber
ekonomik sorunlari, gé¢ sorunlarini ve saglik bakim sistemindeki agir yansimalar sebebiyle
esitsizlikleri de tetiklemektedir (Kitap¢i, 2017; Aydemir &  Yasar, 2020;
https://wikijtr.icu/wiki/Projections_of population_growth#cite note-:484858585858583-8

Erigim tarihi: 15.04.22). Kiiresel yaslanma siireci olarak ifade edilen “demografik yaglanma”
stirecinde olan Turkiye’nin de dogurganlik ve 6liim oranlarindaki anlamli azalmalar, saglik
hizmetlerindeki gelismeler ve yasam siiresinin artmasi sonucu demografik doniisiim siirecine
girdigi goriilmektedir. 65 yas ve Ustl niifusun toplam niifus i¢indeki oraninin 2016 yilinda 8,3
iken 2021 yilinda 9,7’ye yiikseldigi bilinmektedir. TUIK niifus projeksiyonlarmna gére
“demografik doniisiim” siirecindeki TUrkiye’deki yasli niifus oraninin 2080 yilinda yiizde 25,6
olacag1 ongoriilmektedir (https://data.tuik.gov.tr/Bulten/Index?p=lstatistiklerle-Yaslilar-2021-
45636 Erisim tarihi: 11.04.22; Yakar&Ozgiir, 2022). Sonug olarak literatiire bakildiginda niifus

dinamiklerinin; iiretimi, tiikketimi, istthdami ve bunlarla beraber artan kaynak ihtiyac¢larini,
saglik, barinma, temiz su, gida, egitim ve enerjiye kiiresel erisim ¢abasini arttirdig1 goriilmekte,
bu da gezegenin smirli kaynaklar1 {izerine agir bir baski yaparak ¢esitli kiiresel saglik

sorunlarina zemin hazirlamaktadir.

Diinyada ve iilkemizde yasanan demografik doniisiim siireci; yasli niifusun artisini,
demografik yaslanmaya bagli yeni hastaliklarin tiiremesini ve kronik hastaliklarin artigini
ortaya ¢ikartarak saglikli/hasta bireylerin dolayisiyla toplumun bakim gereksinimlerinde
degisim meydana getirmektedir. Yasanan degisimler hemsirelerin egitimci, danigsmanlik,
savunuculuk vb. rollerini 6ne ¢ikartmakta gerontoloji, evde bakim, alternatif terapiler, genom,
kok hucre gibi 6zel alanlarda egitim programlarinin gelistirilmesi, giincellenmesi ve ¢aligma
alanlarinda aktif rol almalari gerektigini gostermektedir (Bodur&Kaya, 2017; Eren&Ozsoy
2021).

2.2.2. Kuresel ve Bolgesel Gogler

Insanlik tarihinin kiiresellesme siirecinde yasadig1 en ¢arpici sorunlardan biri de birgok
boyutu i¢inde barindiran go¢ sorunudur (Coskun & Yolcu, 2016). TDK Hemsirelik Terimleri
Sozlligline gore gog; « bireylerin ya da topluluklarin gelecek yasamlarinin tamamin veya bir
boliimiinii gecirmek tlizere, yerlesim yerini kalici olarak en az alt1 ayligina degistirmesi” olarak

tanimlanmaktadir (http://www.tdk.gov.tr, Erisim: 06.06.2022). Insanlik tarihi var oldukg¢a var



https://wikijtr.icu/wiki/Projections_of_population_growth#cite_note-:484858585858583-8
https://data.tuik.gov.tr/Bulten/Index?p=Istatistiklerle-Yaslilar-2021-45636
https://data.tuik.gov.tr/Bulten/Index?p=Istatistiklerle-Yaslilar-2021-45636
http://www.tdk.gov.tr/index.php?option=com_hemsirelik&view=hemsirelik&kategori1=yazimay&kelimesec=2758
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olan go¢ tipkr kiiresellesme olgusu gibi dinamik ve evrensel bir kavramdir ve bireylerin
yasamini sosyal, ekonomik ve siyasal yonden etkilemektedir. GO¢ ister bireylerin veya
topluluklarin i¢inde bulunduklar1 egitim ve yasam standartlarini iyilestirme istegi sebebiyle
gontlli olarak meydana gelsin; ister savaslar, yoksulluk, dogal afetler, ayrimcilik, ¢evre
kirliligi, etnik ve siyasi baskilar, temel gereksinimlere ulagim giigliigii benzeri sebeplerle
zorlayici olarak meydana gelsin her iki durumda da kiiresel go¢ hareketliliginin giin gectikce
ciddi boyutlara ulastig1 goriilmektedir (Beser & Tekkas Kerman, 2017; Taskin & Ozkogak,
2021).

Kiiresellesmenin dolayli ya da dogrudan etkileri, yoksunluk ve yoksulluk, bolgesel ve
kiiresel c¢atigmalar, teknolojik ilerlemeler, iletisim ve ulasim imkanlarinin gelisimi ile gog
olgusu da hiz kazanmgtir. Uluslararas1 Gég Orgiitii’niin (IOM) 2022°de yayimladig1 Diinya
GOc¢ Raporu’na gore uluslararas1 g0¢menlerin sayist son elli yilda tahmin edilenden ¢ok daha
fazla artmistir. Raporda dogdugu iilkeden baska bir iilkede yasayan insan sayisinin 1970 yilinda
84 milyon iken, 1990 yilinda 153 milyona yiikseldigi ve bundan sonraki otuz yil igerisinde
yaklagik 128 milyon artarak 2020 yilinda bu saymin neredeyse 281 milyona ulastig
belirtilmektedir (IOM Dinya Go¢ Raporu, 2022).

Literatiir incelendiginde; go¢ eden bireylerin go¢ edilen bolgelerdeki sinirlayict gog
kanunlar1 ve saglik hizmetlerine erisim giicliigii, saglik haklarini bilmeme, maddi yetersizlikler,
dil ve ulasim engelleri ve daha pek cok sebeple cesitli saglik sorunlarina maruz kaldig
gorilmektedir (Aysan, 2012; Giimiis, 2015; Taskin&Ozkogak, 2021). Gdge bagli geride kalan
aile lyeleri ve sosyal statiiye bagl kayiplar ve issizlik gibi sorunlarla karsilasan bireylerin
depresif semptomlar yasadig1 yapilan ¢alismalarda belirlenmistir. Ayrica bilinmezlik/belirsizlik
endisesinin bireylerde travma sonrasi stres bozuklugunu ve anksiyete bozuklugunu tetikledigi
de goriilmektedir. Kiiresel 6liim sebeplerinin yiizde altmis {i¢ilinii olusturan bulasic1 olmayan
hastaliklara sahip olma agisindan degerlendirildiginde; gd¢menlerin ve midltecilerin go¢
sirasinda yasanan olumsuz fiziksel kosullar, anadilin ve etnik kdkenin farkli olmasi ve gog
sonras1 maliyetli tedavi gereksinimi sebebiyle daha savunmasiz gruplar oldugu goriilmektedir.
Diyabet, kanser ve kronik akciger hastaliklari i¢in onemli faktoér olan stresin go¢men ve
miltecilerin maruz kaldigi memleket 6zlemi ve kronik anksiyete/kaygi ile iliskili oldugu
goriilmektedir. Saglik hizmetlerine ulasim giicliigii ve ¢atisma bolgelerindeki bagisiklama

oranlarinin diismesi, giivenli su ve gidaya erisim zorlugu, uzun ve gii¢ yolculuklar ve kalabalik
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yasamin go¢men ve miiltecilerin bulasici hastaliklara yakalanma riskini arttirdig: da ilgili
calismalarda goriilmektedir (Karadag, 2018; Beser& Tekkas Kerman, 2017; Kocatas, 2019).

Sonug olarak kiiresel saglik agisindan diisiiniildiigiinde; bugiin diinyada ve tlkemizde
yasanan kiiresel, bolgesel ve beyin gogleri bireylerin ve toplumlarin sagligini etkilemekte,
yalniz bolgesel diizeyde degil kiiresel diizeyde saglik sorunlari risklerini de arttirmaktadir. Bu
risklerin yani sira saglik hemsirelerin kiiresel ve bolgesel go¢ hareketliligindeki artigin hem
saglik bakim sistemini hem de bireyleri daha fazla etkilemeye basladigi goriilmektedir.
Literatirde de gogiin, saglik kuruluslarinin tarama programlarina ulasamama sebebiyle kronik
hastalik oranlarinda artis, dogum Oncesi kontroller ve dogum sonrasi yetersiz bakim sebebiyle
anne ve ¢ocuk dliimlerinde yiikselme, beslenme ve vitamin yetersizlikleri, ruh sagligi sorunlari,
madde bagimliligindaki artis, yolculuk sirasinda fiziksel ve cinsel istismar sebebiyle cinsel
yolla bulasan hastalik oranlarindaki artislar gibi daha pek ¢ok kiiresel saglik sorununa neden
oldugu belirtilmektedir (Beser & Tekkas Kerman, 2017; Kara & Nazik, 2018; Taskin &
Ozkogak, 2021; Cakir & Cevik, 2022).

2.2.3. Kronik hastaliklar

Kronik hastaliklar kavram olarak incelendiginde; Hastalik Koruma ve Kontrol Merkezi
(CDC) tarafindan “bir y1ldan daha uzun siiren, siirekli tibbi gézetim gerektiren ve/veya giinliik
aktiviteleri kisitlayan saglik sorunlar1” olarak tanimlanmaktadir

(https://www.cdc.gov/chronicdisease/about/index.htm  Erisim tarihi: 11.09.22). Literatlr

incelendiginde; kronik hastaliklarin, birden fazla risk faktoriiyle ve cesitli fizyopatolojik
durumla iligkilendirildigi, bireyin yasam kalitesini etkileyerek genellikle yavas ancak karmasik
bir hastalik seyri gosterdigi ve tedavi ve bakim siirecinin uzun siirdiigii gériilmektedir. Bir bagka
tanimla “kronik hastalik”, “bulasic1 hastaliklardan farkli olarak bagisiklama ile hastalik
etkilerine karsi korunmasi miimkiin olmayan, ¢ogunlukla tam iyilesmeyle sonuglanamayan
kanser, diyabet, hipertansiyon, kalp hastaliklari, astim, ruhsal bozukluklar” olarak da ifade
edilmektedir (Zuhur&Ozpancar, 2017; Aydemir&Cetin, 2019; Sandalc1 ve ark., 2020). Fiziksel
ve sosyal agidan engellilige sebep olan kronik hastaliklar sonucunda bireylerde uzun sureli
aktivite kisitliligi gelistigi goriilmektedir. Literatiirde kronik hastaliklar bulasict olmayan
hastaliklar (BOH) olarak siniflandirilmaktadir (Sandalc1 ve ark., 2020).

Hipertansiyon, obezite insidansi artisi ile iliskilendirilen fiziksel aktivite azlig1, yiiksek

oranda alkol ve tutlin kullanimi, sagliksiz beslenme ve yiiksek kalorili diyet; kronik


https://www.cdc.gov/chronicdisease/about/index.htm
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hastaliklarin olusumunda ortak ve degistirilebilir dort kritik risk faktorii olarak yer almaktadir.
Kiiresellesme ile birlikte toplumsal hayatta egemenligini arttiran hizli ve plansiz kentlesmenin
azaltilmis fiziksel aktiviteyi ve sagliksiz gida tiiketimini tesvik ettigi goriilmektedir. Asiri
kalabalik, motorlu tasit ulasimimin yogun kullanimi, kétii hava kalitesi ve giivenli kamusal
alanlarin eksikligi fiziksel aktivitelere katilimi kisitlayan ve kiiresellesme ile hayatimizda
etkisini arttiran bazi kentsel faktorler arasinda yer almaktadir. Literatiirde Asya’nin yogun
niifuslu sehirlerinde obezite insidansinin yiiksek oldugu, gelismekte olan iilkelerde ise bati tarzi
(fastfood) beslenme aligkanliginin yayginlasmasinin ¢ocuklarda yetersiz beslenme ve
yetigkinlerde obezite ile iligkili diyabet insidansini arttirdigi belirtilmektedir (Kumsar& Yilmaz,
2014; Aydemir&Cetin, 2019). Tip 2 Diyabetin kiiresel bir salgin olarak nitelendirilmesinde
kentlesme ve geleneksel beslenme aliskanliklari iizerindeki degisimin ana faktor oldugu
belirtilmektedir (Aydemir & Cetin, 2019). Son yiizyilda bilim ve teknolojinin, sagliksiz yasam
tarzlarimin ve saglik esitsizliklerinin kiiresellesmesi bulagici olmayan hastaliklarin yarattigi
morbiditeyi giin gectikge arttirmaktadir (Kogoglu, 2019). Yiiksek oranda islenmis, sagliksiz
yiyecek ve igecekler lireten sistemlerin, kiiresel sera gazi emisyonlarinin tigte birini olusturarak
obezite dalgasini tetikledigine, kanser ve kalp hastaliklarinin goriilme insidansini arttirdigina
iligkin ilgili literaturde vurgu yapilmistir (Kogoglu, 2019; Kalav&Bektas, 2021).

Kronik hastaliklar, Diinya Saglik Orgiitii (DSO) 2019 yili verilerine gore kiiresel capta
onde gelen 10 6lim nedeninden 7'sini olusturmaktadir ve kiiresel sakatlik/ hastalik yiikiinii
olusturmada ilk sirada yer almaktadir. Kronik hastaliklar kaynakli bu yedi nedenin, tiim
oliimlerin %44'tlinden veya ilk on nedenin %80'inden sorumlu oldugu belirtilmektedir. Bununla
birlikte, tiim bulasict olmayan hastaliklar kaynakli 2019 yilindaki kiresel diizeyde 6limlerin

%74'inti  olusturduguna vurgu yapilmaktadir  (https://www.who.int/news-room/fact-

sheets/detail/noncommunicable-diseases Erisim tarihi:11.08.22). Ayrica kronik hastaliklar

sebepli erken 6liim, en ciddi sorunlar arasinda yer almakta ve bu hastaliklar her yil 30 ila 70
yaglart  arasinda 15 milyon insanin  erken  Oliimiiyle iligskilendirilmektedir
(https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/the-top-10-causes-of-death, Erisim:
20.08.22).

Kronik hastaliklar, demografik yaslanma ile birlikte artmakta, DSO ve BM tarafindan

21. yilizyilin gelismislige meydan okuyan en ciddi saglik sorunu olarak ifade edilmektedir
(https://www.who.int/data/gho/publications/world-health-statistics Erigim tarihi: 20.08.22).

Diinya Saglik Orgiitii'ne gore, Avrupa’da 15 yasin iizerindeki niifusun %40'inda en az bir,


https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/noncommunicable-diseases
https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/noncommunicable-diseases
https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/the-top-10-causes-of-death
https://www.who.int/data/gho/publications/world-health-statistics
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emeklilik yasina ulagmis her tic Avrupalidan ikisinde en az iki kronik hastalik goriilmektedir.
Kuzey yarim kuredeki Ulkelerde toplum sagligin1 6nemli diizeyde etkileyen obezite, Tip-2
diyabet, kalp-damar hastaliklari, yiiksek kalorili, islenmis ve katki maddeli besin tiketimi ve
hareketsizlik ile iliskili kronik hastaliklarin giiney ve dogu iilkelerinde de arttig1 goriilmektedir
(Hayran, 2020). Kronik hastaliklar igerisinde en sik 6liim sebebi olan kalp hastaliklarinin dortte
uclndn; alkol ve tiitiin kullanimi, hipertansiyon, beden kitle endeksi yiiksekligi, yiiksek
kolesterol ve kan sekeri, sagliksiz beslenme ve fiziksel aktivite yetersizligi gibi yasam tarzi
degiskenleri sebepli oldugu bilinmektedir. iskemik kalp hastalig1 ve inmenin, 2000 ile 2019
yillar1 arasinda toplam sayilarinin sirastyla %16 (veya 327.000 6liim) ve %21 (veya 205.000
6lim) oldugunun ve ilk 10'daki tek 6liim nedeni oldugunun alt1 ¢izilmektedir (Barsbay, 2021;
(https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/the-top-10-causes-of-death Erisim:
20.08.22).

Saglikta esitsizliklerin ve yoksullugun da kiiresellestigi 21. ylizyilda;  kronik

hastaliklarin en biiyilik yiikii, tiim sosyoekonomik gruplari icerisinde en fazla diisiik ve orta
gelirli gelismekte olan iilkelerde meydana getirdigi ve bircok durumda en biiyiik riskin
toplumun en fakir kesimlerinde oldugu goriilmektedir. Trakea, brong ve akciger kanserlerinden
Oliimlerin 1,2 milyondan 1,8 milyona yiikseldigi ve 6nde gelen 6liim nedenleri arasinda 6.
sirada yer aldig1 goriilmekte, kronik obstriiktif akciger hastaligina bagli 6liimlerin, diger gelir
gruplaria kiyasla diistik gelirli tilkelerde nadir oldugu bilinmektedir (Oral & Fazlilar, 2019;
https://www.who.int/data/gho/publications/world-health-statistics Erisim tarihi: 20.08.22).

Diinyada yilda 8 milyondan fazla kisinin 6liimiiyle iligkilendirilen ve kiiresellesen tehditlerden
biri de tiitiin salgin1 olarak literatiirde yer bulmaktadir. 2025 yilinda sigara i¢cen insan sayisinin
1.7 milyan bulacagi tahmin edilmektedir. Tiitiin ve sigara kullanimima baglh iskemik kalp
hastaligi, kanser, inme ve solunum yolu hastaliklar1 dahil 6liimlerin her yil 5 milyon kisiyi
buldugu ve 2030 yilinda bu saymmn iki katina ¢ikacagi DSO tarafindan 6nemle
vurgulanmaktadir (Erglider, 2018, https://www.who.int/data/stories/leading-causes-of-death-
and-disability-2000-2019-a-visual-summary Erisim tarihi: 20.08.22).

Literatiir ile birlikte degerlendirildiginde sonug olarak; kronik hastaliklarin kuresel
saglig1 tehdit eden en ciddi sorunlardan biri oldugu ve kiiresellesmenin sonuglariyla birlikte
hastalik yiikiinii arttirdigr diistiniilmektedir. Diinya genelindeki tilkelerin, niifusa dayali saglik
hizmeti sunumunu surdurebilmeleri igin gelir farkliliklari, kronik hastalik yiikii ve kronik

hastalik yiikiine bagh artan ilag ve tedavi maliyetleri gibi sorunlarla kars1 karsiya kaldig:


https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/the-top-10-causes-of-death
https://www.who.int/data/gho/publications/world-health-statistics
https://www.who.int/data/stories/leading-causes-of-death-and-disability-2000-2019-a-visual-summary
https://www.who.int/data/stories/leading-causes-of-death-and-disability-2000-2019-a-visual-summary
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gorilmektedir. Bu nedenle artan kronik hastalik yiikiiyle bas edebilmek adina birinci basamak
saglik hizmetleri stratejilerinin ve hizmetlerinin iyilestirilmesi gerektigi anlasilmaktadir.
Hemsirenin egitimci roliiniin birinci basamak saglik hizmetlerindeki 6nemi diisiintildiigiinde;
gelecekte hemsirelerin butincil-birey ve aile merkezli yaklasimla, sagligi koruma ve erken tani
konularinda saglik egitimcisi ve danismanlik rollerinin 6ne ¢ikacagi kaginilmaz bir gercektir

(Kooienga&Carryer, 2015; Bodur&Kaya, 2017).
2.2.4. Enfeksiyoz ve bulasici hastaliklar

Enfeksiy6z ve bulasici hastaliklar gegmisten bugiline demografik, sosyal, ekonomik ve
psikolojik yoniiyle toplum sagligin1 dogrudan etkileyen ve kitle Sliimlerine sebebiyet veren
kiiresel saglik tehdidi olarak literatiirde yer almustir. insanlik tarihi boyunca toplum sagliginda
yikict sonuglara sebep olan kiiresel salginlarin basinda 14. yiizyilda ciizzam, 17. yiizyilda
sitma, 19. yiizyilda kolera, 20. yiizyilda ise ebola ve AIDS bulunmaktadir. Giiniimiizde
COVID-19 pandemisinin ise ortaya ¢iktigi tarihten itibaren bilyiik bir hizla yayildig: ve kiiresel
diizeyde 1.621.713 kisiyi ve 210 iilkeyi etkiledigi goriilmektedir. Giiniimiiz toplumunun yagam
standartlarinin farklilasmasi ve sagliksiz yasam tarzlarinin kiiresellesmesi, teknolojik ve
cevresel degisimler, kiiresel seyahat ve yayilimlar, hizli-plansiz kentlesme ve saglik
esitsizlikleri, yeni bulasici hastaliklar1 ortaya cikararak toplum sagliginin bozulmasina yol
acmaktadir  (Diindar,  2020; Parildar,  2020;  Yelboga &  Aslan, 2020;
https://www.cdc.gov/globalhealth/healthprotection/resources/pdf/GHSA-Report-_Feb
2018.pdf Erigim tarihi: 20.08.22).

Diinya niifusunun hizla artmasi, kalabalik yasam, kiiresel etkilesimin yogunlastig
hareketli yasam tarzlari, ekolojik ve demografik degisimlerle enfeksiy6z ve bulasic
hastaliklarin goriilme siklig1, ilag duyarliligi, dagilimi ve yanki uyandiran etkileri giin gectikge
farklilasma egilimine girmektedir. Bu egilim siireci bulasici patojenlere onemli avantajlar
saglamaktadir. Bulasici hastaliklarin kiiresel olarak yayilmasindaki artis, sosyal ¢cevre ve yasam
tarzindaki radikal degisiklikler ile iliskilendirilmektedir. Bulasic1 patojenler hareketlilikleri,
uyumluluklart ve goriinmezlikleri gibi 6zel avantajlar1 sayesinde kiiresellesen ¢evre sartlarina
adapte olmaktadirlar ve kisa siirede salgin yapabilmektedirler. Hava yolculuklari ile yiiklerde,
kabinlerde ve tagimacilik sektoriinde es zamanli diinyanin iki u¢ sehrinde bir buguk giinde
kulugka siirelerini tamamlayabilmekte ve genis cografi bolgeleri tehdit edebilmektedirler

(Frenk ve ark, 2011; Kartepe ve ark., 2019).


https://www.cdc.gov/globalhealth/healthprotection/resources/pdf/GHSA-Report-_Feb%202018.pdf
https://www.cdc.gov/globalhealth/healthprotection/resources/pdf/GHSA-Report-_Feb%202018.pdf
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Kiiresel saglik sorunlart agisindan incelendiginde; bulasict hastaliklarin artig hizini
etkileyen birgok faktér bulunmaktadir. Hayvansal gida sektoriinde verimi arttirmak adina
antibiyotiklerin kontrolsiiz kullanimi, akilci olmayan recete uygulamalari, internet {izerinde
artan saglik hizmeti ve ilag¢ ticareti ve bununla iligkili antibiyotik direncinin yayilmasi, giin
gectikce cogalan ve farkli formlarda tekrar ortaya ¢ikan patojenlerin ve bulasici hastaliklarin
tehdidini gozler Onlne sermektedir. Gida ticaretinin kiiresellesmesinin, Salmonella , E.
coli ve Campylobacter gibi bakterilerin neden oldugu gida kaynakli enfeksiyoz hastaliklarin
yayilimina sebep oldugu gorulmektedir. Hastalik patojenlerinin hayatta kalmasi ve bulagsmasi
icin gerekli iklim kosullari; artan deniz seviyeleri, kiiresel yagis diizenindeki farkliliklar, gida
yetmezligi ve kitlik, hayvan ve bitki popiilasyonlarindaki kiiresel 1sinmayla iligkili degisiklikler
bulasici hastaliklarin yayilma spektrumunda 6nemli kaymalara sebep olmaktadir. Kiiresellesme
ile hizlanan iklim degisikliklerinin toplum sagligina potansiyel etkileri hakkinda iklim
degisikligi gostergelerini iceren “iklime duyarli bulasici hastaliklar”t (CSID'ler) tanimlayan
Kiiresel Hastalik Yiikii (GBD) programlar1 olusturulmustur (Unli&Cicek, 2021; Aliravel,
2022). Iklim degisiklikleri ve kurakliklar dengesiz yagmurlara yol acarak, taskinlar ve su
baskinlar1 olusturmakta, bu da giivenli suya ulasmay1 engellemekte ve su kaynakl
enfeksiyonlar1, paraziter ve bakteri kaynakli ishalleri artirmaktadir. DSO 2030-2050 yillari
arasinda iklim krizi sebepli 250.000 bin kisinin her sene meydana gelen liimlere eklenecegini
vurgulamaktadir (Aliravel, 2016; Badur, 2020). Hemsire ve hemsire 6gretim elemanlarinin
2050°1i y1llara yonelik gelecek tahminlerini inceleyen Bodur ve Kaya’nin (2017) aragtirmasinda
da gelecekte ekolojik dengedeki bozulmalarin ve niikleer kirliligin daha da artacagi, su savaslari
yasanacag1 ve ¢evresel bu degisimlere bagli yeni hastalik tiirlerinin ortaya ¢ikacagi, bulasici

hastalik endemilerinin pandemilere doniisecegi 6ngorilmiistiir (Bodur&Kaya, 2017).

Kiiresellesme ile beraber artan yoksulluk sehirlere gogii tetiklemekte bu da kalabalik
yasantilar1 arttirarak vektor tasinmasi ve bulasmi kolaylastirmaktadir. Kalabalik kentsel
ortamlarda solunum ve gastrointestinal sistem hastaliklar1 ile meningeal ve cilt enfeksiyonlari
salginlarinin yaygin hale geldigi goriilmektedir. Standartlarin altinda barinma ve yetersiz
kanalizasyon ve su yOnetim sistemleri, hastalik yayan zoonotik kaynakli patojenleri avantajli
duruma getirmektedir. Saglik hizmetlerine yetersiz erisim ve silirveyans eksikliginin,
hastaliklarin kontrolsiiz bir sekilde yayilmasina sebep oldugu dikkat ¢ekmektedir. Ancak
kiiresellesmenin bulasic1 hastaliklarin yarattigi saglik ylklerini azaltmada olumlu etkileri de

gorulmektedir. DSO istatistik ve raporlar incelendiginde; gen teknolojisi, hastaliklarm tani ve


http://needtoknow.nas.edu/id/watchlist/23/
http://needtoknow.nas.edu/id/watchlist/8/
http://needtoknow.nas.edu/id/watchlist/8/
http://needtoknow.nas.edu/id/watchlist/13/
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tedavi teknolojilerindeki ilerlemelerin sonucunda geng nifusu hedef alan bulasici hastaliklarin
Onlenmesinde ve tedavisinde kaydedilen ilerlemenin, kronik hastalik ve yaralanmalarin
onlenmesinde ve tedavisinde kaydedilen ilerlemeye gére daha anlamli oldugu goérilmektedir

(https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/the-top-10-causes-of-death, Erisim: DSO

2019 werileri; kiiresellesmeyle birlikte 2000 yilindan beri degismeyen gercegin, bulasici
hastalik kategorisinde en fazla Olimden sorumlu enfeksiyonlarin alt solunum yolu
enfeksiyonlari oldugunu gozler dniine sermektedir. 2000 yilinda 3,0 milyon olan alt solunum
yolu enfeksiyonlar1 sebepli 6liim sayisinin 2019 yilinda 2,6 milyona distiigi dikkat
cekmektedir. HIV/AIDS gibi yirminci yiizyila yikict etkiler birakan bulasici hastaliklarin
zamaninda teshis ve etkili tedavi ve kontroliin basarisini yansitarak, 2000 yilinda 8. 6nde gelen
olim nedeninden 2019'da 19. siraya distiga ilgili literatirde yer almaktadir

(https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/the-top-10-causes-of-death, Erisim:

20.08.22; https://www.who.int/data/gho/publications/world-health-statistics Erisim tarihi:
20.08.22). Tuberkiloz hastaliginin da kiresel 6lumlerde %30'luk bir azalma kaydederek 2000

yilinda 7. siradan 2019 yilinda 13. siraya diistligli gériilmektedir. Bulasici hastaliklarin yarattigi
saglik yiiklerini azaltmada yasanan olumlu ilerlemeler, yaslanan bir kiiresel niifusa yol agmakta,
bu da demografik yaslanmay1 tetiklemektedir. DSO’niin kiiresel diizeyde, 2019 yilindaki ilk 10
0lim nedeninden 7'sinin bulasict olmayan hastaliklar olmas1 bu gercegi gozler oniine bir kez
daha sermektedir (https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/the-top-10-causes-of-
death Erisim tarihi:11.10.22)

Bugiin bulasici hastaliklar kiiresel diizeyde diinyay1 ve tiim toplumlar: etkilemekte ve
olumlere sebep olmakta, kiiresel yayilimin hizli artisi, iklim degisikligi ve gevresel degisimlerin
yaygin etkisi ile giinden giine endemi ve pandemilere doniismektedir. Ancak buna ragmen hala
diinya genelinde 6liim nedenleri incelendiginde; bulasici olmayan hastaliklarin oranlarinin daha

yiiksek olmasi bulasic1 hastaliklarla miicadeledeki kararlilik ve basariy1 da gostermektedir.
2.2.5. Toplum ruh saghg

Butlincul bakis agisiyla ruh sagligi, fiziksel ve sosyal saglik ile birlikte sagligin ayrilmaz
bir pargasidir ve ruh sagliginin toplumsal ve kiiresel diizeyde korunmasi ve gelistirilmesi i¢in
klresel bakis agisina ihtiyag vardir. Kiiresel ruh saghig “diinyadaki tiim bireylerin ruh saghgi
diizeyini yiikseltmeyi ve ruh sagligi hizmetlerine ulasmada esitligi saglamayr onceleyen, bu

sebeple ¢alismalar yiiriiten, politika ve uygulamalar gelistiren ¢alisma alany”dir. Ruh sagligi


https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/the-top-10-causes-of-death
https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/the-top-10-causes-of-death
https://www.who.int/data/gho/publications/world-health-statistics
https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/the-top-10-causes-of-death
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yasam boyunca dinamik ve karmagik bir bigimde etkilesime giren ¢ok sayida risk ve koruyucu
faktor tarafindan belirlenmektedir. Kiiresellesmenin fiziksel sagliga oldugu gibi toplum ruh

sagligina da etkileri oldugu gorilmektedir (Kitapgi, 2017; Karadag Caman, 2020).

Diinya Bankas1 ve DSO’niin ev sahipligi yaptig1 2016 zirvesinde ruh saglig kiiresel bir
kalkinma sorunu olarak kabul edilmistir. Her y1l 7 Nisan tarihinde kiiresel ¢apta bir saglik
sorununa dikkat ¢ceken DSO, 2017 yil1 igin ‘Depresyon’ konusunu ele almistir. 2019 yilinda
Dinya Ekonomik Forumu, 2030 yilina kadar kiiresel saglik sorunlarinin temel sebebinin
depresyon olacagini ve bunun kiiresel ¢apta maliyetinin de yilda 16 trilyon dolar olacagin

6ngormektedir(https://www3.weforum.org/docs/WEF_TheGlobalCompetitivenessReport2019

.pdf Erisim tarihi: 20.09.22). Zihinsel saglik konusunun Birlesmis Milletler tarafindan
hazirlanan ve 2030 yilina kadar temel hedefi kiiresel kalkinmaya rehberlik etmek olan
“Stirdiiriilebilir Kalkinma Hedefleri”’ne dahil edilmesi, ruh saghigmmn kiiresel sagliga
ulasilmasinda oynadigi rolii ortaya koymaktadir. 2022 yilinda DSO, “Herkes I¢in Ruh Saghgin:
Doniistiirmek” hedefiyle Diinya Ruh Sagligi raporunu yayimlamistir
(https://www.who.int/publications/i/item/9789240049338 Erigim tarihi:11.10.22). Rapora gore

diinya c¢apinda ruh saghgi sorunlarinin sayisinda ve siddetinde uzun vadeli bir artig
beklenmektedir ve en son kiiresel tahminler bunu dogrulamaktadir. Raporda 2019 yilinda her
sekiz kisiden birinin ruhsal bozukluk yasadigi, 301 milyon insanin anksiyete bozuklugu ile
ugrastigi ve bunlarin 280 milyonunun depresif bozukluk yasadigina dikkat c¢ekilmektedir.
Ayrica 2020 yilinda bu rakamlarin 6nemli 6l¢lide arttigi ve yaklasik 200 yetiskinden birinde
tiim tilkelerde ruh saglig1 hizmetlerinin birincil kaygis1 olarak kabul edilen sizofreni goriildiigii
vurgulanmaktadir (Cevik ve Karadag, 2019; Kaya, 2020; Karadag Caman, 2020; DSO
https://www.who.int/publications/i/item/9789240049338, Erisim: 07.07.22).

Literatiir incelendiginde diinyay1 ve toplumlarin ruh sagligini tehdit eden kiiresel saglik
sorunlarinin baglicalar; kiiresel iklim degisikligi ve buna bagli biyogesitliligin azalmasi,
COVID-19 dahil salginlar ve pandemiler, teknolojinin hayati kolaylastirmasinin yasam bigimi
ve aligkanliklar1 degistirmesi, obezite ve teknoloji bagimliligi iligkili kronik hastalik oranlarinda
artig, antibiyotik direnci, sagliksiz kentlesme, afet ve depremler, yoksulluk, esit saglik hizmeti
alamama, fiziksel ¢evre kirliligi, irk¢ilik, damgalanma ve ayrimeiligin tetikledigi zorunlu gog
olarak belirlenmistir (DSO https://www.who.int/publications/i/item/9789240049338, Erisim:
07.07.22).



https://www3.weforum.org/docs/WEF_TheGlobalCompetitivenessReport2019.pdf
https://www3.weforum.org/docs/WEF_TheGlobalCompetitivenessReport2019.pdf
https://www.who.int/publications/i/item/9789240049338
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Mevcut uluslararasi literatiire bakildiginda baglica kiiresel sorunlarin toplumsal ruh
saglig1 ile iligkisinin ciddi boyutlarda oldugu goriilmektedir. Cevik ve arkadaslarinin 2019
yilinda Suriyeli gogmenlerle yaptigi ¢alismada go¢cmenlerin mental iyilik durumlarinin ve
yasam kalitelerinin birbirine bagli olarak diisiik oldugu vurgulanmistir. Hacthasanoglu ve
arkadaslarinin 2018 yilinda yaptig1 ¢calismada ise zorunlu go¢ sonrasi depresyon, orselenmeyi
takip eden siireclerde ise anksiyete ve diger psikolojik bozukluklarin ortaya ¢iktigina dikkat
cekilmektedir (Hacihasanoglu Asilar ve Yildirim, 2018; Cevik ve Karadag, 2019; Cakir&
Cevik, 2021). Diinyay1 etkisine alarak yasam bi¢imlerimizi ve algilarimizi tiimiiyle degistiren
COVID-19 pandemisinin yalnizca enfeksiyon sebepli noropsikiyatrik tablolar yoniinden degil
sevdiklerinden ayrilma, karantina-izolasyon ile 0zgiirliigliin kaybi, yas siireclerinin alisik
olundugu gibi yasanamamasi, bilgi kirliligi ve siirece bagli bilinmezlik/belirsizlik duygusunun
toplum ruh sagligim1 6nemli 6lciide tehdit ettigi ve etkiledigi ilgili literatiirde vurgulanmistir
(Saka, 2020; Kaya, 2020). Literatiirde afet, deprem ve salginlarin psikolojik sagliga etkileri de
vurgulanmistir. Sicak hava ve kurakligin intihar ve kendine zarar vermeye yol actigina dair
calismalar bulunmaktadir. Tiim bu kiiresel sorunlarin ve yasam bicimi degisikliklerinin
tetikledigi kronik stres ve uyku bozukluklarinin bagisiklik sistemini etkileyerek insanlarin su
ve havadaki patojenlere kars1 savunmasiz kaldigina da literatiirde dikkat ¢ekilmektedir. Tklim
degisiklikleri ve c¢evresel saglikla baglantili psikolojik sorunlarin stres bozuklugu, somatik
sikayetler, anksiyete, uyku giicliigii, konsantrasyon bozuklugu ve sosyal kaginma olduguna
dikkat cekilmektedir. Kiresel gapta sorunlarin ¢ogalmasi ve bunlarin toplumun ruh sagligina
yansimasiyla umutsuzluktaki artiga bagli olarak ruhsal belirtilerin kroniklesmesi, intihara
yonelim ve girisimlerin artmas1 beklenmektedir. (Kitapgi, 2017; Aras & Demirci, 2020; Kaya,
2020; Karadag Caman, 2020; Zeybek ve ark, 2020).

2.2.6. Cocuk ve adolesan saghg

Kiiresellesmenin toplumdaki tiim bireylerin sagligini etkilemesi ile beraber en ok
cocuk ve adolesan sagligini etkiledigi goriilmektedir. Kiiresellesmenin tetikledigi kiiresel aglik,
yoksulluk ve esitsizlik arttikga cocuklarin yetersiz beslenme ile iligkili biiyiime ve gelisme
geriliklerine maruz kaldig1 goriilmekte ve bunun biligsel, fiziksel ve psikososyal gelisimlerini,
bagisikliklarint ve egitim yasamlarini etkilemekte oldugu anlasilmaktadir (Kudubes ve ark,

2017; Yigit ve ark, 2018).
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Birlesmis Milletler Cocuklara Yardim Fonu (UNICEF) ve Uluslararasi Calisma
Orgitirnin (ILO) 2021 tarihli ortak raporunda son dért yilda cocuk is¢i sayisinin 8,4 milyon
artarak ¢ocuk isci sayisinin 160 milyona ulastig1 goriilmektedir. Diinyay1 sarsan COVID-19
pandemisinin tetikledigi lilke ekonomilerindeki problemler ve izolasyon onlemleri sebebiyle
okullarin kapatilmasi sonucu ¢ocuk is¢ilerin daha uzun saatler ve daha kétii kosullarda ¢aligmak
zorunda kaldigma da raporda yer verilmistir. Birlesmis Milletler Cocuk Oliimleri Tahmini
Kurumlar Aras1 Grubu (UN IGME), 2021 tarihli raporuna gore 6nlenebilir sebepler nedeniyle
yenidogan ve ¢ocuk (5 yas alt1) 6ltimlerinin sona erdirilmesine iliskin Siirdiiriilebilir Kalkinma
Hedeflerine ulasmaktan uzaklasildigina, yalnizca 2020 yili igerisinde 5 ile 24 yas arasi 2,2
milyon gocuk ve adolesan da dahil toplamda 5 milyondan fazla ¢ocugun bes yasina ulasmadan
Onlenebilir sebeplerle 6ldiigiine dikkat ¢ekilmektedir. Yine ayn1 raporda yoksul ¢ocuklarin bes
yasina altt mortalite ve kronik beslenme yetersizligine bagli morbidite oranlarinin varlikli
kesimdeki cocuklara kiyasla iki kat fazla olduguna, Sahra alti Afrika ve Guney Asya'daki
cocuklarin en yiiksek kiiresel 6liim riskiyle karsi karsiya kaldiklarina vurgu yapilmaktadir
(Child  Mortality  Report, 2021; https://childmortality.org/  Erisim:  25.09.22;

https://data.unicef.org/resources/levels-and-trends-in-child-mortality/ Erisim: 25.09.22).

Cocuk ve adolesan sagligina iliskin kiiresel farkliliklar dikkat g¢ekicidir. Bir yanda
yetersiz beslenme, yoksulluk, aglik gibi kiresel sorunlar yasanirken bir yanda bolgesel
gelismelere ve ekonomik farkliliklara bagli olarak kiiresellesmeyle beraber yiiksek oranda yag
ve seker igeren bati tipi (fastfood) beslenme tarzinin benimsenerek ailelerin dolayisiyla
cocuklarin ve adolesanlarin beslenme tarzinda degisime yol agtig1, bunun sonucu olarak ise
obez cocuk oranlarinda artis oldugu gozlenmektedir. Bilisim teknolojilerinin gelismesi ve
internet kullaniminin yayginlagmasiyla birlikte, internetin patolojik ve asirt kullanimi sonucu
adolesanlarin ruh saghigini olumsuz etkileyen “internet bagimliligi”, “sagliksiz-patolojik-
problemli internet kullanimi” adolesanlar arasinda siklikla goriilmektedir. Kiiresellesmenin en
onemli ve kagmilmaz sonuglarindan ikisi olan esitsizliklerin ve yoksullugun artmasina bagh
cocuklarda beslenme bozukluklari olugsmakta, akut veya kronik hastalik oranlari1 artmakta,
olumsuz ve yetersiz kosullara bagli ev kazalar1 yagama risklerinde artis meydana getirmektedir.
Kirli su, sanitasyon ve hijyen yetersizligi gibi sagliksiz ¢evre kosullarinin diyare (ishal) ve
hepatit basta olmak iizere bulasici enfeksiyon oranlarinda artisa sebep oldugu bilinmektedir.
Literatiir incelendiginde beslenme ve yoksulluk gibi sorunlarin yani sira ¢ocuk ve adolesan

sagligina yonelik kiiresel sorunlar arasinda cevresel tehditler, hava ve su kirliligi, toksik
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endistriyel kimyasallar, bocek ilaglari, agir metaller, tehlikeli atiklar ve kiiresel iklim

degisikligi gibi sorunlarin da yer aldig1 goriilmektedir ( https://data.unicef.org/resources/levels-

and-trends-in-child-mortality/ Erisim tarihi: 22.08.22). Saglik iizerindeki etkileri dogrudan ve

dolayh etkiler olmak iizere; siirekli yiiksek sicakliklar, hava kirliligi, bulasic1 hastaliklar ve
dogal afetlerin ¢ocuk ve adolesan sagligin1 dogrudan etkiledigi ve iklim degisikliklerinin ayn1
zamanda tarimi, temiz suya erisimi, sosyal huzursuzlugu ve gogii de etkileyerek ve bunlarin
timiiniin ¢ocuk saglig1 ve refahini tehlikeye atabilecek sorunlar olduguna vurgu yapilmaktadir.
(Kahraman & Bolisik, 2014; Miller et al., 2016; Yigit ve ark, 2018; UNICEF, 2022). Bu
bilgiler ile birlikte degerlendirildiginde toplumun gelecegini olusturan ¢ocuk ve adolesanlarin
savaslar, gocler, igsizlik ve yoksulluk gibi saglik sorunlarinin yani sira kiiresel diinyada yagsanan
bilimsel, teknolojik, ¢cevresel ve kiiresel degisimlerden de dogrudan etkilendigi goriilmektedir.
Bu sebeple saglik profesyonellerinin/hemsirelerin ¢ocuk ve adolesan sagligini gelistirmede rol

ve sorumluklari 6ne ¢ikmaktadir (Ozkan ve ark., 2015).
2.2.7. Insan haklar1 ve esit saghk hizmeti alma hakki

“Miimkiin olan en yiiksek saglk standardina sahip olmak, ki, dini, politik inanci,
ekonomik ve sosyal durumu gozetilmeksizin, her insanin temel haklarindan biridir.” seklinde
ifade edilen “saglik hakki” kavrammin ilk olarak 1946 yilinda yayinlanan DSO Anayasasi’nda
yer aldig1 gortilmektedir. Daha sonra 1978 tarihli Alma Ata Bildirgesi’nde; sagligin optimum
diizeyde tutulmasinin kiiresel ¢apta en 6nemli sosyal amag oldugunun alt1 ¢izilerek “esit saglik
hizmeti alma hakki"na vurgu yapilmaktadir. Literatiir incelendiginde bolgesel ve uluslararasi
insan haklar1 hukukunda optimum saglik standardina ulagma hakkinin ya da diger bir ifade ile
“saglik hakki”nin c¢ok sayida insan haklar1 bildirgesinde, ulusal anayasa ve uluslararasi
yasalarda yer aldig1 goriilmektedir. “Saglik hakki”, insan Haklar1 Evrensel Beyannamesi 25.
maddesinde “Herkesin kendisinin ve ailesinin saglik ve refahi i¢in beslenme, giyim, konut ve
t1bbi bakim hakki vardwr. Herkes, igsizlik, hastalik, sakatlik, dulluk, yasliik ve kendi iradesi
disindaki kosullardan dogan gegim sikintisi durumunda giivenlik hakkina sahiptir” hikmuyle
ve Tirkiye Cumhuriyeti Anayasasi 56. maddesinde “Herkes, saglikli ve dengeli bir ¢cevrede
yasama hakkina sahiptir” hiikmiiyle yer almaktadir. Ozetle miimkiin olan en yiiksek diizeyde
saglikli olmak ve esit saglik hizmeti almak uluslararasi hukukla korunan ve uluslararasi
topluma, tiim tilkelere ve insanliga sorumluluklar yiikleyen temel insan haklarindandir (Zengin,
2010;https://www.hsk.gov.tr/Eklentiler/Dosyalar/9a3bfe74-cdc4-4ae4-b8768ch1d7eeaec05.pdf
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Erisim: 30.09.22; https://www.saglik.gov.tr/TR,11472/tcanayasasi-56madde.html  Erigim:
30.09.22).

Literatiirde ekonomik, kiiltlirel, siyasal, sosyal, sinifsal, ¢evresel ve benzeri sosyal
etmenler ya da saglik hizmetlerindeki/ sistemindeki yetersizlikler sebebiyle bireylerin ve/ veya
toplumun degisik kesimlerinde saglikla ilgili kabul edilemez ve Onlenebilir bozulmalarin/
farkliliklarin olugsmasi saglikta esitsizlik olarak tanimlanmaktadir (Simsek&Kilig, 2012; Akin,
2018). Temelde kiiresellesmenin etkisiyle tiim diinyay1 egemenligi altina alan neoliberal
ekonomi politikalari, kamusal hizmetlerin ve dolayisiyla saglik hizmetlerinin 6zellestirilmeye
maruz kalmasi ile birlikte toplum sagligina etkilerini gilinbegiin ortaya c¢ikarmaktadir.
Toplumsal cinsiyet ayrimciligi, ¢cevresel faktorlere bagli sagliksiz yasam kosullari, temel saglik
hizmetlerine ulasimdaki engeller, bireysel farkliliklara bagli dezavantajli gruplar, gelir dagilimi
bozukluguna bagl yoksulluk ve gog, kiiresel savas ve teroriin sebep oldugu konutsuzluk, aglik
ve daha pek ¢ok sebep ve sonucun kiiresellesme ile birlikte kiiresel toplum sagligini tehdit ettigi
gorulmektedir. Bu baglamda, 21. yiizyilda yasanan ekonomik, sosyal ve bilimsel gelismeler bir
yandan bireylerin yasam kalitesinde ve saglik kosullarinda iyilesmeye yol acarken, bazi
dezavantajli niifus gruplar i¢in de saglikta sosyal dislanma baglamiyla sonuglanan biiyiik
ekonomik ve sosyal esitsizlikleri arttirmaktadir (Simsek & Kilig, 2012; Tiirkgelik & Akin,
2018; Sener & Baser, 2019; McCartney et al., 2019).

DSO’niin 1970’1i yillarda baslattign “Herkese saglhik” sloganyla esitlik¢i, katilimei
Temel Saglik Hizmetleri Programi ve Birlesmis Milletler tarafindan 2015 yilinda belirlenen,
2030 yilina kadar erigilmesi planlanan 17 adet siirdiiriilebilir kalkinma hedeflerinden en
onemlilerinden biri olarak vurgulanan “esitsizliklerin azaltilmasi” hedefi, kiiresel diizeyde
saglikta esitsizliklerin ge¢misten bugiine onemini siirdiirdiigiinii gostermektedir (Dedeoglu,

2010; Memis, 2014; https://www.kureselamaclar.org/amaclar/esitsizliklerin-azaltilmasi/

Erisim: 20.08.22). 2022 yilinda yaymlanan Diinya Esitsizlik Raporu, 21. yiizyildaki kiresel
servet, toplumsal cinsiyet, cevresel ve sosyo-eckonomik esitsizliklerin boyutuna rakamlarla
dikkat cekmektedir. Raporda kiiresel niifusun en yoksul yarisinin neredeyse higbir servete sahip
olmadigina ve toplam zenginligin ancak %?2’sini elinde bulundurduguna, buna karsilik diinya
niifusunun en zengin %10 unun kiiresel servetin %76’1na sahip olduguna vurgu yapilmaktadir.
Ayrica niifusun en yoksul yarisinin yetigkin basina ortalama 2.900 Avro, yani 4.100 Amerikan

dolarina sahipken, en zengin %10°luk kesimin ortalama 550.900 Avro ‘ya (771.300 USD) sahip
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oldugunun alt1 ¢izilmektedir. Birlesmis Milletler Diinya Gida Programina gore diinyada aglikla
ve yoksullukla basa ¢ikmak zorunda olan 830 milyon birey bulunmaktadir ve bunlarin yiizde
doksan besinin gelismekte olan yoksul iilkelerde yasadigi
gorulmektedir(https://wir2022.wid.world/wwwsite/uploads/2021/12/Summary_WorldInequali

tyReport2022_Turkish.pdf Erisim tarihi: 11.10.22). Hizli niifus artis1, dengesiz vergi dagilimi,

dogal afetler, savaslar ve benzeri kiiresel sorunlar yoksulluga, yoksullugun ise kirsaldan kente
goclere, kotii nitelikli konut, temiz suya ulasamama, kalabalik yasam, bulasici hastaliklar ve
kotli yasam kosullarina bagli kronik hastaliklarda artis gibi saglik sorunlarina sebep oldugu
gorilmektedir. Literatiir incelendiginde diisiik gelirli {ilkelerde yasayan yoksul insanlarin
koruyucu saglik hizmetlerinden yoksun oldugu, yoksullugun ve beraberinde getirdigi
esitsizligin; yetersSiz beslenme, sagliksiz yasam kosullar1 ve hastaliklarin baslica kiiresel saglik
sorunlarmin kaynagi oldugu sonucuna varilmaktadir (Can, 2017; Kudubes ve ark, 2017; Diinya

Esitsizlik Raporu, 2022).

Sonugta disiplinler aras1 saglik profesyonelleri igerisinde en kalabalik grubu olusturan
hemsirelerin saglik hizmetlerini ve karar mekanizmalarim etkileyebilmeleri icin, saghgm ve
saglik sorunlarinin kiiresel bir boyut kazandigi bu siirecte bireyleri, aileleri ve toplumu
guclendirerek, bireye 6zgii bakim vermeleri, mesleki érgutlenme ile politik stireclerde aktif rol
almalar1 gerekmektedir. Bireye, aileye ve topluma en yakin saglik ekibi tyesi olan hemsireler;
hak, esitlik, adalet ve gereksinim gibi kavramlarin bilinci ile dezavantajli bireylerin
gereksinimlerinin farkina varilmas i¢in tstlendikleri kiymetli rollerden biri olan savunuculuk
rolinu guclendirmelidir (Preto ve ark., 2015; Bodur&Kaya; 2017; Cassiani&Neto, 2018;
Eren&Ozsoy, 2021).

2.2.8. Kiiresel iklim krizi ve su kaynaklarinin tiikenmesi

Kiiresel gevre sorunlari, bolgesel sinirlar1 tanimadan ekosistemi, dogal kaynaklari ve
dolayisiyla insan yasamin tehdit etmektedir. Kiiresel iklim krizi; toplum sagligi, giivenligi,
cevre stirdiiriilebilirligi, tlirlerin hayatta kalim orani, giivenli gida ve suya erisim adina 1980’11
yillardan beri kiiresel glindemde yanki uyandirmaktadir. Kiiresel 1sinma ve buna bagli gelisen
iklim krizi, plansiz kentlesme, denizlerin ve okyanuslarin kirliligi, ¢céllesme, ormanlarin tahribi,
erozyon, dogal kaynaklarin bilingsiz tliketimi, biyocesitlik kaybi, bilingsiz atik iiretimi, ozon
tabakasi tahribi sonucu olusan asit yagmurlar1 ve tiim bunlarin yarattigi olumsuz kosullar

kiiresel ¢cevre sorunlar1 arasinda sayilmaktadir (Kinik&Toprak, 2016; Diindar ve ark., 2020).


https://wir2022.wid.world/wwwsite/uploads/2021/12/Summary_WorldInequalityReport2022_Turkish.pdf
https://wir2022.wid.world/wwwsite/uploads/2021/12/Summary_WorldInequalityReport2022_Turkish.pdf
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1880°den bu yana kiiresel sicakligin on santigrat derece arttig1, kuzey kutbu buzullarinin
on yilda bir %13,2 oraninda azalmakta ve deniz seviyesinin her gecen yil 3,2 milimetre artmakta
oldugu, 2001 yilindan sonraki 17 yilin diinya tarihindeki en sicak 18 yildan on yedincisi oldugu
ve havadaki karbondioksit diizeyinin diinya tarihi baslangicindan bu yana en yiksek dizeyine
ulastigi  bilinmektedir. Dinya Ekonomik Forumu 2022 Kiresel Risk Raporuna gore,
pandeminin beraberinde getirdigi sorunlarin yaninda gelecek yiizyilin en dnemli kiiresel saglik
tehditleri ve gelecek kusaklarin baski unsurlari olarak iklim Krizi, olaganiistii hava kosullari,
biyogesitlilik kaybi, insanlarin ¢evreye verdigi tahrip ve dogal kaynak krizleri yer almaktadir
(https://www.who.int/data/gho/publications/world-health-statistics Erigim tarihi: 20.08.22).

DSO tarafindan 2019 yilinda toplum sagligini tehdit eden en biiyiik cevresel risk faktorinin
fosil yakit kullanimu1 ile olusan hava kirliligi olduguna ve her on kisiden dokuzunun Kirli hava
soluduguna dikkat cekilmektedir (https://www.who.int/news-room/spotlight/ten-threats-to-
global-health-in-2019 Erisim tarihi: 20.08.22). DSO 7 Nisan 2022’yi Diinya Saglik Ginii

olarak belirlerken “Gezegenimiz, saglhigimiz” temasiyla pandeminin, tahrip olmus bir
gezegenin, kanser, astim, kardiyovaskiiler hastaliklar gibi artan kronik hastalik ytikiiniin
ortasinda slrdirilebilir cevre ve insan sagligina odakli acil eylemlere vurgu yapmaktadir.
Hiikiimetler aras1 iklim Degisikligi Paneli'nin (IPCC) “1.5° C Kiiresel Isitnma” raporu ise
kiiresel iklim krizinin insan sagligi, giivenli gida, temiz suya erigsim ve ekonomik blyumeyle
ilgili iklim krizi sebepli risklerin artacagina dikkat cekmektedir
(https://www.ipcc.ch/report/sixth-assessment-report-working-group-ii/ Erisim tarihi:
20.08.22).

Her yil ortalama metropollerdeki hava kirliligi sebebiyle 1,2 milyon kisi, temiz suya
erisim saglayamamasi sebebiyle 2,2 milyon kisi, doganin tahribi sonucu olusan dogal afetler
sebebiyle 60.000 kisi, hijyen yetersizligi, ishal ve yetersiz beslenme sebepli 3,5 milyon kisi
hayatin1 kaybetmektedir (Dinger&QOzyer, 2020). 2030 ile 2050 yillar1 arasinda yaklasik 250.000
kisinin iklim krizi, dengesiz hava sicakliklari, 1s1 stresi, yetersiz beslenme, sitma, ishal sebepli

yasamini yitirecegi DSO’niin tahminleri arasinda yer almaktadir (https://www.who.int/news-

room/spotlight/ten-threats-to-global-health-in-2019 Erisim tarihi: 20.08.22). Temiz ve guvenli

su kaynaklarina erisim sorunu da sanayilesme ve kiiresellesme siireciyle tetiklenen en biylk
ekolojik sorunlar arasinda yer almaktadir (Tok&Orbay, 2020) . iklim krizi ve su kaynaklarmin

tilkenmesi, toplum sagliginin iyilestirilmesi ve siirdiiriilmesi i¢in gerekli kaynaklara ulasmada


https://www.who.int/data/gho/publications/world-health-statistics
https://www.who.int/news-room/spotlight/ten-threats-to-global-health-in-2019
https://www.who.int/news-room/spotlight/ten-threats-to-global-health-in-2019
https://www.ipcc.ch/report/sixth-assessment-report-working-group-ii/
https://www.who.int/news-room/spotlight/ten-threats-to-global-health-in-2019
https://www.who.int/news-room/spotlight/ten-threats-to-global-health-in-2019
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olumsuz rol oynamaktadir. Bu da hastalik mortalitelerinin ilerleyen yillarda daha da artacagi

ongorasuni kuvvetlendirmektedir (Atay ve ark., 2012; Cecen&Guveng, 2022).

Kiiresel 1sinma ve iklim Krizi, insan ve toplum sagligin1 dogrudan ve dolayli olarak
etkilemektedir. Kiiresel iklim krizinin birey/toplum sagligina; 1s1 dalgalari, firtinalar ve sel
baskinlari, dogaiistii hava olaylar1 ile dogrudan etkileri, giivenli gidaya ve temiz su
kaynaklarma erisememe sonucu enfeksiydz hastaliklara maruz kalinmasi ile dolayli etkileri
ortaya ¢ikmaktadir (Dinger&Ozyer, 2020). iklim krizi kaynakli enfeksiydz hastaliklar kiiresel
niifusun biiyiik kismini tehdit etmektedir. Iklim krizi ve su kaynaklarinin tiikkenmesi, saglikli
birey/toplum hayatinin siirdiiriilebilirligi i¢in gerekli sosyal, ekonomik ve dogal sistemlere
erisimi zorlagtirmakta ve artan bir baski olusturmaktadir. Temiz, igilebilir su kaynaklarinin
tilkenmesi, su kaynaklarinin doluluk oranlarindaki mevsimsel dengesizlikler, glivenli gida
tiretiminde donemsel diisiisler ve deniz seviyesinin yukselmesi artan baskilar arasinda
sayilmaktadir. Iklim krizi, hizli niifus artis1, bilingsiz fosil yakit kullanimi, sanayilesme sebepli
ortaya ¢ikan zararli gazlar hava sicakliklarini arttirmakta, ytikselen hava sicakliklart kavurucu
sicakliklara, ¢ollesmeye, orman yanginlarina ve yagislarin azalmasina sebep olmaktadir

(http://climatechange.boun.edu.tr/iklim-degisikligi-problemini-nasil-cozeriz/  Erisim tarihi:

20.08.22). Ayrica yiikselen hava sicakliklart yasli bireylerde inme, hipertansiyon, bobrek
fonksiyonlarinda bozukluk, solunum sistemi rahatsizliklar1 ve kardiyovaskiiler hastaliklarin
goriilme sikligini arttirmaktadir. Ayrica iklim krizi, sel baskinlari, depremler ve kuraklik gibi
doga sebepli afetler sebepli yer degistirme hareketi “iklim miilteciligi” veya “cevre miilteciligi”
kavramlarinin ortaya ¢ikmasina sebep oldugu goriilmektedir (Eksi, 2016; Kanli&Bagkdy,
2018). iklim krizi ve su kaynaklarmn tiikenmesi, toplumdaki gd¢ hareketlerini, kaynaklara
ulagsmadaki esitsizlikleri, kronik ve enfeksiyoz hastaliklarin sebep oldugu mortalite ve

morbidite oranlarimi arttirarak toplum sagligini tehdit etmektedir.

Dinyada ve llkemizde yasanan ¢evre sorunlarinin bireylerin ve toplumun sagligini
dogrudan etkileyecegi ve bu durumun gelecekte saglik bakim sisteminde gegmisten daha biiyiik
degisikliklere yol acgacagr goOrulmektedir. Modern hemsireligin  kurucusu Florence
Nightingale’in birey/toplum sagliginin gelistirilmesi ve siirdiiriilmesi i¢in temel ¢evre kavrami
tizerinde durdugu goriilmektedir. Florence Nightingale’in psikolojik ya da sosyal ¢cevreden ¢ok
fiziksel ¢evrenin insan sagligima onemi iizerindeki kuramlari ¢evre ve cevre sorunlariin

birey/toplum saglig: iizerindeki 6nemini agik¢a gdstermektedir (Unsal, 2017). Hemsirelerin,


http://climatechange.boun.edu.tr/iklim-degisikligi-problemini-nasil-cozeriz/
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cevre sorunlart ve iklim krizinin birey/toplum sagligina etkilerini ve olasi saglik sorunlarina
yapilacak girisimleri bilmesi, iklim krizi ile ilgili yeni becerilere sahip olmasi1 gerekmektedir
Uluslararas1 Hemsirelik Konseyi de hemsirelerin, iklim krizinin birey/toplum sagliga etkisini
azaltmaya yonelik girisimleri ve eylemleri desteklemesi gerektigine vurgu yapmaktadir
(Anaker ve ark., 2015; Bodur&Kaya, 2017; Dindar ve ark., 2020).

2.3. Saghk Okuryazarhg Kavram

Giliniimiizde yasanan tip ve iletisim teknolojisindeki ilerlemeler ve sosyal degisimler,
bireylerin dolayisiyla toplumun saglik ve saglikli yasama algisinda degisime yol agmaktadir.
Yirmi birinci yiizyilda toplumlarin saglikli yagsamlarinin devam ettirilmesinde bulunan yeni ve
etkin tedavi yontemleri sayesinde enfeksiyon hastaliklarinin &neminin azaldigi, kronik
hastaliklarin ve korunma programlarinin 6neminin arttigi goriilmektedir. Kronik hastaliklar
kiiresel hastalik yiikiiniin %47’sini olusturmaktadir. Bu sebeple kiiresel saglik sorunlarinin
yonetiminde saglik okuryazarligi kavraminin 6nemini artmaktadir. Saglik okuryazarhig: kuiresel
saglik sorunlarinin temelini olusturan saglik esitsizliklerini ydnetmede de etkin rol
oynamaktadir. Bu hem bireylere hem de saglik profesyonellerine bolgesel ve kiresel boyutta
saglik hizmetleri ve sorunlar1 hakkinda bilgi sahibi olma ve sorumluluk alma gibi yeni roller
yuklemektedir. Bireylerin ve toplumun saglikli yasami devam ettirme gereksinimleri,
hastayken dogru saglik bilgisine nasil ulasacaklari, bilgileri anlama, dogru yorumlama ve
davranigsa doniistiirmeleri giderek ©nem kazanmaktadir. Tiim bu gelismeler “saglik
okuryazarligr’mn gin gectikce 6nemi artan bir kavram olarak karsimiza ¢ikmasina sebep
olmaktadir. DSO, COVID-19 pandemisinde dogrulugu ya da yanlishigi kesinlesmeyen pek ¢ok
farkli bilginin paylasimimin giivenilir bilgi kaynaklar1 ve rehberlere erisimi zorlastirdigi ve
genis capli bir “infodemi”’ye sebep oldugunu ifade ederek saglik okuryazarliginin énemini bir
kez daha vurgulamistir (Kaya&Sivrikaya, 2019; Gozli, 2020; Ozkan ve ark., 2020; Untila
Kaplan, 2020).

Literatiirde saglik okuryazarlig1 kavramuiyla ilgili pek ¢ok tanima rastlanmaktadir. Tum
bu tanimlardan hareketle saglik okuryazarligi; “bireylerin yasamlari siiresince saglikta iyilik
hallerini koruma ve yasam kalitelerini yiikseltme amaciyla, kendi sagliklart ile ilgili gerekli ve
dogru saglk bilgisine erisme, bu bilgiyi anlama ve kullanma, saghg tehdit edici bir durumla

karsilastiklarinda gerekli onlemleri alabilme, temel saglk bilgi ve hizmetlerini igleme ve alma
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kapasitesine, motivasyonuna ve gelistirme giiciine sahip olmalari” olarak tanimlanmaktadir.
Medya, saglik ve iletisim bilgi teknolojilerinin kesisiminde yer alan e-saglik okuryazarlig:
kavrami ise; bireylerin kendileri ile ilgili saglik bilgilerini elektronik kaynaklar aracilig: ile
bulma, anlama, degerlendirme ve bu bilgileri saglik sorunlarinin ¢6ziimiinde uygulayabilme
becerileri olarak tanimlanmaktadir (Malatyal1, 2018; Oztiirk, 2018; Akca&Ayaz Alkaya, 2019;
Utma, 2019; Gozlu, 2020).

Hemsirelerin birey/toplum sagliginin korunmasi, saglik hizmetlerine ulasim ve bakim
kalitesinin yikseltilmesi i¢in; bagimsiz rollerinden biri olan saglik egitimi ve danismanlik
rolinu etkin yerine getirmeleri gerekmektedir. Bu sebeple hemsirelerin saglikli/hasta bireylerin
ve kendilerinin saglik okuryazarlik diizeylerini degerlendirmesi ve gelistirmeye donuk
girisimlerde bulunmasi 6nem kazanmaktadir. Saglik okuryazarlig1 degerlendirme siireci sonrasi
birey/toplum sagligi koruma ve yiikseltme uygulamalarinin benimsetilmesi amaciyla yapilan
egitim ve damigmanliklar birey/toplum saglik okuryazarligi diizeyine katki saglamaktadir

(Y1lmaz&Tiraki, 2016; Akgiin ve ark., 2020; Midik&Aker; 2020).

2.3.1. Saghk Okuryazarhgim Etkileyen Faktorler

Bireyler ve saglik sistemi arasindaki iligkiden meydana gelen saglik okuryazarligi
kavrami bireysel ve sistemsel etkenlerin bir etkilesimi olarak karsimiza ¢gikmaktadir. Amerikan
Ulusal Tip Akademisi ve IOM; bireylerin saglik ve egitim sistemleri, kiiltiirel ve toplumsal
baglamla iliskili etkilesimler sonucu saglik okuryazarligt kavraminin one ¢iktigim
belirtmektedir. Bu sebeple saglik okuryazarligini etkileyen faktorler sistemsel ve bireysel

faktorler olmak tizere iki grupta incelenmektedir (Gozli, 2020; Karagézoglu, 2022).
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SAGLIK OKURYAZARLIGI

Bireysel Sistemsel
e  Okuryazarlik becerileri e Saglik hizmeti sunucularinin iletisim
e Cinsiyet ve yas beceri duzeyleri
e  Biligsel beceriler e  Saglik bilgisindeki karmagiklik
e  Motivasyon e Saglik bakim sisteminin 6zellikleri
e Duygusal ve fiziksel saglik e  Hastalar Uzerindeki sistemsel
e Saglk bakim tecriibeleri beklentiler
e  Bireysel saglik kosullar1 e  Saglik bakim profesyonelleri
e  Saglikla ilgili inanclar
e Sosyoekonomik dlizey

Sekil 2-1. Saglik Okuryazarlhigini Etkileyen Bireysel ve Sistemsel Faktorler (Ozen Cetinel,
2021).

Bireysel faktorleri genel olarak sosyodemografik, sosyokiltiirel ve psikososyal
etmenler olusturmaktadir. Cinsiyet, yas, irk, medeni durum, egitim, gelir diizeyi, ¢alisma
durumu ve saglik giivencesi saglik okuryazarligini etkileyen sosyodemografik etmenleri
olusturmaktadir. ilgili arastirmalar incelendiginde yaslhi ve yoksul, kronik hastalik problemi
yasayan, 0grenim diizeyi diisiik, yasadigi iilkenin dilini bilmeyen bireylerde saglik okuryazarlik
diizeyinin de diisiik oldugu goriilmektedir (Paakkari ve ark., 2017; Aktas, 2018). Bireyin aile
yapist, gelenekleri, konustugu dil, ait oldugu etnik kdken ve yasadigi cografi bolge gibi unsurlar
ise sosyokdltiirel etmenleri olusturmaktadir. Bireyin sahip oldugu sosyal destek, 6z yeterliligi,
saghik inancit ve algilar1 ise psikososyal etmenleri olusturmaktadir. Ayrica bireyin genel
okuryazarlik diizeyi ve gegmis hastalik tecriibelerinin de saglik okuryazarlik diizeyini etkiledigi
bilinmektedir. Gorme, isitme, hafiza ve anlamlandirma becerisi de saglik okuryazarligini
etkileyen bireysel etmenler icerisinde sayilmaktadir. Saglik sisteminin ve saglik bilgisinin
karmasikligi, bireylerin saglik hizmetlerine ulasilabilirligi, saglik bakim profesyonelleri ve

saglik bakim profesyonellerinin iletisim becerileri gibi unsurlar ise saglik okuryazarligini
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etkileyen sistemsel faktorleri olusturmaktadir (Arikan, 2020; Kirag&Oztiirk, 2020; Ozen
Cetinel, 2021).

Tiim bu etmenlerden etkilenen saglik okuryazarligi kavrami, toplum sagligi ile arasinda
pozitif iliski barindirmaktadir. Hemsirelerin saglik egitimi etkinlikleri kapsaminda sagligin
korunmasinda ve gelistirilmesinde, hastaliklarin Onlenmesinde, sagligin yiikseltilmesi ve
rehabilite edici hizmetlerin siirdiiriilmesinde egitimci rolleri vardir. Bu sebeple hemsirelerin
kiiresel saglik sorunlarini yonetmede etkin rol alabilmeleri i¢in saglik okuryazarligini etkileyen

faktorlere hakim olmalar1 gerekmektedir.

2.4. Hemsirelik Egitiminde Kiiresel Saghk ve Saghk Okuryazarhginin Yeri ve Onemi

Ekonomik, politik, sosyal, kultlrel alanda yasanan kiiresellesme, birey/toplum sagligi
icin c¢esitli firsatlar ve zorluklar saglamaktadir. Dolayisiyla kiiresel saglik kavrami, ulusal
siirlart asan saglik sorunlarina odaklanmaktadir. 21. Yiizyilin degisen ihtiyaglari ve degisen
saghik bakim sistemi; dezavantajli gruplarin bakimi, Onleyici toplum sagligi hizmetleri,
giivenilir iletisim, nitelikli ve holistik bakim, sagliga erisim ve inovasyon konularinda egilime
ihtiyag oldugunu gostermektedir (Bodur&Kaya, 2017; Kunaviktikul&Turale, 2020). Hem
ulusal hem de uluslararas1 biiylik saglik esitsizliklerinin yan1 sira yeni bulasici, ¢evresel ve
davranigsal risklerin oldugu bir ¢agda, kiiresel saglik perspektifiyle birey/toplum sagligi
girisimlerine daha fazla vurgu yapilmaktadir. Tiim bunlar hemsirelerin gelecekte daha dncii rol
oynayacagl anlamina gelmektedir. “Kiiresel saglik hemsiresi” kavraminin tanimi heniiz net
olmamakla birlikte, birey/toplum saglik gereksinimlerini belirleyen ve bireylere/topluma etik,
kanita dayali, biitiinsel, holistik girisimler sunmak i¢in yerel sinirlarin 6tesine ulasan hemsire
olarak literatiirde yerini bulmaktadir (Bradbury-Jones& Clark, 2017; Yildirim&Diindar, 2017;
World Health Organization, 2018. Nursing and Midwifery Key Facts. DSO, Geneva Available
at: https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/nursing-and-midwifery  Erisim tarihi:
20.08.22; World Health Statistics, 2022).

DSO ve Uluslararas1 Hemsireler Konseyi (ICN), hemsireleri kiiresel diisiinmeye ve
hareket etmeye, politika ve savunuculuga daha fazla dahil olmaya tegvik etmektedir (Catton,
2019). ICN, 2022 Uluslararas1 Hemsireler Giinii i¢in; “Hemsireler: Oncii Bir Ses — Kiiresel
Saghg Giivence Altina Almak I¢in Hemsirelise Yatirum Yapin ve Haklara Saygi Gosterin”

temasiyla diinya c¢apinda saglik sistemlerini giiglendirmek i¢in hemsirelik meslegini koruma,


https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/nursing-and-midwifery
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destekleme ve meslege yatirim yapma gereksinimine odaklanmaktadir

(https://tybhd.orqg.tr/duyurular/hemsireler-herkes-icin-saglik-hedefine-ulasmada-oncu-bir-ses/

Erisim tarihi: 20.08.22). 2022 Uluslararas1 Hemsireler Giinii temasiyla bugiiniin ve yarinin
saglik sistemlerinin, birey/toplum gereksinimlerini karsilayacak sekilde doniistiiriilmesi i¢in
hemsirelik meslegine yatirim yapmaya, yiiksek nitelikli hemsire is giiciinii desteklemeye ve
hemsirelik haklarin1 koruma gereksinimine dikkat cekilmektedir. 2018 yilinin baglarinda
baslatilan, Nursing Now ve Florence Nightingale Challenge gibi hemsirelik kampanyalarinin
da hemsirelerin goriiniirliigiinii ve statiislinii artirarak hemsirelerin kiiresel sagligi iyilestirmeyi
amaclayan lider saglik profesyonelleri olmalari gerekliligine wvurgu yapilmaktadir
(https://www.]pedhc.org/article/S0891-5245(18)30591-1/fulltext Erisim tarihi: 20.08.22 ;

https://www.icn.ch/news/international-nurses-day-new-icn-report-says-covid-19-shows-

nurses-must-be-architects-future Erisim tarihi: 20.08.22). Bu kampanyalar “Uclii Hemsirelik

Etki”si raporuna dayanmakta ve hemsireligin kiiresel giindemdeki roliine dikkat

cekmekte; hemsirelerin giiglendirilmesi ve desteklenmesi gerekliliginin altin1 ¢izmektedir

(Eren&0zsoy, 2021; https://www.nursingnow.org/ Erisim tarihi: 20.08.22).

Kiiresellesme siirecinde hemsireler, disiplinler arasi bir saglik ekibinin pargasi olduklari
ve kiiresel bir senaryoya entegre edilmis ¢esitli sosyal, ekonomik ve saglik sorunlar1 hakkinda
fikir ve elestirel diisiincelerle isbirligi yaptiklari i¢cin 6nemli bir figiirii temsil etmektedir (Preto
ve ark., 2015). Kiiresellesmenin hemsirelige etkileri; hemsirelik uygulamalarina, hemsirelik
egitimine ve hemsirelik is giicline etkileri olarak ii¢ baslikta 6zetlenmektedir. Hemsirelerin ve
hemsirelik 6grencilerinin birey/toplum saglik bakim gereksinimlerini iyi tanimas1 ve bakim
sorumlulugunu aldig1 birey/toplum saglhigimi etkileyen gelismeleri takip etmesi, sorunlarin
farkinda olmasi1 gerekmektedir (Ergin&Akin, 2017; Cunningham, 2017; Stewart, 2021).
Hemsirelerin kiiresel saglik sorunlarinin degistirdigi saglik bakim 6nceliklerine odaklanmasi
ve kiiresel saglik sorunlarinin 6nlenmesine katki saglayacak bilimsel arastirmalarda yer almasi
gerekmektedir. Ayrica kiiresel saghgi gelistirmede hemsirelerin saglik esitsizliklerinin ve
goclerin etkiledigi dezavantajli gruplarin bakiminda ve izleminde mesleki rol ve
sorumluluklarinin farkinda, bulasici ve kronik hastaliklarin énlemesi ve kontroliinde birincil
saglik hizmetlerinde etkin rolde, salgin hastaliklar ve kiiresel afetlerle miicadelede mesleki
sorumluluklarmin bilincinde ve uluslararasi mesleki kuruluslarla isbirligi i¢inde olmasi
gerekmektedir (Dorri ve ark., 2020; International Council of Nurses, 2021; International

Organisation for Migration 2022).


https://tybhd.org.tr/duyurular/hemsireler-herkes-icin-saglik-hedefine-ulasmada-oncu-bir-ses/
https://www.jpedhc.org/article/S0891-5245(18)30591-1/fulltext
https://www.icn.ch/news/international-nurses-day-new-icn-report-says-covid-19-shows-nurses-must-be-architects-future
https://www.icn.ch/news/international-nurses-day-new-icn-report-says-covid-19-shows-nurses-must-be-architects-future
https://www.nursingnow.org/
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Kiiresellesmenin egitime ve dolayisiyla hemsirelik egitimine yansimalari; bilgi ve
teknolojideki gelisimler, akademik hareketlilik, egitimin standardizasyonu (Bologna slreci,
akreditasyon ve HUCEP) ve egitim alan grubun degisimi olarak karsimiza g¢ikmaktadir.
Egitimde uluslararasilasma; hemsirelerin kiiltiirel yetkinliklerini gelistirmelerine, kiiresel
olarak hemsirelik rollerinde gii¢ gelistirmelerine, kiiresel saglikta kapasite olusturmalarina,
saglik politikasinda onciiliik ve savunuculuk rollerinin 6ne ¢ikmasina, hemsirelik egitiminde
degisim programlarinin arttirilmasina, hemsirelerin bilgi, beceri ve kiiresel tutumlarini
gelistirmelerine  neden  olmaktadir  (Morley&  Cunningham, 2021). Egitimde
uluslararasilasmanin, Tirkiye’de hemsirelik egitiminde de pek ¢ok gelisme ve degisme
meydana getirdigi goriilmektedir. 2003-2004 yillarinda ilk Hemsirelik Ulusal Cekirdek
Programi (HUCEP) uygulamaya koyuldugu ve 2014 yilinda Yiiksek Ogrenim Kurumu (YOK)
tarafindan kabul edilerek hemsirelik egitiminin lisans diizeyinde standardizasyonunu saglamak
adina en Onemli adim oldugu goriilmektedir. Kiiltiirlerarasi hemsireligin giderek Onem
kazandig1 kiiresel ¢agda kiiltiirel farkindalik gelistirmek, akademik ve uygulama ortamlarinda
teorik, yansitict ve pratik yaklagimlar gerektirmektedir. AB degisim programlari (Erasmus)
hemsirelik 6grencilerine ¢ok kiiltiirlii ortamda egitim ve saglik sistemlerini kesfetme imkani,
kendi tlkesindeki egitimi sorgulama sanst ve yeni Ogrenim imkanlari elde etme sansi,
mesleklerini kiiltlirleraras1 tanima firsatlarini saglamaktadir (Temel, 2011; Towle&Breda,
2014). Kiiresel saghgt gelistirmeye yonelik hemsirelik egitimi bireyin merkezde oldugu
batincul felsefe ile temellenmektedir (Kaya, 2010). Hemsirelik egitiminde kiiresel saglik ve
kiiresellesme kavramlar ele alindiginda; degisen diinya ve toplumun gereksinimleri ile birlikte
¢ekirdek program ve konu basliklarinin da giinden giine degisecegi goriilmektedir. Gelecekte
hemsirelik egitiminin; kronik hasta bakimi ve enfeksiyon kontrolii, bilgi ve teknoloji
okuryazarligi, ¢evre sagligy, kiiresel saglik, kiiresel go¢, yasl bakimi, evde bakim gibi konulara
daha fazla yonelecegi vurgulanmaktadir (Institute of Medicine 2010; Temel 2011,
Bodur&Kaya, 2017; Baker ve ark., 2021). Hemsirelere, saglik esitsizliklerinin arttigi bir
diinyada kiiresel vatandaslar olmalari, yerel ve kiiresel saglik sorunlarinin birbiriyle nasil
baglantili oldugunu incelemeleri ve bu zorluklara ¢6ziim bulmak icin birlikte ¢alismalari
yoniinde cagrilar yapilmaktadir. Demografik olarak yaslanan ve kiiltiirel olarak ¢esitlenen
toplum, git gide artan hemsirelik go¢iinin de etkisiyle farkli dillerde farkli standartlara gore
hazirlanan, giderek ¢esitlenen bir isgiicii ile hemsirelik bakim ve egitim standartlarin1 korumaya

zorlamaktadir. Bu sebeple hemsirelik egitim programlarinin yalnizca ulusal sagliga degil,
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uluslararast kiiresel toplum sagligmma odaklanmasi gerekmektedir. ABD'deki hemsire
egitimciler, kiiresel saglik yeterliliklerini hemsirelik fakiiltesi 6grencilerinin temel yeterliligi
olarak kabul etmektedir ve hemsirelerin saglik konusunda kiiresel bir bakis agisina ve zihniyete
sahip olmasini tavsiye etmektedir (Huston, 2008; Wilson ve ark, 2012). Hemsire egitimcilerin
ogrencileri gelecegin kiiresel saglik ¢alisanlar olarak yetistirmede, 6grencilerin kiiresel saglik
yeterliklerini gliglendirmek i¢in etkili programlar gelistirmesi, uygulamasi ve bu tiir
programlar1 hemsirelik e§itim programlarina entegre etmek icin Ogrencileri kiiresel saglik
standartlarin1 anlayabilecek, yonlendirebilecek ve degerlendirebilecek sekilde yetistirmeleri
gerekmektedir (Hwang 2015). Hemsirelik egitimi programlarinin kiresel bakis agilarini ve
teknolojik yeniligi birlestiren yenilik¢i bir anlayisla degerlendirilmesi ve iyilestirilmesi
gerekmektedir. Lisans, lisansiistlii ve mezuniyet sonrasi egitim programlarinin; kiiresel saglik
konularmi1 kapsamasi, uluslararast hemsirelik egitim standartlarina uyumlandirilmasi,
hemsirelik Ogrencilerine saglik okuryazarligi becerisi ve aligkanliklarinin kazandirilmasi,
kiiltiirleraras1 hemsirelige yer verilmesi onem kazanmaktadir (Kaya, 2010; Temel, 2011;

Yildinm&Diindar, 2017; Kunaviktikul&Turale, 2020).

Gilinlimiizde saglik hizmetlerinin sunumundaki degisim bireylerin kendi sagliklarina
iliskin sorumluluklarini arttirmaktadir. DSO saglik okuryazarligini birey/toplum saglik
diizeyinin yiikseltilmesinde kilit rolde gérmektedir ve en 6nemli gérevin saglik egitimcisi olan
hemsirelere diistiigiinii vurgulamaktadir. Bu da toplum sagliginin sorumlulugunu iistlenen
hemsirelerin, saglik konusunda dogru bilgi, tutum, farkindalik ve davranig degisikligine sahip
olmasimi gerektirmektedir (Tugut ve ark., 2021). Hemsirelerin saghikli yasam bi¢imi
davraniglar1 konusunda topluma yol gosterebilmeleri ve rol modeli olabilmeleri i¢in e-saglik
okuryazarlig1 hakkinda bilgi sahibi olmalar1 ve e-saglik okuryazarligimi belirleyen faktorlerin
farkinda olmalar1 gerekmektedir. Hemsirelerin bagimsiz rollerinden olan saglik egitimi ve
danigsmanlik roliinii etkin olarak yerine getirebilmeleri i¢in sahip olduklar1 giiciin farkinda olup
once kendi saglik okuryazarligini anlamak, sonra da bireyin/toplumun saglik okuryazarligi
diizeyini yiikseltme c¢abasi i¢inde olmalar1 gerekmektedir. Bu durum lisans egitimi boyunca
hemsirelik 6grencilerinin  saglik okuryazarlik diizeylerinin gelistirilmesini hemsirelik
egitiminin  6nemli  bir  bileseni  haline getirmektedir. (Uysal&Yildiz, 2021;

https://www.who.int/teams/health-promotion/enhanced-wellbeing/ninth-global

conference/health-literacy Erisim tarihi: 20.08.22). Hemsirelik &grencilerinin lisans

egitiminden itibaren toplum sagliginin gelistirilmesi i¢in toplumun egitilmesi ve olumlu saglik


https://www.who.int/teams/health-promotion/enhanced-wellbeing/ninth-global%20conference/health-literacy
https://www.who.int/teams/health-promotion/enhanced-wellbeing/ninth-global%20conference/health-literacy
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davraniglarinin - kazandirilmasi konusunda farkindaliklarinin  arttirilmasi  gerekmektedir.
Hemsirelik egitimi programlarinda gereksinimler dogrultusunda yasanan degisimler, egitimin
uluslararasilagmasi, kiiresellesen teknoloji ve degisen 6grenci profili, 6grenme stilleri ve kusak
farkliliklar1 hemsirelik 6grencilerinin saglik okuryazarligi diizeylerinin arttirilmasina yonelik
giincel 6gretim stratejilerine gereksinim oldugunu gostermektedir (Almutairi ve digerleri, 2017;
Yilmaz ve ark., 2020). Hemsirelik 6grencilerinin gelecegin hemsireleri olarak ¢ok kiiltiirlii
saglik bakim ortamlarinda saglik okuryazarligi ile sagh@in diger sosyal belirleyicileri
arasindaki baglantiy1 gz oniinde bulundurarak bireylerin/toplumun egitiminde énemli rollere
sahip olacag: ifade edilmektedir (Akca&Alaz Alkaya, 2021). Bir ¢esit infodemi g¢aginin
yasanildig1 21. ylizyilda elektronik kaynaklar araciligiyla gerekli ve dogru saglik bilgisinin
nasil, nerden aranacaginin bilinmesi, saglik bilgisini anlama ve bireyin kendi saglik ihtiyaglar
icin kullanabilme becerisi e-saglik okuryazarligi kavramini 6ne ¢ikmaktadir. Saglikla ilgili
bilgilerin edinilmesi i¢in internet tabanli saglik bilgi sistemleri ya da saglik teknolojileri gibi e-
saghik ¢oziimlerinin kullanimi saglik okuryazarligina ek olarak e-saglik okuryazarligi
kavraminin énemini arttirmaktadir. (Y1lmaz ve ark., 2020). Tiirkiye Istatistik Enstitiisii (TUIK)
2019 yil1 verilerine gore, 16-74 yas arasindaki bireylerin internet kullanim oran1 %75,3’iken;
hemsirelik lisans 6grenci kitlesini olusturan 16-24 yas geng bireyler i¢in bu oran %90,8 olarak
agiklanmaktadir (https://data.tuik.gov.tr/Bulten/Index?p=Hanehalki-Bilisim-Teknolojileri-
(BT)-Kullanim Arastirmasi-2019-30574 Erisim tarihi: 20.08.22). Bu veriler gelecegin

hemsireleri olan hemgirelik 6grencileri i¢in e-saglik okuryazarligi kavramimi daha da 6nemli
hale getirmektedir (Akgiin ve ark., 2021; Yildiz, 2021). Hemsirelik egitim programlarinda
kiiresel sagliga ve saglik okuryazarligina yonelik konularin, projelerin, derslerin ve
programlarin arttirilmasi; kiiresel diinyada gelecegin hemsiresi olacak hemsirelik 6grencilerinin
yasadiklar diinyaya, iilkeye, ¢evreye ve topluma kars1 duyarli bir bakis acistyla ve profesyonel
bir tutumla okuryazarlik becerilerini gelistirmelerini ve egitimeci rol ve sorumluluklarim
listenmelerini saglayacaktir. Hemsirelerin saglik okuryazarligi diizeylerinin artmasi ise
bireyin/toplumun saglik bilincini ve bakim kalitesini arttiracak, birey/toplum tarafindan sagligi
koruma ve gelistirme uygulamalarinin benimsenmesine kronik hastalik yonetiminin daha etkin
olmasina, bireyin tedaviye uyumunun artmasina ve saglik bakim hizmetlerine ayrilan biit¢e ve
zamanin verimli kullanilmasina katki saglayacaktir (Kaya ve Karaca Sivrikaya, 2019; Akgin
ve ark., 2021; Uysal&Y1ldiz, 2021; Cinkil& Tural Biiyiik, 2022)


https://data.tuik.gov.tr/Bulten/Index?p=Hanehalki-Bilisim-Teknolojileri-(BT)-Kullanim
https://data.tuik.gov.tr/Bulten/Index?p=Hanehalki-Bilisim-Teknolojileri-(BT)-Kullanim
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2.5. Tlgili Calismalar

Hwang ve Jo 2020 yilinda, hemsirelik 6grencilerinin kiiresel saglik yeterliliklerini ve
kiiresel saglik liderliklerini arttirmaya yonelik bir egitim programi gelistirmisler ve bu
programin hemsirelik 6grencilerindeki etkisini incelemislerdir. 204 6grenciye 13 haftalik bir
egitim programi uygulamislardir. Programda 6grencilerin kiiresel sagligi anlamalar, kiiresel
degisiklikler tahmin ederek bu degisikliklerle basa ¢ikmalar i¢in gerekli bilgi ve bakis agisi
kazanmalar1 i¢in dersler vermislerdir. Tek gruplu 6n test ve son test tasarimiyla
gerceklestirdikleri arastirma sonucunda 6grencilerin kiiresel saglik yeterliliklerinin (t = 19.96,
p <0.001), kendi kendini degerlendiren kiiresel liderliklerinin (t = 7.67, p < 0.001) ve elestirel

diisiinme yeteneginin (t = 7.67, p < 0.001) 6nemli dl¢iide arttigini gdzlemlemislerdir.

Hyeonkyeong ve arkadaslar1 2015 yilinda, Kore’deki lisans 6grencilerinin temel kiiresel
saglik yeterliliklerini belirlemek amaciyla bir arastirma gergeklestirmislerdir. Orneklemi 223
hemsirelik egitimcisi olusturmustur. Arastirmada 6 alanda 30 yeterlilikten olusan Amerika’daki
Hemsireler i¢in Kiiresel Saglik Yetkinlikleri 6lgegini kullanmislardir. Arastirma sonucuna
gore; hemsire egitimcilerin, hemsirelik 6grencilerin ortaya ¢ikan kiiresel saglik ihtiyaclarina
cevap vermeleri i¢in hazir olmalar1 gerektigini algiladiklar1 saptanmistir. Arastirmacilar kiiresel
saglik yeterlilikleri standartlarinin, kiiresel saghigin hemsirelik egitim miifredatina entegre

edilmesi i¢in bir rehber olabilecegi dnerisinde bulunmuglardir.

Kim ve Han 2018 yilinda, hemsirelik 0grencilerinde klresel vatandaslik, kisisel liderlik
ve kuresel saglik yeterlilikleri arasindaki iligkiyi incelemislerdir. Arastirmanin 6rneklemini (¢
tiniversiteden 207 hemsirelik 6grencisi olusturmustur. Bulgular, kiiresel saglik yeterlilikleri ile
din, konuyla ilgili egitim alma, kiiresel saglikla ilgili kitle iletisim araclarini takip etme arasinda
iliski oldugunu gostermistir. Arastirma sonucunda arastirmacilar, hemsirelik 6grencilerinin
kiiresel saglik yeterliliklerini arttirmaya yonelik egitim programlarinin gelistirilmesinde kiiresel

vatandaslik ve 6z liderlik konularina 6nem verilmesini 6nermisleridir.

Wilson ve arkadaslari 2012 yilinda, Amerika Birlesik Devletleri, Kanada, Latin
Amerika ve Karayip iilkelerinde hemsirelik lisans &grencilerinin kiiresel saglik yeterlikleri
hakkindaki algilarmi ¢evrimici anket uygulamasi ile incelemislerdir. Arastirma sonucunda,
ogrenciler Amerika’da hemsirelik lisans egitiminde verilen kiiresel saglik yeterliliklerinin

standart kiiresel yeterliliklerle uyumlu oldugunu diisiindiiklerini belirtmislerdir. Ayrica
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ogrenciler miifredatlarinin yeterince dolu oldugunu, miifredata eklenecek ek igeriklerle ilgili

endiseleri oldugunu dile getirmistir.

Carlton ve arkadaslar1 2007 yilinda, Ulusal Hemsirelik Birligi tarafindan akredite
edilmis hemsirelikte lisans ve hemsirelikte yiliksek lisans programlarina sahip 473 hemsirelik
okulundan ¢aligmaya katilmay1 kabul eden 39 6grenciden olusan 6rneklemde kiiresel sagligi
hangi yollarla ele alindigin1 incelemislerdir. Anket yontemiyle gerceklestirilen ¢alismada anket,
kiiresel sagligin tanimlarini ve kiiresel sagligin miifredata nasil entegre edildigini sorgulamaya
yoneliktir. Arastirma sonucunda, 39 6grenciden sadece 8'i okullariin miifredatinda kiiresel

sagligin tanimlandigini belirtmistir.

Ventura ve arkadaslar1 2014 yilinda, Brezilya’daki 222 hemsirelik fakiiltesinde, hemsire
egitimciler ile kesitsel bir tasarima sahip nicel metodolojik ¢alisma yiiriitmislerdir. "Kiresel
Saglikta Temel Yeterlilikler Anketi’nin Brezilya uyarlamasini kullandiklart anket kapsamini
alt1 alana boliinmiis 30 yeterlilik icerinde; kiiresel hastalik yiikii; gog, seyahat ve yerinden
edilmenin saglik tizerindeki etkileri; sagligin sosyal ve ¢evresel belirleyicileri; Saglik ve saglik
hizmetlerinin kiiresellesmesi; diisiikk kaynak ortamlarinda saglik; esit saglik hizmeti alma hakki
ve kalkinma kaynagi olarak saglik konulari olusturmaktadir. Arastirma sonucunda,
katilimcilarin kiiresel saglik yeterliliklerini dikkate almalarina ragmen bu yeterlilik konu
bagliklarinin egitim verdikleri kurumlarin miifredatlarinda yer almadigimi ifade ettigi

gOrilmiistiir.

Patil ve arkadaglar1 2021 yilinda, 256 yetiskinin, COVID-19 ile ilgili bilgi erisiminin,
tutumlarinin ve davraniglarinin Amerika Birlesik Devletleri'ndeki iiniversite 6grencileri
arasinda saghik okuryazarligi ve dijital saglik okuryazarligi ile iligkili olup olmadig:
incelenmislerdir. Arastirma sonucunda, COVID-19 pandemisine yakalanma sansinin daha az
oldugunu belirten katilimcilarin dijital saglik okuryazarligi seviyesi, daha fazla oldugunu

belirten katilimcilara kiyasla daha yiiksek bulunmustur.

Ertag ve arkadaslar1 2019 yilinda, 18 yas istii 388 yetiskin dijital okuryazarlik ve e-
saglik okuryazarlik diizeyleri arasindaki iliskiyi incelenmislerdir. Arastirma sonucunda, dijital
okuryazarlik ile e-saglik okuryazarlig1 arasinda istatistiksel olarak anlamli iligki saptanmistir.
Bu sonuca ek olarak, kadnlarin e-saglik okuryazarligi dizeyi erkeklere gore; kronik bir

rahatsizlig1 sahip bireylerin olmayanlara kiyasla; egitim durumu lisans ve (zeri olanlarin lise
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ve alt1 olanlara gore dijital okuryazarlik ve e-saglik okuryazarlik diizeyi daha ylksek
bulunmustur (Ertas, Kirag ve Demir, 2019).

Rosario ve arkadaslar1 2020 yilinda, Portekiz’deki 3084 hemsirelik lisans 6grencisine
verilen saglik okuryazarligi egitiminin d6grencilerin saglik okuryazarligi diizeylerine etkisini ve
COVID-19 ile ilgili saglik okuryazarliklari ile ¢evrimigi bilgi arama davraniglari arasindaki
iliskiyi incelenmislerdir. Arastirma sonucunda, 6grencilerin COVID-19 pandemisi surecinde
¢evrimigi bilgi arama davranislari ile saglik okuryazarliklari arasinda istatistiksel olarak anlamli
iliski saptanmistir. Buna ek olarak arastirmacilar saglik okuryazarligi egitiminin 6grencilerin

saglik okuryazarlig1 diizeyini yiikselttigi sonucuna varmaistir.

Ersin&Bahar, 2014 yilinda kiiresellesmenin hemsirelige etkilerini belirlemek ve
kiiresellesmenin hemsirelik meslegine getirdigi sorunlara ¢6ziim énermek amaciyla bir derleme
makalesi yaymlamislardir. Arastirmacilar derleme makalesinin sonucunda; hemsirelerin
kiiresellesmenin toplum sagligina olan olumsuz etkilerinin 6nine sosyal biling ve politik
guclerinin yardimiyla, bireysel ve kolektif ¢aba sayesinde gegebileceklerini belirtmislerdir.
Hemsirelere kiiresellesmeye taraftar ya da taraf olmak yerine, kiiresellesmenin olumsuz
etkilerini azaltacak en akilci yolun ulusal ve uluslararasi dnleyici faaliyetlere katkida bulunmak

olacagini 6nermistir.

Kaya 2010 yilinda, kiiresel sagligi gelistirmek igin hemsirelik egitiminde neler
yapilabilecegine iliskin Onerilerini sunmustur. Kaya makalesinde, kiiresel saglikta miicadele
edilecek vazgecilmez 6gelerin hemsirelik lisans egitimi ile biitlinlesik olmasi gerektigini ve
kiiresel saglhigin hemsirelik lisans egitiminin temel amaglar1 arasinda olmasi gerektiginin
kacinilmaz oldugunu ifade etmektedir. Ayrica Uluslararast Hemsireler Birligi (ICN)’nin
kiiresel sagligi hemsirelik fonksiyonlari i¢inde tanimladigina dikkat ¢ekmekte, kiiresel sagligi
gelistirmenin anahtarinin uygun hemsirelik egitimi oldugu belirtmistir. Lisansiistii hemsirelik
egitiminde kiiresel saglik derslerine yer verilmesini, kiresel diisiintp bolgesel hareket etmeyi

Onermistir.

Basaran 2017 yilinda, hemsirelik bolimu saglik politikalar1 dersini alan 6grencilerin
kiiresellesme, saglik ve hemsirelik meslegine etkisi konusundaki fikirlerini incelemislerdir.
Arastirmanin 6rneklemini hemsirelik fakiiltesindeki saglik politikalar1 segmeli dersine kayitl

ve caligmaya katilmaya goniillii (n:39) 68renci olusturmustur. Arastirma bulgular1 sonucunda;
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ogrencilerin kiirellesmenin sagliga olumlu etkisinin en yiiksek %62.5’1 oraninda saglik
alanindaki gelismelerden faydalanmay1 saglayacagi, hemsirelige yapacagi olumlu etkinin
%48.4 oranla mesleki eksikliklerin giderilmesi ve mesleki gelisim saglayacagi goriisiinde
olduklari saptandi. Kiiresellesmenin olumsuz etkilerinin ise saglikta %45.5 oraninda teknolojik
gelisimle hastalik ve savaslarin artmasi, hemsirelikte ise %50 oraninda kiiresellesen sorunlar
nedeniyle artan ig yiikii olarak belirlendigi goriilmektedir. Bu sonuca ek bulgular, 6grencilerin
kiiresellesmeyi genelde farklilasma, degisme ve gelisme olarak gordiiklerini ve biyuk
cogunlugunun kiiresellesmenin sagliga/hemsirelige olan olumlu etkilerine odaklandiklarini

gostermistir.
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3. YONTEM

3.1. Arastirmanin Amaci ve Tasarim Tipi

Arastirma hemsirelik 6grencilerinin kiiresel saglik sorunlarina yonelik ongoriileri ile
saglik okuryazarliklar1 arasindaki iliskinin belirlenmesi amaci ile tanimlayici ve iligki arayici

nitelikte gerceklestirilmistir.
Arastirmada asagidaki sorulara yanit aranmistir:

e Hemysirelik 6grencilerinin kiiresel saglik sorunlarina yonelik goriisleri nelerdir?
e Hemysirelik 6grencilerinin saglik okuryazarlg: diizeyleri nasildir?
e Hemsirelik 6grencilerinin kiiresel saglik sorunlarma yonelik ongoruleri ile

saglik okuryazarliklari arasinda ilski var midir?
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3.2. Arastirmanin Yeri ve Zamanm

Arastirma; Istanbul ilinde bulunan kamu ve vakif {iniversitelerine bagh 10 y1l ve iizeri
hemsirelik lisans egitimi veren kurumlarda Aralik 2020-Haziran 2021 tarihleri arasinda
gerceklestirilmigtir. Arastirma, ¢alismaya izin veren lig¢ devlet, {i¢ vakif tiniversitesi olmak tizere
altt kurumda gergeklestirilmistir.

Kurum A; 10 yilin lizerinde, uluslararasi akreditasyona sahip hemsirelik lisans egitimi
birikimi ve lisanstistii programlari olan vakif tiniversitesidir.

Kurum B; 10 yilin iizerinde, uluslararas1 akreditasyona sahip hemsirelik lisans egitimi
birikimi ve lisansiistli programlari olan vakif tiniversitesidir.

Kurum C; 10 yilin lizerinde hemsirelik lisans egitimi birikimi ve lisansiistii programlari
olan vakif iiniversitesidir.

Kurum D; 10 yilin tizerinde, uluslararas1 akreditasyona sahip hemsirelik lisans egitimi
birikimi ve lisansiistii programlari olan devlet tiniversitesidir.

Kurum E; 10 yilin iizerinde, uluslararasi akreditasyona sahip hemsirelik lisans egitimi
birikimi ve lisansiistii programlari olan devlet liniversitesidir.

Kurum F; 10 yilin iizerinde hemsirelik lisans egitimi birikimi ve lisanstistii programlari

olan devlet Universitesidir.

3.3. Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirma evrenini; Istanbul ilinde bulunan, devlet ve vakif {iniversitelerine bagl 10
yilin iizerinde hemsirelik lisans egitimi veren, mezun vermis olan ve tiim siniflarinda kayith
Ogrencisi olan kurumlarda 6grenim goren birinci, ikinci, ii¢iincii ve dordiincii sinif hemsirelik
ogrencileri (N:2000) olusturmustur. Arastirmanin 6rneklem grubunu ise alfa ,05 kabul edilebilir
hata katsayis1 i¢in %95 giiven araliginda bilinen 6rneklem biiyiikliigii hesaplama yontemi ile
bu kurumlarda 6grenim goren (2000) hemsirelik 6grencisi i¢in Minimum 323 olarak
belirlenmistir. Kurumlarin (A, B, C, D, E, F) temsiliyeti a¢isindan kurumlardan alinacak
Ogrenci sayilar1 tabakali 6rnekleme yontemi ile tabaka agirligina gore hesaplanarak (A, B, C,
D, E, F) alinmistir. Tabaka 6lgiitii olarak kurum tiirii (Devlet {iniversitesi/Vakif iiniversitesi)
Olglt alinmistir. Arastirma COVID-19 pandemisi nedeniyle izin alinan kurumlardan kendisine
ulasilan ve calismaya goniillii katilmay1 kabul eden toplam 310 hemsirelik 6grencisi ile

gerceklestirilmistir.
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Tablo 3-2-2: Arastirmanin evren ve érneklemini olusturan kurum ve hemsirelik
ogrencisi sayilari

Kurum Kurum Tara Ogrenci Sayis Ulagilan
Ogrenci
Sayisi

A Vakif Universitesi 300 30

B Vakif Universitesi 300 24

C Vakif Universitesi 300 40

D Devlet Universitesi | 350 60

E Devlet Universitesi 400 90

F Devlet Universitesi = 350 66

TOPLAM 2000 310

3.4. Veri Toplama Araclari

3.4.1. Bilgi Formu (EK-1): Arastirmacilar tarafindan literatiir dogrultusunda gelistirilmis olup,
hemsirelik 6grencilerinin sosyo-demografik 6zelliklerini (yas, 6grenim gérdiigii iniversite tiiri
ve siifi, cinsiyet, mezun oldugu ortadgretim kurumu, yasaminin biiyiik bolimiinii gecirdigi
yer, suanda nerede kaldigi, kronik veya bulasici bir hastalik gecirme durumu, daha once
yurtdisinda bulunma durumu ve sebebi, sivil toplum kuruluslarina iyelik durumu) ve kiresel
sagliga iliskin gortislerini (kiiresel saglik sorunlar1 hakkinda bilgi durumu ve bilgiyi edinme
kaynaklari, kiiresel saglik sorunlar1 hakkinda geg¢mis egitim etkinlikleri, kiiresel saglik
sorunlaria yonelik hemsirelerin rollerini onceliklendirme durumu, kiiresel saglik sorunlarina
yonelik alan onceliklendirme durumu ve uluslararasi saglik kuruluslarinin ¢alismalarin takip
etme durumu) belirlemeye yonelik toplam 16 adet sorudan olusturulmustur (Ersin&Bahar,
2014; Tubaishat&Habiballah, 2916; Bodur&Kaya, 2017; inkaya&Tiizer, 2018; Hwang&Jo,
2020; Yorulmaz&Kurt Sezer, 2021).

3.4.2. Kiiresel Saghk Sorunlarina Yonelik Ongérii Formu (EK-2): Form, literatiir 1s131nda
hemsirelik 6grencilerinin kiiresel saglik sorunlarina yonelik 6ngoriilerini belirlemek amaciyla
arastirmacilar tarafindan olusturulmustur (Durmus&Colak, 2008; Wilson ve ark., 2012;
Ventura ve ark, 2014; Uyanik, 2016; Bodur&Kaya, 2017; Manganello ve ark., 2017; Geduk,
2018; Sariyar, 2018; Ayaz-Alkaya&Terzi, 2018; Amerson, 2020) Taslak form icin 17 soru

hazirlanmistir. Maddelerin anlasilirligi agisindan 10 iiniversite Ogrencisi ile pilot caligsma
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yapilmistir. Formda herhangi bir degisiklik yapilmamigtir. Kiiresel Saglik Sorunlarina Yo6nelik
Ongorii Formu; Likert tipte yanitlanan bir anket formudur. Anket formunda ifadeler “kesinlikle
katiliyorum” dan “kesinlikle katilmiyorum “a degisen bes secenekten olusmaktadir. Anket
formundaki maddeler (1) “Kesinlikle katilmiyorum” ve (5) “Kesinlikle katiliyorum” seklinde

puanlanmistir. Formun Cronbach alfa degeri 6rneklem grubu igin 0,977 olarak hesaplanmustir.

3.4.3. E-Saghk Okuryazarhigi Olgegi (EK-3): E-Saglk okuryazarligi dlgegi (E-Health)
bireylerin saglik hususunda bilgi teknolojisini kullanmadaki algilanan becerilerine erismek ve
e-saglik okuryazarligini 6l¢gmek amaciyla Norman ve Skinner (2006b) tarafindan gelistirilmis,
Tamer Gencer (2017) tarafindan da Tirkge gegerlilik ve giivenilirligi yapilmistir. Uyarlanmis,
hali ile elde edilen 6lgek bireylerin interneti saglik alaninda nasil kullandigi, kullanim amaglari
ve hangi zamanlarda hangi diizeyde kullandigi gibi konularda veri saglamaya yardimci
olmaktadir. Ingilizce ve Tiirkce olarak elde edilen dlceklerden yapilan testler sonucu elde
edilen puanlar birbirleriyle pozitif ve anlamli iliskilere sahip olarak saptanmigtir. Uyarlanan
Turkge form ile 800 kisi tUzerinde gegerlik ve givenirlik ¢alismasi ger¢eklestirilmistir. TUrkce
Uyarlamasinda 6lgegin Cronbach alfa degeri 0,915 olarak bulunmustur. Olgek 8 maddeden ve
tek boyuttan olugmakta, “Kesinlikle Katiliyorum”dan “Kesinlikle Katilmiyorum”a degisen bes
secenekten olusmaktadir. Olgek ortalama puani 5’e yaklastik¢a e-saglik okuryazarlik diizeyi de

artmaktadir. Calismamizda 6lgegin Cronbach alfa degeri 0,958 olarak bulunmustur.

3.5. Arastirma Verilerinin Toplanmasi

Veriler, T.C. Istanbul Universitesi Cerrahpasa Sosyal ve Beseri Bilimler Arastirmalari
Etik Kurulu ve 6rneklem kapsamina alinan ilgili kurumlardan izin alindiktan sonra, 2020-2021
ogretim yilinda 06.12.2020 / 04.06.2021 tarihleri arasinda 6grencilerin géniilli katilimi esas
alarak cevrimici (Google formlar) anket yontemi ile toplanmistir. Veriler, COVID-19
pandemi kosullar1 sebebiyle ilgili kurum yoneticileri ve boliim sekreterlikleri araciligr ile
ogrencilere ulasildiktan sonra ilgili linkler kurum ydneticileri tarafindan 6grencilere iletilerek,
Bilgilendirilmis Goniillii Onam Formu (Ek 4) ile yazili onamlar1 alinarak, “Bilgi Formu”,
“Kiiresel Saglik Sorunlarma Yonelik Ongérii Formu” ve “E- Saglik Okuryazarlign Olgegi”

kullanilarak toplanmistir. Formlarin doldurulma siiresi igin 10 iiniversite dgrencisi ile pilot
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uygulama yapilmis, formlarin doldurulmasi yaklasik 15 dakika stirmistiir. Veriler kisisel

bilgisayarda ve usb bellek igerisinde ti¢ yil siire ile saklanacaktir.

3.6. Arastirma Verilerinin Analizi

Verilerin analizi i¢cin SPSS 28 version kullamilmistir (IBM SPSS Statistics for
Windows). Verilerin normal dagilima uygunlugunu degerlendirmek amaciyla Shapiro Wilk
testi kullanilmistir. Tanimlayici verilerin analizinde normal dagilim i¢in yiizde, standart sapma,
ortalama; medyan 25. ve 75. ¢eyrek degerleri de normal dagilim 6zelligi gostermeyen verilerin
analizinde kullanilmistir. Olgek puan ortalamalarmin varyans homojenligi sonuglarina gore
non-parametrik testler kullanilmistir. Tanimlayic1 6zelliklerle Olgek skorlar1 arasindaki
iliskilerin incelenmesinde Mann Whitney U testi, Kruskal-Wallis H testi, Bonferroni diizeltmeli
Mann Whitney U testi ve spearman korelasyon analizi kullanilmistir. Spearman korelasyon
analizinde; 0.00-0.25=¢ok zayif, 0.26-0.49=zay1f, 0.50-0.69=orta, 0.70-0.89=yiiksek, 0.90-
1.00=¢ok yiiksek iligki korelasyon katsayilart esas alinmistir. Sonuglar %95°lik giliven
araliginda ve anlamlilik p<0.05 diizeyinde degerlendirilmistir. Kiiresel Saglik Sorunlarina
Yonelik Ongorii Formu'nun gegerlik ve giivenirligi icin IBM SPSS 28 paket ve AMOS

programi kullanilmis, Cronbach alpha giivenirlik katsayisi ile degerlendirilmistir.

3.7. Arastirmanin Etik Yonii

Arastirmanin gerceklestirilmesi icin T.C. Istanbul Universitesi Cerrahpasa Sosyal ve
Beseri Bilimler Arastirmalar1 Etik Kurulu’ndan 09/12/2020-86289 tarih ve sayil1 yazisi ile izin
almmistir (Ek 6). Arastirmanin gergeklestirilmesi i¢in ii¢ koklii devlet ve ti¢ koklii vakif
tiniversitesinden alinan kurum izinleri eklerde belirtilmistir (Ek 7-8-9-10-11-12-13). E-Saglik
Okuryazarligi Olgegi icin Tiirkce gegerlilik ve giivenilirligini yapan “Zekiye TAMER
GENCER’ den e-mail yolu ile yazili dlgek kullanim izni alinmistir (Ek 5). Ayrica veriler,
COVID-19 pandemi kosullar1 sebebiyle ilgili kurum ydneticileri ve boliim sekreterlikleri
aracilig1 ile 6grencilere ulasildiktan sonra 6grencilerin kisisel bilgileri sakli tutularak ve ilgili
linkler kurum yoéneticileri tarafindan ogrencilere iletilerek, Bilgilendirilmis Goniillii Onam

Formu (Ek 4) ile yazili onamlari alinarak toplanmuistir.
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3.8. Arastirmanin Simirhhiklar:

Arastirmanin Istanbul Avrupa ve Anadolu yakasinda rnekleme alinabilen (ig devlet, ¢
vakif {iniversitesinde yapilmis olmasi, ¢alismanimn yapildigi tarihlerin COVID-19 pandemisi
donemine denk gelmesi ve hesaplanan minimum o6rneklem hacmine ulagilamamasi verilerin

genellemesinde sinirlilik olusturmaktadir.

3.9. Arastirmanin Giicliikleri

Aragtirmanin COVID-19 pandemisi doneminde yapilmasi, arastirma izinlerinin uzun
stirmesi, pandemi doneminde online egitim zorunlulugu nedeniyle verilerin elektronik ortamda
toplanmasi, arastirmanin Orneklemi kapsamina alinan hemsirelik 6grencilerine ulasmada

giicliik olusturmustur.
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4. BULGULAR

Arastirmanin bulgular sirasiyla asagida verilen bagliklar dahilinde sunulmustur;

4.1 Hemsirelik Ogrencilerinin Tanimlayic1 Ozelliklerine iliskin Bulgular

4.2 Hemsirelik Ogrencilerinin Kiiresel Saglik Sorunlarina Yonelik Goriislerine Iliskin
Bulgular

4.3 Hemsirelik Ogrencilerinin Kiiresel Saglik Sorunlarma Yo6nelik Ongoriileri ve E-Saglik
Okuryazarlig1 Puan Ortalamalarina iliskin Bulgular

4.4 Hemsirelik Ogrencilerinin Tanitict Ozellikleri ile Kiiresel Saglik Sorunlarina Y6nelik
Ongortleri ve E-Saghk Okuryazarhig Puan Ortalamalarinin Arasindaki Iliskiye
Yonelik Bulgular

4.5.Hemsirelik Ogrencilerinin Kiiresel Saglik Sorunlarma Y 6nelik Ongoriileri ile E-Saglik

Okuryazarhig: Puanlar1 Arasindaki Iliskiye Yonelik Bulgular
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4.1. Hemsirelik Ogrencilerinin Tamimlayici Ozelliklerine Iliskin Bulgular

Hemgsirelik 6grencilerinin tanimlayici1 6zelliklerine Tablo 4-1'de yer verilmistir.
Hemsirelik 6grencilerinin yas ortalamasi 21,09 £ 1,89, %80,3’ii kadin, %69,7’si Devlet
{iniversitesinde egitim gdrmekte ve %31,6’s1 iigiincii sinifta 6grenim gérmektedir. Ogrencilerin
%68,4’1i lise egitimlerini Anadolu liselerinde tamamladiklarini belirtmistir. Hemsirelik
ogrencilerinin %63,5’inin biiyiikksehirde yasadigi ve su an %65,2’sinin aileleri ile yasadigi
belirlenmistir. %61’inin herhangi bir bulasici hastalik gegirmedigi ve %88,7’sinin kronik bir
hastaliga sahip olmadigi saptanmistir. Hemsirelik Ogrencilerinin %85,2’sinin daha once
yurtdisina gitmedigi, %97,4’{inlin Erasmus programina katilmadigi, %89 unun herhangi bir

sivil toplum kurulusuna iiye olmadig: belirlenmistir (Tablo 4-1).

Tablo 4-1. Hemsirelik Ogrencilerinin Tanimlayic1 Ozellikleri (n=310)

Degiskenler Ort +SS
Yas 21,09 + 1,89
n %
Cinsiyet
Kadin 249 80,3
Erkek 61 19,7
Okudugu iiniversitesinin tiirii
Devlet 216 69,7
Vakaf 94 30,3
Sinif
Birinci sinif 57 18,4
Ikinci siif 63 20,3
Ugiincii sinif o8 31,6
Dordinci smif 92 29,7
Mezun olunan ortaégretim kurumu
Genel lise 29 9,4
Anadolu Lisesi 212 68,4
Fen lisesi 27 8,7
Teknik ve Meslek Egitim Lisesi 22 7,1
Diger 20 6,4
Yasaminizin biiyiik boliimiiniin gecirildigi yer
Biiyiiksehir 197 63,5
Kentsel bdlge (il, Ilce) 85 27,4
Kirsal bolge (kasaba, koy) 28 9,1
Su an yasanilan yer
Yurtta 61 19,7
Aile yaninda 202 65,2
Yalniz veya arkadaslarinizla evde 43 13,9

Otel/ Pansiyon 4 1,2




4.2. Hemsirelik Ogrencilerinin Kiiresel Saghk Sorunlarina Yonelik Goriislerine iliskin

Bulgular

Hemsirelik 6grencilerinin kiiresel saglik sorunlar ile ilgili 6zelliklerinin dagilimina
Tablo 4.2°de yer verilmistir. Hemsirelik 6grencilerinin %84,2’sinin kiiresel saglik sorunlari
hakkinda bilgi sahibi oldugu belirlenmistir. Hemsirelik 6grencilerinin lisans programinda
klresel saglik sorunlar ile ilgili ders alma durumlari incelendiginde 6grencilerin %13,2’sinin
kiiresel sagligi zorunlu ders, %11,9’unun se¢meli ders olarak aldig1 ve %74,9’unun bu dersi
almadig1 belirlenmistir. Hemsirelik Ogrencilerinin %96,1’inin hemsirelerin kiiresel saglik
sorunlarint azaltmada etkin rolii oldugunu ifade ettigi belirlenmistir. Ayrica Ggrencilerin

%A42,3’linilin uluslararas1 saglik kuruluslarinin (WHO, UNEP, FAO. UNESCO, UNICEF,
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Herhangi bir bulasic1 hastalik gecirme durumu

Evet 121 39,0
Hayir 189 61,0
Herhangi bir kronik hastalik durumu

Evet 35 11,3
Hayir 275 88,7
Yurt disina gitme durumu

Evet 46 14,8
Hayir 264 85,2
Erasmus programina katilma durumu

Evet 8 2,6
Hayir 302 97,4
Herhangi bir sivil toplum kurulusuna iiyeli

Evet 34 11,0
Hayir 276 89,0

IPHO) ¢aligmalarin takip ettigi belirlenmistir (Tablo 4-2).

Tablo 4-2. Hemsirelik 6grencilerinin kiiresel saghk sorunlarina yonelik goriislerine

(n=310)
Degiskenler n %
Kiiresel saghk sorunlar1 hakkinda bilgiye sahip olma durumu
Evet 261 84,2
Hayir 49 15,8
Lisans programinizda kiiresel saghk sorunlari ile ilgili bir ders alma durumu
Zorunlu ders 41 13,2
Secmeli ders 37 11,9
Yok 232 74,9

Hemsirelerin kiiresel saglik sorunlarini azaltmada etkin rolii oldugunu
diisiinme durumu
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Evet 298 96,1
Hayir 12 3,9
Uluslararasi saghk kuruluslarimim (WHO, UNEP, FAO. UNESCO, UNICEF,
IPHO,) ¢calismalarini takip etme durumu

Evet 131 42,3
Hayir 179 57,7

Hemsirelik 6grencilerinin kiiresel saglik sorunlarina yonelik bilgi edindikleri kaynaklar
incelendiginde ise; 6grencilerin %70,6 oraninda en ¢ok internet siteleri ve forumlar (n=219),
%69,0 oraninda sosyal paylasim siteleri (n=214) ve %65,5 oraninda televizyon

programlarindan (n=203) bilgi edindikleri belirlenmistir (Sekil 4-1).

250
219(%670,6) 214(%069,0
203(%665,5) (3669.0)
200
el
=
% 150 142(%45,8)
n
o
% 95(%30,6
= 100 Gl
&
QD
© 53(%17,1)
50
0 I
Televizyon ~ Gazete ve internet ilgili Sosyal Egitim Diger
programlari dergiler siteleri ve dernekler paylasim Kurumlari
forumlar siteleri
BILGI KAYNAKLARI

Sekil 4-1. Kiiresel saghk sorunlar1 hakkinda bilgi edinilen kaynaklar

Hemsirelik 6grencilerinin, hemsirelerin kiiresel saglik sorunlarin1 azaltmadaki rollerine
yonelik gortisleri incelendiginde; ogrencilerin  %89,7’sinin  egitimci rolinin (n=278),
%70,3 linlin bakim verici rollinin (n=218) ve %70,3 {inlin arastirmaci roltiniin (n=218) 6nemli
ve Oncelikli oldugunu diisiindiigii saptanmistir. Hemsirelik 6grencilerinin hemsirelerin kiiresel
saglik sorunlar1 azaltmaya yonelik onemli ve oncelikli oldugunu diisiindiigli hemsirenin

egitimci rolunin %89,7 ile en ylksek ortalamaya sahip oldugu belirlenmistir (Sekil 4-2).
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Hemsirelik 6grencilerine gore kiiresel saglik sorunlarma yonelik oncelikli alanlarin
dagilimimna Sekil 4-3’te yer verilmistir. Hemsirelik 6grencilerinin %72,6’s1 (n=225) cevre
sagliginin, %69,7’si (n=209) su kaynaklarinin tiilkenmesi ve sanitasyon sorunlarin ve %67,1’1
(n=208) enfeksiyon hastaliklarinin dncelikli kiiresel saglik sorunu oldugunu belirtmistir (Sekil

4-3).
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Sekil 4.2. Hemsirelik 0grencilerinin hemsirelerin kiiresel saglk sorunlari azaltmada 6nemli ve dncelikli oldugunu diisiindiigii rollerin

dagilim
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Sekil 4. 3. Hemsirelik 6grencilerine gore kiiresel saghk sorunlarina yonelik oncelikli alanlarin dagilimi



50

4.3. Hemsirelik Ogrencilerinin Kiiresel Saghk Sorunlarina Yonelik Ongoériileri ve E-
Saghk Okuryazarhig Puan Ortalamalarina iliskin Bulgular

Hemygirelik dgrencilerinin “Kiiresel Saglik Sorunlarina Yénelik Ongérii Formu ” ve “E-
Saghk Okuryazarlik Olgegi” puan ortalamalarina Tablo 4-3’te yer verilmistir. Hemsirelik
ogrencilerinin “Kiiresel Saglik Sorunlarma Yénelik Ongérii Formu ” puan ortalamasi 68,64 =
14,45 (Min=17, Max=85), “E-Saglik Okuryazarlik Olgegi” puan ortalamasi ise 3,78 = 0,84
(Min=1, Max=5) oldugu belirlenmistir.

Tablo 4-3. Hemsirelik 6grencilerinin 6l¢ek puan ortalamalarimin dagilim (n=310)

Ort+SS Min-Max Median (Q1-Q3)
Karesel Saghk Sorunlarma g6/, 1445  17.85  71(66,00-76,00)
Yonelik Ongori Formu
E-Saghk Okuryazarhk
Olcegi 3,78 + 0,84 1-5 4,00 (3,50-4,16)

4.4. Hemsirelik Ogrencilerinin Tanitic1 Ozellikleri ile Kiiresel Saghk Sorunlarina Yénelik
Ongorduleri ve E-Saghk Okuryazarhgi Puan Ortalamalarinin Karsilastirilmasina Yonelik
Bulgular

Hemsirelik 6grencilerinin tanitici 6zellikleri ile kiiresel saglik sorunlarina yonelik
ongoriileri ve saglik okuryazarligi puan ortalamalarinin karsilastirilmasina yonelik bulgulara

Tablo 4-4, Tablo 4-5, Tablo 4-6, Tablo 4-7°de yer verilmistir.

Hemsirelik 6grencilerinin yasi ile kiiresel saglik sorunlarina yonelik éngortleri ve saglik
okuryazarligir puan ortalamalarinin arasindaki iliski Tablo 4-4’te yer verilmistir. Hemsirelik
ogrencilerinin yasi ile “Kiiresel Saglik Sorunlarina Yonelik Ongorii Formu” puan ortalamalari
arasinda negatif yonde ¢ok zayifiliski oldugu saptanmustir (r = -0,168, p = 0,003). Ogrencilerin
yasi1 arttikca “Kiiresel Saglik Sorunlarma Yénelik Ongdrii Formu” puan ortalamalarinin

azaldig1 belirlenmistir (Tablo 4-4).



o1

Tablo 4-4. Hemsirelik Ogrencilerinin Yasi ile Kiiresel Saghk Sorunlaria Yonelik
Ongoruleri ve E-Saghk Okuryazarhg Puan Ortalamalarimin Arasindaki Iliski (n=310)

Kiiresel Saghk E-Saghk
Sorunlarma Yonelik Okuryazarhk Yas

Ongoru Formu Olgegi
Kiiresel Saghk rs - 0,430 -0,168
Sorunlarina Yonelik
Ongori Formu P i <0,001 0,003
E-Saghk Okuryazarhk rs 0,430 - 0,047
Olgegi P <0,001 - 0,411

rs: Spearman korelasyon analizi

Hemsirelik Ogrencilerinin tanitict 6zellikleri ile kiiresel saglik sorunlarina yonelik
ongoriileri ve saglik okuryazarligi puan ortalamalart Tablo 4-5’te arasindaki iliski
incelendiginde; hemsirelik 6grencilerinin cinsiyetleri ile “Kiiresel Saglik Sorunlarima Y onelik
Ongorii Formu” puan ortalamalari arasinda fark saptanmistir (U=5660,50; p= 0,002). Kadin
ogrencilerin “Kiiresel Saglik Sorunlarina Yonelik Ongérii Formu” puan ortalamalari
erkeklerden daha yiiksek bulunmustur. Hemsirelik 6grencilerinin cinsiyetleri ile “E-Saglik
Okuryazarlik Olgegi” puan ortalamalari arasinda ise anlaml fark saptanmamustir (U=6521,50,
p=0,085) (Tablo 4-5).

Hemgirelik dgrencilerinin siniflart ile “Kiiresel Saglik Sorunlarina Yonelik Ongorii
Formu” puan ortalamalar1 arasinda ise anlamli fark saptanmamistir (Z= 1,269, p= 0,737).
Hemsirelik 6grencilerin siniflari ile “E-Saglik Okuryazarlik Olgegi” puan ortalamalari arasinda
ise fark saptanmistir (Z= 15,357, p=0,002). Birinci sinif 6grencilerinin “E-Saglik Okuryazarlik
Olgegi” puan ortalamalari iigiincii (p<0,001) ve dordiincii sinif (p=0,003) dgrencilerinden daha
diisiik olarak belirlenmistir (Tablo 4-5).

Hemsirelik 6grencilerinin, o6grenim gordiigli iiniversitenin tiri ile “E-Saglk
Okuryazarlik Olgegi” puan ortalamalari arasinda fark goriilmemistir (U=7530,50, p<0,001).
Hemsirelik 6grencilerinin, 6grenim gdrdiigii iniversitenin tiird ile “Kiiresel Saglik Sorunlaria
Yoénelik Ongérii Formu” puan ortalamalar1 arasinda ise fark goriilmiistiir (U=8448,50; p=
0,019). Vakif iiniversitesinde 6grenim goren 6grencilerin “Kiiresel Saglik Sorunlarina Yonelik
Ongorii Formu” puan ortalamalar devlet iiniversitesinde grenim gdren dgrencilere gore daha

yiiksek olarak saptanmistir (Tablo 4-5).
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Hemsirelik 6grencilerinin  gegirilmis bulasict hastalik durumlart ile “E-Saglik
Okuryazarhk Olgegi” puan ortalamalar1 (U=10614,50, p=0,283) ve “Kiiresel Saglk
Sorunlarina Yénelik Ongérii Formu” puan ortalamalar1 (U=10161,50; p= 0,098) arasinda
anlamli fark saptanmamustir (Tablo 4-5).

Hemgirelik Ogrencilerinin kronik hastaliga sahip olma durumlan ile “E-Saglik
Okuryazarlik Olgegi” puan ortalamalar1 (U=4424,50, p=0,434) ve “Kiiresel Saglik Sorunlarina
Yonelik Ongérii Formu” puan ortalamalart (U=4218,00; p= 0,233) arasinda anlamli fark
saptanmamuistir (Tablo 4-5).

Tablo 4-5. Hemsirelik Ogrencilerinin Tanitic1 Ozellikleri ile Kiiresel Saghk Sorunlarina
Yonelik Ongoruleri ve E-Saghk Okuryazarhg Puan Ortalamalarinin Karsilastirilmasi-1
(n=310)

Degiskenler Kiiresel Saghk Sorunlarina Yonelik E-Saghk Okuryazarhk
Ongori Formu Olcegi
Ort + SS Ort +SS

Cinsiyet Kadin 70,93+ 10,81 3,83+£0,81
Erkek 59,30 + 21,93 3,57 +£0,96

Test, p U=5660,50; p= 0,002 U=6521,50, p=0,085
Simif Birinci® 6991+1131 3,49+ 0,86
Ikinci® 69,48 + 14,26 3,77+£091
Uciincii® 68,82 + 14,80 3,94 +£0,84
Dordiinci® 67,10 £ 15,94 3,81+£0,75

Test, p Z= 15,357, p= 0,002

Z=1,269, p= 0,737 (c>a p<0,001; d>a

p=0,003)*
Universite tird Devlet 67,58 + 14,80 3,69+ 0,85
Vakif 71,07 £ 13,37 4,00+0,78

Test, p U=8448,50; p= 0,019 U=7530,50, p<0,001
Bulasici hastalik Evet 69,92 + 13,13 3,73+0,84
gecirme Hayir 67,83 + 15,21 3,82+0,84

Test, p U=10161,50; p= 0,098 U=10614,50, p=0,283
Kronik hastahk Evet 70,23 + 14,79 3,89+0,75
durumu Hayir 68,44 + 14,42 3,77+0,86

Test, p U=4218,00; p= 0,233 U=4424,50, p=0,434

U= Mann Whitney U Testi, z= Kruskal Wallis Testi, *= Bonferroni duzetimeli Mann Whitney U testi
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Hemgirelik Ogrencilerinin tanitict 6zellikleri ile kiiresel saglik sorunlarina yonelik
ongoriileri ve saglik okuryazarligt puan ortalamalar1 Tablo 4-6’da karsilastirildiginda;
hemsirelik 6grencilerinin daha 6nce yurt disina gitmeleri ya da gitmemeleri durumu ile “E-
Saglik Okuryazarlik Olcegi” puan ortalamalar1 (U=5197,50, p=0,116) ve “Kiiresel Saglik
Sorunlarma Yonelik Ongérii Formu” puan ortalamalar1 (U=5953,50; p= 0,833) arasinda
anlamli fark saptanmamustir (Tablo 4-6).

Hemsirelik 6grencilerinin  Erasmus programina katilma durumu ile “E-Saghk
Okuryazarlik Olgegi” puan ortalamalar1 (U=945,50, p=0,1291) ve “Kiiresel Saglik Sorunlarina
Yénelik Ongérii Formu” puan ortalamalart (U=1120,00; p= 0,725) arasinda; hemsirelik
ogrencilerinin sivil toplum kuruluslarina liye olma durumlarn ile “E-Saglik Okuryazarlik
Olgegi” puan ortalamalari (U=3880,50 p=0,097)) ve “Kiiresel Saglik Sorunlarma Yonelik
Ongorii Formu” puan ortalamalar1 (U=3966,00; p=0,141) arasinda anlaml1 fark saptanmamustir
(Tablo 4-6).

Hemsirelik 6grencilerinin, kiiresel saglik sorunlari hakkinda bilgiye sahip olma
durumlari ile “E-Saglik Okuryazarlik Olgegi” puan ortalamalar1 arasinda fark saptanmustir
(U=4616,00, p=0,002). Kiiresel saglik sorunlar1 hakkinda bilgiye sahip 6grencilerinin “E-
Saglik Okuryazarlik Olgegi” puan ortalamalar kiiresel saglik sorunlar1 hakkinda bilgiye sahip
olmayan hemsirelik 6grencilerine gore daha yiiksek bulunmustur (Tablo 4-6).

Hemsirelik 6grencilerinin, lisans programinda kiiresel saglik sorunlar ile ilgili ders
alma durumlari ile “E-Saglik Okuryazarlik Olgegi” puan ortalamalari arasinda fark saptanmustir
(z=9,369, p=0,009). Lisans programinda kiiresel saglik sorunlari ile ilgili dersi zorunlu alan
hemsirelik 6grencilerinin “E-Saglik Okuryazarlik Olgegi” puan ortalamalar1 dersi almayan
ogrencilere gore daha yiiksek olarak saptanmistir (p=0,010). Lisans programinda kiiresel saglik
sorunlari ile ilgili dersi segmeli alan hemsirelik dgrencilerinin “E-Saglik Okuryazarlik Olgegi”
puan ortalamalarmin dersi almayan oOgrencilere gore daha yiiksek oldugu goriilmistiir

(p=0,044) (Tablo 4-6).
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Tablo 4-6. Hemsirelik Ogrencilerinin Tanitic1 Ozellikleri ile Kiiresel Saghk Sorunlarina
Yonelik Ongoéruleri ve E-Saghk Okuryazarh@ Puan Ortalamalarinin Karsilagtirilmasi-
Il (n=310)

Degiskenler Kiiresel Saghk
Sorunlarina E-Saghk
Yonelik Ongérii  Okuryazarhk Olcegi
Formu
Ort + SS Ort +SS
Yurt disina gitme durumu Evet 69,24 + 11,34 3,59+0,94
Hayir 68,54 + 14,94 3,82 +0,82
Test, p U=5953,50; p= U=5197,50, p=0,116
0,833
Erasmus’a katilma durumu Evet 65,38 + 20,44 4,13+0,75
Hay1r 68,73 + 14,29 3,77 £ 0,85
Test, p U=1120,00; p= U=945,50, p=0,1291
0,725
Sivil toplum kurulusuna iiyelik Evet 70,97 + 15,10 4,01+0,81
Hay1r 68,36 + 14,37 3,76 £ 0,85
Test, p U=3966,00; p= U=3880,50 p=0,097
0,141
Kiiresel saghk sorunlar1 hakkinda Evet 69,87 + 12,46 3,84 £0,82
bilgiye sahip olma Hayir 62,10 + 21,24 3,46 £0,93
Test, p U=5300,00; p= U=4616,00, p=0,002
0,057
Lisans programimizda kiiresel saghk  Zorunlu? 67,78 = 15,30 4,05+ 0,67
sorunlari ile ilgili ders alma Secmeli® 70,49 + 13,86 3,97 + 0,67
Yok 68,50 + 14,42 3,71 +0,88
Test, p z=2,472; p= 0,291 z=9,369, p=0,009
(a>c p=0,010; b>c
p=0,044)*

U= Mann Whitney U Testi, z= Kruskal Wallis Testi, *= Bonferroni diizetimeli Mann Whitney U testi

Hemsirelik 6grencilerinin tanitict 6zellikleri ile kiiresel saglik sorunlarina yonelik
ongoriileri ve saglik okuryazarligi puan ortalamalar1 Tablo 4-7’de incelendiginde; hemsirelik
ogrencilerinin, hemsirelerin kiiresel saglik sorunlarini azaltmada etkin rolii oldugunu diisiinme
durumlari ile “Kiiresel Saglik Sorunlarma Yénelik Ongérii Formu ” puan ortalamalarr arasinda
fark belirlenmistir (U=906,00; p= 0,004). Hemsirelerin kiiresel saglik sorunlarini azaltmada

etkin rolii oldugunu diisiinen hemsirelik 6grencilerinin “Kiiresel Saglik Sorunlarina Yo6nelik
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Ongorii Formu ” puan ortalamalar1 hemsirelerin kiiresel saglik sorunlarini azaltmada etkin rolii

oldugunu diisinmeyen 6grencilere gore daha yiiksek oldugu goriilmiistiir (Tablo 4-7).

Hemsirelik 6grencilerinin, Uluslararast saglik kuruluslarinin ¢alismalarini takip etme
durumu ile “Kiiresel Saglik Sorunlarina Yénelik Ongérii Formu” puan ortalamalar
(U=9184,00; p<0,001) ve E-Saglik Okuryazarlik Olgegi” puan ortalamalar1 arasinda
(U=9130,50, p<0,001) fark saptanmistir. Uluslararasi saglik kuruluslarinin ¢aligmalarini takip
eden hemsirelik 6grencilerinin “Kiiresel Saglik Sorunlarina Yoénelik Ongérii Formu” puan
ortalamalar1 ve E-Saglik Okuryazarlik Olgegi” puan ortalamalar1 daha yiiksek bulunmustur

(Tablo 4-7).

Tablo 4-7. Hemsirelik Ogrencilerinin Tamitic1 Ozellikleri ile Kiiresel Saghk Sorunlarina
Yonelik Ongoruleri ve E-Saghk Okuryazarhg Puan Ortalamalarimin Karsilagtirilmasi-
111 (n=310)

Degiskenler Kiiresel Saghk E-Saghk
Sorunlarina Yoénelik Okuryazarhk
Ongorii Formu Olcegi
Ort+SS Ort+SS
Hemsirelerin kiiresel saghk Evet 69,21 + 13,76 3,80 £0,82
sorunlarim azaltmada etkin rolii Hayir
oldugunu diisiinme 54,50 £ 22,82 3,43+1,29

Test, p U=906,00; p= 0,004 U=1484,50 p=0,315
Uluslararasi saghk kuruluslarinin Evet 70,77 + 13,08 3,98+0,76
calismalarim takip etme durumu Hayir 67,08 + 15,22 3,64 +£0,88
Test, p U=9184,00; p<0,001 U=9130,50,
p<0,001

U= Mann Whitney U Testi, z= Kruskal Wallis Testi, *= Bonferroni diizetimeli Mann Whitney U testi
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4.5. Hemsirelik Ogrencilerinin Kiiresel Saghk Sorunlarina Yénelik Ongoriileri ile E-

Saghk Okuryazarhg Puanlari Arasindaki Iliskiye Yénelik Bulgular

Hemsirelik 6grencilerinin kiiresel saglik sorunlarina yonelik Ongoriileri ve saglik
okuryazarlig1 puan ortalamalarimin karsilastirilmasina Tablo 4-8’te yer verilmistir. Ogrencilerin
“Kiiresel Saglik Sorunlarma Yénelik Ongorii Formu” ve “E-Saglik Okuryazarlik Olgegi” puan
ortalamalar1 arasinda pozitif yonde orta glcte bir iliski oldugu saptanmistir (r = 0,430, p <
0,001). Ogrencilerin “E-Saglik Okuryazarlik Olgegi” puan ortalamalari arttikca “Kiresel

Saglik Sorunlarma Yénelik Ongorii Formu” puan ortalamalarinin arttig belirlenmistir.

Tablo 4-8: Hemsirelik Ogrencilerinin Kiiresel Saghk Sorunlarina Yonelik Ongoriileri ile

E-Saghk Okuryazarh Puanlar1 Arasindaki iliski

Kiiresel Saghk Sorunlarma E-Saghk
Yonelik Ongoru Formu Okuryazarhk Olgegi
Kiiresel S_agllk Sorunlarma rs - 0,430
Yonelik Ongért Formu D P <0,001
E-Saghk Okuryazarhk Olgegi rs 0,430 -

P <0,001 -
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5. TARTISMA

Hemsirelik 6grencilerinin kiiresel saglik sorunlarina yonelik ongoriileri ile saglik
okuryazarliklar1 arasindaki iligkinin belirlenmesine yonelik gerceklestirilen arastirmadan elde

edilen bulgular asagidaki dort baslik altinda literatiir dogrultusunda tartigilmstir:

5.1. Hemsirelik Ogrencilerinin Kiiresel Saglik Sorunlarina Yénelik Goriisleri ile Kiiresel Saglik

Sorunlarina Yonelik Ongériileri Puan Ortalamalaria Iligskin Bulgularin Tartisilmasi

5.2. Hemsirelik Ogrencilerinin E-Saglik Okuryazarligi Puan Ortalamalarina Iliskin Bulgularin

Tartisilmasi

5.3. Hemsirelik Ogrencilerinin Tamtict Ozellikleri ile Kiiresel Saglik Sorunlarma Yénelik
Ongoriileri ve E-Saghik Okuryazarhg Duzeylerinin Arasindaki Iliskiye iliskin Bulgularin

Tartisilmast

5.4, Hemsirelik Ogrencilerinin Kiiresel Saglik Sorunlarma Yoénelik Ongoriileri ile E-Saglik

Okuryazarligi Puanlar1 Arasindaki Iliskiye Yonelik Bulgularin Tartisiimasi
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5.1. Hemsirelik Ogrencilerinin Kiiresel Saghk Sorunlarina Yonelik Goriisleri ile Kiiresel
Saghk Sorunlarma Yénelik Ongériileri Puan Ortalamalarmna iliskin Bulgularin

Tartisiilmasi

Arastirmaya katilan hemsirelik Ogrencilerinin kiiresel saglik sorunlarma yonelik
gortsleri ve bilgi edinme kaynaklari incelendiginde; 6grencilerin bilyiik cogunlugunun kiiresel
saglik sorunlari hakkinda bilgi sahibi oldugunu belirttigi ve hemsirelerin kiiresel saglik
sorunlarini azaltmada etkin rolii oldugunu ifade ettigi belirlenmistir. Ayrica 6grencilerin
%42,3’Uniin uluslararas1 saglik kuruluslarinin (WHO, UNEP, FAO. UNESCO, UNICEF,
IPHO) c¢aligmalarini takip ettigi belirlenmistir (Tablo 4-2). Hemsirelik 6grencilerinin kiiresel
saglik sorunlarima yonelik bilgi edindikleri kaynaklar incelendiginde ise; Ogrencilerin
cogunlugunun en ¢ok internet siteleri ve forumlar, sosyal paylasim siteleri ve televizyon
programlarindan bilgi edindikleri belirlenmistir (Sekil 4-1). Koger (2012), 1500 o6grenci
orneklemi tizerinde yaptig1 bir ¢alismada dgrencilerin %90,4’iiniin internete her baglandiginda
en az bir defa sosyal medyay1 kullandigini tespit etmistir. Baska bir ¢alismada Yildiz (2021)
internet kullanim1 ve internetin yararli olma durumu ile e-saglik okuryazarlik diizeyi arasinda
pozitif yonlil, orta diizeyde ve istatiksel olarak anlamli iliski saptamistir. Bu veriler 15181inda ve
kiiresellesen diinyada ve hayatimizda sosyal medyanin Oneminin etkisi diisiiniildiiglinde;
arastirmada 6grencilerin oncelikli bilgi edinme kaynaginin internet siteleri ve sosyal medya
olmas1 beklenen bir sonug¢ olarak degerlendirilmistir. Ancak bu bulguya karsin; Ozkefeli
Hamurcu (2019)’nun yaptigt hemsirelik Ogrencileri 6rnekleminde gergeklestirdigi bir
calismada Ogrencilerin sosyal medya kullanimimin diisiik ile orta diizey arasinda oldugunu
belirledigi saptanmistir. Manganello ve arkadaslar1 (2017) yaptiklar1 ¢alismada interneti ve
sosyal medyay1 saglik bilgisi aramada kullanan bireylerin e-saglik okuryazarligi duzeylerinin
arttigin1 ve daha basarili saglik sonuglarina ulagtiklarini ifade etmektedir. Bunlardan hareketle
hemsirelik 6grencilerinin e-saglik okuryazarlik becerilerini gelistirmenin basarili kiiresel saglik
bilgisini aramada ve hemsirelik bilgisine doniistiirmede etkili olacagi, bunun da 6grencilerin
kiiresel saglik sorunlarina yonelik ongoriilerini arttiracagi sonucuna varilmaktadir. Chretien ve
Kind (2013) arastirmalarinda bireylerin forumlar ve paylasim siteleri araciligi ile kronik
hastalik tecriibelerini saglik sorunlarina 1sik tutucu imkan olarak paylastiklarini saptamustir.
Amerson (2020), bir arastirmada dgrencilerin forumlar ve paylasim sitelerini takip etmelerinin
ogrencilerin farkindaliklarina etkisini dikkat c¢ekici bulmustur. Bu arastirmada arastirmaci

Ogrencilere, saglik blogu odevi ile toplumsal cinsiyet esitsizligi, kadin siinneti, cinsel
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kacakeilik, ortaya ¢ikan bulasici hastaliklar, ¢ocuk is¢iligi, su giivenligi, ¢atisma veya savas
bolgelerinde saglik hizmetleri gibi birgok kiiresel saglik sorunu konusunda yazilar yazdirmis
ve bunun 6grencileri ilgilerini ¢ceken konulari arastirmaya yonelttigini belirtmistir. Ayrica
arastirmadaki Ogrencilerin bliylik oranda uluslararas1 saglik kuruluslarinin (WHO, UNEP,
FAO, UNESCO, UNICEF, IPHO) calismalarin takip ettigi bilinmektedir. Uluslararast saglik
kuruluglarinin internet siteleri ve forumlardaki yayinlari Ggrencilerin kiiresel sorunlara
ongoriilerini arttirirken bu konudaki bilgi kaynaklarinin da internet siteleri ve formlar olmasi
bulgusunu kac¢inilmaz kilmaktadir. Ogrencilerin kiiresel saglik sorunlarina yonelik bilgi
kaynaklarinin agirlikli olarak internet siteleri ve forumlar olmasi literatiirdeki 6rnekler 1sinda
sasirtict bir sonug olarak diistiniilmemektedir. Kii¢iik Biger ve Acar Vaizoglu (2015), Xiao ve
ark (2016), Ergin ve ark (2017), Deveci ve ark (2019) g¢alismalarinda katilimcilarin
cogunlugunun iklim degisikligini medyadan duyduklar1 bulgusuna ulagilmistir. Yine Diindar
ve ark (2020) akademisyen hemsirelerin ¢gogunun iklim degisikligini medyadan duyduklarini
saptamigtir. Ay ve Erik (2020) arastirmalarinda &grencilerin kiiresel 1sinma ve iklim
degisiklikleri konusunda bilgi edinirken en fazla internet, bilimsel ¢alismalar ve televizyon-
radyodan yararlandiklarini belirlemislerdir. Biger ve Vaizoglu (2015) ise dgrencilerin iklim
degisikligi konusunu en fazla televizyondan duyduklari sonucuna ulagmistir. Bu ¢aligmalar
151g¢inda arastirma bulgulart incelendiginde 6grencilerin bilgi kaynaklarinin literatiirle benzer
kaynaklar oldugu goriilmektedir. Hemsirelik Ogrencilerinin gelecekteki kiiresel saglik
sorunlarma yonelik rollerinin arastirllmast ve kiiresel yeterliliklerinin gelismesi igin
ogrencilerin bilgi kaynaklar1 aginin genisletilmesi, bilimsel kaynaklarin miifredatlarina entegre
edilmesinin yararli olacag: diisiiniilmektedir. Ogrencilerin ayrica dogru kiiresel saglik bilgisini
dogru kaynaktan edinmesinin e-saglik okuryazarliklarinin arttirilmas1 ve gelistirilmesi ile
miimkiin olacag: diisiiniilmektedir.

Hemgsirelik 6grencilerinin kiiresel saglik sorunlarina yonelik oncelikli gordiigii alanlar
incelendiginde; 0grencilerin cogunlugu sirasiyla ¢cevre sagligini, su kaynaklarinin tilkkenmesi ve
sanitasyon sorunlarini ve enfeksiyon hastaliklarinin 6ncelikli kiiresel saglik sorunu oldugunu
diistindiiklerini belirtmistir (Sekil 4-3). Hemsirelik egitimi slireci ve temel hemsirelik kuramlari
insan, saglik, hastalik, ¢evre kavramlarina ve bu kavramlarin birbirleri ile iliskisi iizerine
temellenmistir. (Yilmaz&Eser, 2021). Modern hemsireligin kurucusu Florence Nightingale’in
cevre kurami hemsirelikte ¢evre kavraminin &nemini gdstermektedir. Ogrencilerin cevre

sagligina ve sorunlarma yonelik farkindaliklarinin yiiksek olmasmin hemsirelik egitiminin
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cevre ve saglik iligkisine yonelik egitim siireci ile iligkilendirilebilecegi diistiniilmektedir.
Ayrica hemsirelik dgrencilerinin ve hemsire egitimcilerin ¢evreye yonelik tutumlarini, iklim
degisikligine yonelik algilarin1 belirlemek igin yapilan ¢alismalarin da 6grencilerin gevreye
yonelik farkindaliklarini arttirdigi diistiniilmektedir. Genglerin sosyal medya ve internet
kullanim sikliginin artmasi, sosyal medyada kiiresel iklim krizine yonelik paylagimlarin giderek
cogalmas1 gibi sebepler de 6grenci hemsirelerin kiiresel saglik sorunlarinda ¢evre sagligi ve
sorunlarin1 dncelikli alan olarak ifade etmelerini agiklayacag: diisiiniilmektedir.

Literatlirde hemsirelik 6grencilerinin kiiresel saglik sorunlarina yonelik algilarini ya da
farkindaliklarint inceleyen calismalara rastlanmamistir. Ancak farklt 6rneklemler iizerine
bireylerin kiresel sorunlara iligskin goriislerini incelemek amaciyla yapilan arastirmalar
mevcuttur. Giirbiiz ve Aydin (2022) 6gretmen adaylarinin kiiresel sorunlara iligkin goriislerini
inceleyen ¢aligmalarinda 6gretmen adaylarinin 6ncelikli gordiigii alanlarin; kiiresel iklim krizi,
savas ve terdr, kiiresel siddet, cevre kirliligi, aclik ve kitlik, yoksulluk ve dogal afetler oldugunu
saptamiglardir. Durmus ve Colak (2021) tarafindan 6grencilerle 6rnekleminde yapilan bir bagka
calismada ise Ogrencilerin Oncelikli gordiigii kiiresel sorunlarin; kiiresel 1sinma ve ozon
tabakasinin seyrelmesi, ¢evresel iklim krizi, hastaliklar, buzullarin erimesi, ormanlarin yok
edilmesi, kuralik ve asit yagmurlari, plansiz sehirlesme oldugunu belirtmislerdir. Ozmen’nin
(2015) ogretmen adaylarinin glinlimiiz diinya sorunlarina iligkin zihin haritalarin1 inceledigi
caligmasinda ise oncelikli sorunlarin; dogal afetler, savaslar, aglik ve kitlik, ¢evre krizi, igme
suyu kitlig1 ve orman tahribi oldugu saptanmustir. Yine bir baska calismada Sever ve Ozmen
(2018) ogretmen adaylarinin giiniimiiz diinyasinda oncelikli sorunlar olarak; afetleri, aglik ve
kithgi, cevre kirliligini Onceliklendirdigini saptamiglardir. Tiim bunlarin 1s18inda; farkl
orneklemlerdeki benzer bulgular arastirmanin literatiir ile paralellik gosterdigine dikkat
cekmektedir. Kiiresellesen sagligin mimar1 olacak hemsirelik 6grencilerinin kiiresel saglik
sorunlarma yonelik oncelikli gordiigii alanlarin belirlenmesi, gelistirecekleri hemsirelik bilimi

ve bakimina 1s1k tutacagi icin 6nem arz ettigi diistiniilmektedir (Hwang ve ark., 2015).

Hemsirelik 6grencilerinin, hemsirelerin kiiresel saglik sorunlarini azaltmada etkin rolii
oldugunu diistinme durumlar1 incelendiginde; ogrencilerin, hemsirelerin kiiresel saglik
sorunlarini azaltmada etkin rolii oldugunu diisiinme durumlari ile “Kiiresel Saglik Sorunlarina

Yonelik Ongérii Formu” puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark goriilmiistiir
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(p<0.05). Hemsirelerin kiiresel saglik sorunlarmni azaltmada etkin rolii oldugunu diisiinen
hemsirelik 6grencilerinin “Kiiresel Saglik Sorunlarma Yonelik Ongérii Formu” puan
ortalamalar1 hemsirelerin kiiresel saglik sorunlarini azaltmada etkin rolii oldugunu diisiinmeyen
Ogrencilere gore daha yiiksek oldugu goriilmiistiir (Tablo 4-7). Ayrica 6grencilerin hemsirelerin
kiiresel saglik sorunlarini azaltmada biiylk g¢ogunlugun Onemli ve Oncelikli rolunin
hemsgirelerin egitimci rolii oldugunu diisiindiikleri belirlenmistir. Ogrencilerin kiiresel sagligi
azaltmadaki hemsirelik rollerinden egitimci rolii disinda sirasiyla bakim verici ve arastirmact
roliin 6nemli ve oncelikli oldugunu diisiindiikleri saptanmistir (Sekil 4-2). Artan teknolojik
geligsmeler ve kiiresellesmenin etkisiyle temel hemsirelik rollerinin kiiresel birey/toplum bakim
hizmetlerinde yeterli olmadig1 ve hemsirelik bilimine 6zgii hemsirelik felsefesiyle saglanan
biitiinciil bakimin artan 6nemi kaginilmazdir (Gediik, 2018). Kiiresellesen saglik sorunlar1 ve
saglik bakim sistemlerine dayali yeni hemsirelik uygulamalarinin ve stratejilerin
gelistirilmesinin, hemsirelerin kiiresel bakis acis1 kazanmasinda ve meslegin kiiresel rol ve
islevlerine katki saglamada onemli ve Oncelikli oldugu disiintilmektedir. (Kaya, 2010).
Kiiresellesen hemsirelik rollerinin ve sorumluluklarinin artmasi ile hemsireligin bagimsiz
rollerinin ve islevlerinin 6ne ¢iktig1 literatiirle desteklenmektedir (Ergin&Akin,2017).
Kiiresellesen saglik sorunlart kronik hasta bakimi ve koruyucu saglik hizmetlerini giindeme
getirmistir. Bu sorunlar karsisinda birey/toplumun sagligini korumak ve iyilestirmek i¢in dogru
saglik davraniginin bireylere kazandirilmasinda hemsirenin egitimci rolii 6n plana ¢ikmaktadir.
Ayrica her gecen giin gelisen degisen ve kiiresellesen saglik sorunlart ve ¢oziimleri igin
hemsirelerin bilimsel bilgi diizeylerini arttirmaya yonelik aragtirmalar yapmasi gerekmektedir.
Bu gereklilikler de hemsirelerin arastirici roliinii 6n plana ¢ikarmaktadir. Hemsirelerin aragtirici
roliiniin 15181nda kiiresel saglik sorunlarinin ve birey/toplum gereksinimlerinin farkinda bakim
verici roliiniin daha etkili sunulacagi diistiniilmektedir. Bu bilgiler 1s1ginda diistiniildiigiinde
aragtirmanin bulgular literatiire paralellik gostermektedir ve dikkat ¢ekicidir. Tiim bu gelisen
ve degisen bagimsiz rollerinin yaninda arastirmaci roliiyle ayni oranda bakim verici roliin 6n
plana ¢ikmasi diistindirici ve giizel bir gelisme olarak yorumlanmistir. Brouwer (2021)
hemsireligin, kadin cinsiyeti ve s6zde 'kadin' 6zellikleri ile gli¢lii sekilde iligkilendirilen bir
kavram olan bakim kavramina derinden kdk saldigini ve bugiin hala bakim verici roltnin 6n
planda oldugunun altin1 ¢izmektedir. Orneklemin yaridan fazlasimin kadin olusu, kadimlara
yuklenen toplumsal anne roli ve gelecekte kronik hastaliklarin yoOnetiminde yenilikgi

hemsirelik bakim ihtiyaci diisliniildiigiinde 6grencilerin hemsirelerin bakim verici roliiniin
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kiiresel saglik sorunlarini1 azaltmada dncelikli rollerinden biri olarak diisiinmesi dogal bir sonug
olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Literatiirde son zamanlarda hemsirelik 6grencilerinin kiiresel
saglik hakkinda bilgi edinmelerini saglayan ve tesvik eden arastirmalar yer almaya baslamistir.
(Dawson ve ark., 2016). Hwang, & Jo’nun (2020), hemsirelik 6grencilerinde kiiresel saglik
yeterliliklerini ve kiiresel liderligi artirmaya yonelik bir program gelistirmek ve etkisini test
etmek amaciyla yaptiklari calisma buna 6rnek gosterilebilir. Ayrica hemsirelerin ve hemsirelik
ogrencilerinin kendi kiiresel yeterliliklerinin farkinda olmasi, kiiresel saglik yeterlilikleri
hakkindaki algilarinin belirlenmesi ve kiiresel saglik yeterliliklerinin temel belirleyicilerinin
anlasilmasi i¢in 6lgek gelistirme ¢alismalarinin oldugu da goriillmektedir.(Wilson ve ark., 2012;
Noh, Kang ve Song, 2019; Kang ve ark., 2016; Kang ve ark. 2021). Sonugta hemsirelik
egitiminin hemsirelerin kiiresel birey/toplum ihtiyaclarin1 karsilamaya ve hemsirelik
ogrencilerinin kiiresel yeterliliklerini gelistirmeye doniik gelistirilmesi ve iyilestirilmesi
gerektigi gorilmektedir. Wilson ve ark. (2012) ve Ventura ve ark. (2014) 6grencilerin
hemsirelik lisans egitimi programlarina daha fazla kiiresel igerigin dahil edilmesinin ve kuresel

saglik yeterliliklerinin benimsetilmesinin 6nemle vurgulamasi da bu sonucu desteklemektedir.

5.2. Hemsirelik Ogrencilerinin E-Saghk Okuryazarhg Puan Ortalamalarina Iliskin

Bulgularin Tartisiimasi

Aragtirmada kullanilan Norman ve Skinner (2006b) tarafindan gelistirilen, Tamer
Gencer (2017) tarafindan da Tiirkce gecerlilik ve giivenilirligi yapilan “E-Saglik Okuryazarligi
Olgegi” ile arastirmaya katilan hemsirelik 6grencilerinin e-saglik okuryazarligi diizeyleri
incelenmistir. Norman ve Skinner (2006b) tarafindan, “E-Saglik Okuryazarligi Olgegi”
cronbach alfa degeri 0,81 bulunmustur ve 6lgegin gilivenilir bir ara¢ oldugu ifade edilmistir.
Tiirkge uyarlamasinda ise 6lgegin cronbach alfa degerinin 0,915 oldugu goriilmektedir. Park ve
Lee (2015) ile Robb ve Shellenbarger (2014) tarafindan hemsirelik 6grencileri 6rnekleminde
yapilan ¢aligmalarda cronbach alfa degerinin sirasiyla 0,86 ve 0,89 bulundugu, Nakas (2017)
tarafindan saghik okuryazarligi diizeylerini ve etkileyen faktorleri belirlemek amaciyla
Universite 6grencileri drnekleminde cronbach alfa degerinin 0,89 bulundugu, Kiral (2022)
tarafindan toplumun e-saglik okuryazarlik diizeyini, e-saglik okuryazarligi algisini ve mobil
saglik uygulamalarini kullanma algisini belirlemek amaciyla yapilmis ¢alismada ise Cronbach
a degerinin 0,97 bulundugu goriilmektedir. Bu ¢alismada ise 6lgegin Cronbach alfa degeri

0,958 bulunmustur. I¢ tutarlilik katsayisinin yiiksek ¢ikmasi kullanilan lgegin i¢ tutarliliginin
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hemsirelik 6grencileri 6rnekleminde yiiksek oldugunu ve arastirmadaki Orneklemin yeterli

oldugunu gostermektedir.

Arastirmaya katilan hemsirelik dgrencilerinin “E-Saglik Okuryazarligi Olcegi’nden
aldiklar1 ortalama puanlar incelendiginde “E-Saglik Okuryazarlik Olgegi” puan ortalamasinin
3,78 £ 0,84 (Min=1, Max=5) oldugu belirlenmistir (Tablo 4-3). Bu da ¢alismadaki hemsirelik
Ogrencilerinin ortalamanin biraz {lizerinde bir e-saglik okuryazarligi algisina sahip oldugunu
gostermektedir. Benzer ve farkli sonuglarin yer aldigi ulusal ve uluslararasi literatiir
incelendiginde; Sharma ve ark. (2019)’min 152 lisans hemsirelik 6grencisi 6rnekleminde
Ogrencilerin e-saglik okuryazarligi puan ortalamalarinin orta diizeyde 3,69; Karadag Arli ve
ark. (2019)’nin hemsirelik ve beslenme diyetetik boliimii 6grencileri 6rnekleminde 6grencilerin
e-saglik okuryazarligi puan ortalamalarinin 3,45; Turan ve ark. (2021)’nin 205 lisans hemsirelik
ogrencisi Ornekleminde e-saglik okuryazarligi puan ortalamalarinin 3,69; Yildiz (2021)’1n
saglik alaninda Ogrenim goren Ogrencilerin olusturdugu orneklemde Ogrencilerin e-saglik
okuryazarlig1 puan ortalamalarinin 3,82 olarak bulundugu goriilmektedir. Belirtilen tim bu
caligmalar ile karsilastirildiginda bu arastirmadaki 6grencilerin literatiir dogrultusunda e-saglik
okuryazarlik diizeylerinin ortalamanin biraz tizerinde benzer oldugunu géstermektedir.

TUIK hane halk: bilisim teknolojileri kullanim arastirmasi (2019) sonuglar1 interneti
sosyal medya lizerinden profil olusturma, kisilerarasi iletisim kurma veya fotograf vb. igerikleri
paylasma amagh kullanan bireylerin oraninin %81,4 i oldugunu, interneti saglik icerikli bilgi
arama amach kullanan bireylerin oraninin %69,3 oldugunu gostermektedir (TUIK, 2022).
Gelisen dijital diinyanin ve sosyal medyanin saglikla ilgili bilgi edinmedeki 6nemi konusundaki
farkindaligin ve internet kullanim oranlarinin artmis olmasima ragmen benzer ¢alismalarda
hemsirelik o6grencilerinin orta diizeyde bir e-saglik okuryazarligi algisina sahip oldugu
gortlmektedir. Bunun sebebinin e-saglik okuryazarligi kavramimin saglik okuryazarligi ile
iligkili bir kavram gibi goziikmesine ragmen okuma, bilgi arama, saglik bilgisini kavrama ve
uygulama, bilgisayar kullanim gibi karmasik becerileri gerektirmesi oldugu diisiiniilmektedir
(Kennard, 2016; Sengiil ve ark., 2017; Ekinci ve ark., 2021; Yorulmaz&Kurt Sezer, 2021). E-
saglik okuryazarligi kavrami alti temel bilesenden (geleneksel okuryazarlik, saglik
okuryazarligi, bilgi okuryazarligi, bilimsel okuryazarlik, medya okuryazarlig1 ve bilgisayar
okuryazarlig1) olusmaktadir (Norman ve Skinner, 2006b). Ozkefeli Hamurcu (2019)’nun
hemsirelik 6grencileri 6rnekleminde gergeklestirdigi ve sonucunda 6grencilerin sosyal medya

kullanimimin diisiik ile orta diizey arasinda oldugunu belirledigi saptanmistir. E-saglik
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okuryazarlig1 diizeyinin internet kullanimi siklig1 ile iligkili oldugu diisiiniildiiglinde hemsirelik
ogrencilerinin orta dizeyde e-saglik okuryazarlik diizeylerine sahip olmasmin nedeni
anlasilmaktadir. Literatiir dogrultusunda hemsirelik 6grencilerinin e-saglik okuryazarligi
duzeylerini yiikseltmek i¢in lisans egitimi boyunca elestirel ve kritik diisiinme becerilerinin
gelistirmesinin ve egitim programlarina e-saglik okuryazarligi dersi eklenmesinin yararli
olacag diisiiniilmektedir (Sengiil ve ark., 2017; Yorulmaz&Kurt Sezer, 2021). Ayrica, Park ve
Lee (2015)’nin yapmis olduklar1 ¢alisma hemsirelik 6grencilerinin e-saglik okuryazarligi
duzeylerinin belirlenmesinin, e-saglik okuryazarligi diizeylerini gelistirmenin ve egitim
miifredatlarina bu konuda yon vermenin ilk adimi oldugunu gostermektedir.

COVID-19 salgininda ortaya ¢ikan infodemik kirliligin hemsirelik 6grencilerinin
saglikla ilgili dogru bilgiyi se¢me farkindaligi ve sorumlulugunu arttirmis olabilecegi aym
zamanda pandemi siiresince uzaktan ve internet tabanli egitim siireclerine maruz kalan
Ogrencilerin internet kullanim oranlarinin artmasi; bu arastirmada hemsirelik 6grencilerinin
literatiire gore e-saglik okuryazarlik diizeylerinin ortalamanin biraz tizerinde ¢ikmasinin sebebi
olarak diisiiniilmektedir. Yildiz (2021)’1n saglik alaninda dgrenim goren lisans dgrencilerinin
internete yonelik tutumlarinin  e-saglik okuryazarlik diizeylerine etkisini inceledigi
aragtirmasinda internet kullaniminin e-saglik okuryazarlik diizeyini istatistiksel olarak pozitif
yonlii etkilemesi ve benzer baska bir ¢calismanin ise artan internet kullanim oraninin e-saglik
okuryazarligi diizeylerini arttiracagini savunmasi (Sharma ve ark., 2019) bu arastirmadaki
sonuglar1 destekler niteliktedir. Arastirmada hemsirelik 6grencilerinin literatiire gore e-saglik
okuryazarlik diizeylerinin ortalamanin biraz iizerinde ¢ikmasi ¢alismanin giincel literatiirle
uyumlu oldugunu gostermektedir.

Literatirdeki benzer arastirmalarin orneklemini; adolesanlarin, toplumun, saglik
bilimleri fakiiltelerinde 6grenim goren liniversite 6grencilerinin ve hemsirelik 6grencilerinin
olusturdugu goriilmektedir. Bu ¢aligmalarin; saglik okuryazarlik diizeylerinin incelenmesine
ve/veya saglik okuryazarlik diizeyini etkileyen faktorlerin belirlenmesine yonelik ayni zamanda
saglik okuryazarlik diizeylerinin saglikli yasam bi¢imi davranislart ile iliski diizeyini
incelemeye yonelik ¢alismalar oldugu goriilmektedir. Bu da hemsirelik 6grencilerinin e-saglik
okuryazarligina iliskin algilarini, becerilerini, egitimlerini degerlendiren arastirmalarin sinirlt
oldugunu gostermektedir (Coskun&Bebis, 2015; Tubaishat&Habiballah, 2016; Nakas, 2017;
Sengiil ve ark., 2017; inkaya&Tiizer,2018; Ergiin ve ark., 2019; Yiiksel&Deniz, 2019; Deniz,
2020; Orhan ve ark., 2020; Ozer ve ark., 2020; Turan ve ark., 2021; Uysal&Y1ldiz, 2021). Bu
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aragtirma ile hemsirelik 6grencilerinin; yirmi birinci ylizyll modern hemsirelik bagimsiz
rollerinden olan saglik egitimi ve danigmanlik rollerinin yirmi birinci ytizy1l gerekliliklerinden
e-saglik okuryazarligi diizeyleri ile iligskisine dikkat ¢cekmenin, 6grencilerin farkindaliklarinin
arttirilmasinda ve e-saglik okuryazarligi becerilerinin gelistirilmesinde 6nemli bir adim olacagi
distiniilmektedir.
5.3. Hemsirelik Ogrencilerinin Tamtic1 Ozellikleri ile Kiiresel Saghk Sorunlarina Yénelik
Ongoriileri ve E-Saghk Okuryazarhg Duzeylerinin Arasindaki Iliskiye Iliskin
Bulgularin Tartisilmasi

Literatiir incelendiginde kiiresel saglik, kiiresel sagligin hemsirelige etkisi, kiiresel
saglig1 gelistirmede hemsirelik egitiminin etkisi, saglik okuryazarligi kavramlarini ayr1 ayri ele
alan arastirmalara rastlanmaktadir ancak hemsirelik 6grencilerinin kiiresel saglik sorunlarina
yonelik ongoriilerini ortaya koyan ve bunun 6grencilerin saglik okuryazarliklar ile iligkisini
inceleyen bir arastirmaya rastlanmamistir. Ancak hemsirelerin/hemsirelik 6grencilerinin/
Ogretmenlerin/0gretmen adaylarinin/iiniversite 6grencilerinin iklim degisikligi, ¢evre sorunlari
ve etigi konusundaki fikirlerinin, ¢evresel farkindaliklarmin ve sosyal sorumluluklarinin
belirlenmesine yonelik (Ozgen, 2012; Bigcer& Vaizoglu, 2015; Giiven, 2016; Xiao ve ark., 2016;
Uyanik, 2016; Ergin ve ark., 2017; Seyihoglu ve ark., 2018; Deveci ve ark., 2019; Diindar ve
ark., 2020; Quadir&Kog, 2021), iiniversite dgrencilerinin/toplumun/adolesanlarin/hemsirelik
ogrencilerinin saglik okuryazarliklar: diizeyleri ve etkileyen faktorlerin incelenmesine yonelik
(Robb&Shellenbarger, 2014; Park&Lee, 2015; Kennard, 2016; Tubaishat&Habiballa, 2016;
Yilmaz&Tiraki, 2016; Ergilin ve ark., 2017; Nakas, 2017; Sengiil ve ark.,2017; Yildiz, 2021;
Inkaya&Tiizer, 2018; Ayaz-Alkaya&Terzi, 2019; Karadag arli&Yildiz, 2019; Sharma ve ark.,
2019; Orhan ve ark., 2020; Ay&Yalgin, 2020; Deniz, 2020; Turan ve ark., 2021; Akgiin ve ark.,
2021; Ekinci ve ark., 2021; Hong ve ark., 2021; Uysal&Yildiz, 2021; Aydan, 2022; Kiral,
2022) gelecek ve gelecek kaygilarina (Bodur&Kaya, 2017) yonelik arastirmalar mevcuttur.

Ulusal literatiirde hemsireligin kiiresel boyutunu kiiltiirlerarast1 hemsirelik etigi
kapsaminda inceleyen, hemsireligin gelisen rollerini arastiran (Gediik, 2018), hemsirelik
egitimi ve kiiresellesmeyi (Kaya, 2010; Temel, 2011) konu alan calismalar mevcuttur.
Uluslararasi literatiirde ise hemsirelik 6grencilerinin ve hemsirelerin kiiresel yeterliliklerini
tanimlamaya, Olgmeye ve bu konuda egitim standartlari/programlar1 gelistirmeye doniik
caligmalarin oldugu goriilmektedir (Huston, 2008; Wilson ve ark., 2012; Hwang ve ark., 2015;
Dawson ve ark., 2016; Kang ve ark., 2016;. Gimbel ve ark., 2017; Rong ve ark., 2017; Noh ve
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ark., 2019; Hwang&Jo, 2020; Amerson, 2020; Kang&Noh, 2021). Bu sebeple hemsirelik
ogrencilerinin kiiresel saglik sorunlarina yonelik 6ngoriileri ve saglik okuryazarlig: diizeyleri
tanitic1 ozellikleri ile karsilagtirilirken bu ve benzeri arastirma konularini inceleyen ¢aligsmalar
dikkate alinmistir.

Arastirmaya katilan hemsirelik Ogrencilerinin tanic1 6zellikleri ile kiiresel saglik
sorunlaria yonelik ongoriileri ve saglik okuryazarligi diizeylerinin karsilagtirilmasina iliskin
bulgular incelendiginde (Tablo 4-4, Tablo 4-5, Tablo 4-6, Tablo 4-7);

Hemsirelik 6grencilerinin kiiresel saglik sorunlarina yonelik ongoriileri ve saglik
okuryazarlig1 diizeyleri ile yaslar karsilagtirildiginda; hemsirelik 6grencilerinin e-saglik
okuryazarlig1r diizeyleri ile yas arasinda anlamli bir iliski bulunmazken, Kiresel saglik
sorunlarina yonelik 6ngdrii puan ortalamalari ile yas arasinda istatistiksel olarak anlamli negatif
yonde ¢ok zayif iliski oldugu saptanmustir (r = -0,168, p = 0,003). Ogrencilerin yaslar arttik¢a
kiiresel saglik sorunlarna yonelik Ongoriilerinin azaldigi belirlenmistir (Tablo 4-4).
Arastirmaya katilan 6grencilerin yaslari arttikca gelecek ve mesleki kaygilarinin arttigi, mesleki
gelisime ve baslica zorunlu derslerine dncelik verdikleri diisiiniildiiglinde; 6grencilerin kiiresel
saglik sorunlarma yonelik yapacaklar1 arastirmalart ve okumalar1 azaltacagi, bunun
ogrencilerin kiiresel saglik sorunlari hakkindaki Ongoriilerini azaltabilecegi sonucuna
varilabilir. Literatiir incelendiginde; saglik okuryazarligi ile yas arasinda negatif iligki
raporlayan calismalarin da mevcut oldugu goriilmektedir. Akturk’tn (2018) ve Knitza ve ark.
(2020) katilimcilarinin e-saglik okuryazarlik 6lgegi puanlari ile yaslari ile negatif kolerasyon
oldugunu bildirmislerdir. Bu bilgiler ile birlikte degerlendirildiginde; 6grencilerde yasin kusak
ozellikleri geregi saglik bilgisine erisme durumu ve saglik okuryazarligi diizeylerini
etkilemedigi ancak kiiresel saglik sorunlar1 konusunda farkindaliklarini etkiledigi sdylenebilir.

Hemsirelik 6grencilerinin kiiresel saglik sorunlarina yonelik éngorileri cinsiyete gore
karsilastirildiginda; hemsirelik 6grencilerinin cinsiyetleri ile kiiresel saglik sorunlarina yonelik
ongortileri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark (p<0,05) saptanmistir. Kadin 6grencilerin
kiiresel saglik sorunlarina yonelik éngdrulerinin istatistiksel olarak anlamli farkla (p<0,05)
erkekler 6grencilerden daha yiksek oldugu goriilmiistiir (Tablo 4-5).Y1lmaz ve Eser (2021)’in
hemsirelik 6grencilerinin sosyo-demografik ozellikleri ile ¢evre etigine yonelik farkindalik
dizeyleri arasindaki iliskiyi degerlendirdikleri calismada kadin 6grencilerin erkek 6grencilere
gore farkindalik diizeylerinin yiiksek oldugu goriilmektedir. Quadir&Kog (2022) {iniversite

Ogrencilerinin sosyal sorumluluk diizeylerini inceledikleri ¢aligmada kadin 6grencilerin
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erkeklere gore kiresel fedakarliginin daha yiiksek oldugunu saptamislardir. Ozgen (2012)’in
Ogretmen adaylarinin ¢evresel sorunlara karsi tutumlarini farkli degiskenlere gore inceledigi
caligmasinda ise kadin 6grencilerin ¢evre duyarhiliklarinin erkek 6grencilere gore daha yiiksek
oldugunu belirtmistir. Literatiirdeki c¢alismalar arastirma bulgularin1  desteklemektedir.
Kadinlarin erkeklere gore daha kaygili, duyarli ve hassas olmasi 6grencilerin kiiresel saglik
sorunlarina yonelik Ongoriilerinin cinsiyetler arasi farklilik gostermesinin sebebi olarak
diistintilebilir. Ayrica Senemoglu (2011) kadin 6grencilerin basar1 motivasyonlarinin daha
yuksek oldugunu ve sorumluluk duygularinin daha yiiksek oldugunu, Barut (2015) toplumsal
cinsiyet farklilasmasi sebepli cinsiyetin Ogrenciler arasinda kadinlar lehine 6grenme
sorumlulugunu istlenme oranini arttirdigini, erkek ogrencilerin 6grenme aligkanliklarinda
duzensizlik gosterdiklerini ifade etmektedir. Duman ve Yurtseven (2022) 6grencilerinin ¢evre
okuryazarlik diizeylerini belirleme amagl ¢calismasinda kadin katilimeilarin ¢evre okuryazarlik
puanint istatistiksel anlamli farkli erkek katilimcilara gore daha yiliksek bulmustur. Ayrica
kadinlarin ¢evre okuryazarliklar1 diizeylerinin yiliksek olmastyla kadin 6grencilerin kiiresel
saglik konusunda arastirma yapmaya egilimli olmalar iligkilendirilebilir (Demirtas ve ark.,
2018; Duman&Yurtseven, 2022). Bunun da kadin ogrencileri kiiresel saglik sorunlari
konusunda daha duyarli olmaya ittigi diisiiniilmektedir. Kadinlarin toplumsal agidan annelik ve
bakim verici roliiniin etkisini, toplum ve ailenin siirdiiriilebilirligini saglama ig¢giidiistiniin
cevresel ve dogal kaynaklarin kullanim ve yonetimi ile iligkilendirdiginde kadin 6grencilerin
kiiresel saglik sorunlarina yonelik Ongoriilerinin yiiksek olmasi dogal bir sonug¢ olarak
diistiniilebilir.

Hemsirelik ~ 6grencilerinin =~ saglik  okuryazarligi  dlzeyleri  cinsiyete gore
karsilastirildiginda; istatistiksel olarak anlamli fark saptanmamistir (p>0,05) (Tablo 4-5).
Tubaishat ve Habiballah (2016), Sengiil ve ark. (2017), Hekimoglu ve ark. (2018), Ergiin ve
ark. (2019), Ertas ve ark. (2019), Karadag Arl1 ve ark. (2019) ve Yiiksel ve Deniz (2019)’ in
caligmalar1 da arastirma bulgular1 ile paralellik gostermektedir ve katilimcilarin e-saglik
okuryazarlik diizeylerinin cinsiyete gore degismedigi sonucunu ortaya ¢ikarmaktadir. Ertas ve
ark. (2019)’mnin saghk bilimleri fakiiltesi 6grencilerinin saglik okuryazarligi diizeylerini
belirleme amaciyla yaptiklari ¢alismada Ogrencilerin saglik okuryazarligi diizeyleri ile
cinsiyetleri arasinda anlamli fark bulunmamistir. Literatiirde arastirma bulgularinin aksine
kadin 6grencilerin saglik okuryazarliginin istatistiksel olarak anlamli farkla erkek 6grencilere

gore daha yiiksek oldugu calismalar (Tiimer ve ark., 2016) da mevcuttur. Ayrica dgrenciler
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disinda bireylerin/toplumun saglik okuryazarlig1 diizeylerinin belirlenmesine yonelik yapilan
diger calismalarda da bulgular (Kirag, 2019) kadinlarin saglik arama davranisinin erkeklere
gore daha fazla oldugunu bunun sonucunda kadinlarin saglik okuryazarligi diizeylerinin
erkeklere gore daha yiiksek ¢iktigini gostermektedir (Kirag&Oztiirk, 2020). Literatiirde ayrica
kadinlarin erkeklere gore sagliklart konusunda daha sorumlu oldugunu gdsteren ¢alismalar da
mevcuttur (Ertop, 2012; Avci, 2016). Saglik sorumlulugunu/bilincini yas faktorii kadar
etkileyen bir diger faktoriin de cinsiyet oldugu diisiiniiliirse kadinlarin saglik okuryazarligi
diizeylerinin yiiksek olmasinin beklenen bir sonu¢ oldugu goriilmektedir. Literatiirdeki
arastirma bulgular1 ile aksi yondeki sonuglarin ise egitim sistemindeki farkliliklar ve
ogrencilerin  sosyokiiltirel 06zellikleri ve gecmisi gibi faktdrlerden kaynaklandigi
diisiiniilmektedir. Ayrica kadinlarin hassas, duyarli ve kaygili yapisinin, saglikli ve dengeli
yasama verdigi 6nemin saglik okuryazarlig1 diizeylerini etkiledigi bilinmektedir ve erkeklere
gore daha yiiksek ¢ikmasinin bir baska sebebi olarak diisiiniillmektedir.

Hemsirelik 6grencilerinin kiiresel saglik sorunlarina yonelik ongoriileri siniflar ile
karsilastirildiginda; hemsirelik 6grencilerinin siniflart ile kiiresel saglik sorunlarina yonelik
ongoruleri arasinda istatistiksel olarak anlamli farka (p>0,05) rastlanmadigi goriilmektedir
(Tablo 4-5). Hemsirelik lisans egitimi insan, saglik, hastalik ve ¢evre kavramlarina ve bu
kavramlarin birbirleri ile iligkisi iizerine temellenmistir. Lisans egitiminin baslangicinda
hemsirelik esaslar1 dersinde hemsirelik felsefesini, ¢evre ve sagliga holistik bakis agisini
benimseyen hemsirelik Ogrencilerinin siniflar1 ile kiiresel saglik sorunlarina yonelik
ongoriilerinin ve farkindaliklarinin fark gostermemesi, hemsirelik egitiminin ¢evre ve saglik
iliskisine yonelik egitim siireci ile iligkilendirilebilir (Pottery&Perry, 2014; Yilmaz&Eser
2021). Bulgular, egitim siirecinin basinda, birinci sinifta bunlar1 benimseyen 6grencilerin sinif
diizeyleri etkilenmeksizin tiim sinif diizeylerinde ayni temel i¢gorii ile ongérii gelistirdikleri
seklinde yorumlanmustir.

Hemsirelik 6grencilerinin saglik okuryazarlig: diizeyleri siniflari ile karsilastirildiginda;
hemsirelik dgrencilerin saglik okuryazarhig: dizeyleri ile siniflar1 arasinda istatistiksel olarak
anlamhi fark (p<0,05) saptanmistir. Birinci smif 6grencilerinin  saghik okuryazarligi
dizeylerinin; ticiinct sinif 6grencilerine oranla istatistiksel olarak ¢ok ileri diizeyde anlamli
(p<0,001) ve dordiincti sinif 6grencilerine oranla istatistiksel olarak anlamli farkla (p<0,05)

daha diisiik oldugu saptanmustir (Tablo 4-5).
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Arastirmanin bulgularina zit bir 6rnek olarak Sarityar’in (2018) calismasi Ornek
gosterilebilir. Sartyar (2018) birinci sinifta okuyan dgrencilerin saglik okuryazarligi diizeylerini
ist siniflara gore daha yliksek bulmustur. Arastirmamiza zit bir bagka ¢alismada Sengiil ve ark.
(2017)’nmin arastirmasinda ise birinci ve liglincili siiflarin e-saglik okuryazarligi puanlar ikinci
smiflarin puanlarindan daha yiliksek bulunmustur. Arastirmamiza zit olarak birinci sinifta
okuyan Ogrencilerin saglik okuryazarligi diizeylerinin daha yiiksek ¢ikmasinin, anketi diger
siniflara oranla daha fazla Onemsemeleri ve cevaplamada daha 6zenli olmalar1 sebepli
olabilecegi diisiiniilmektedir. Ayrica smif diizeyi arttik¢a saglik okuryazarligi diizeylerinin
azalmasi bulgusu, Ogrencilerin ilerleyen siniflarda olumsuz saglik davranislart edinmeleri,
sagliksiz barmmma ortamlari, yogun ders programlari ve gelecek kaygilari sebepli kendi
sagliklarini ikinci plana atma egilimleri ile agiklanmustir. Universite dgrencilerinin saglik
okuryazarliklarinin belirlenmesi amaci ile yapilan arastirmamiza benzer g¢alismalarda ise;
Zhang ve ark. (2017) Cin’de iiniversite 6grencilerinin saglik okuryazarliklarini belirledikleri
aragtirmada birinci smifta okuyan 6grencilerin en diisiik saglik okuryazarlig: diizeyine sahip
oldugunu, Dinger ve Kursun (2017) ve Ayaz Alkaya ve Terzi (2019) dordiincii sinifta
okuyanlarin en yiiksek saglik okuryazarligi diizeyine sahip oldugunu, Karadag Arh ve ark.
(2019) ve Yorulmaz&Kurt Sezer (2021) tgiincii ve dordiincii sinif 6grencilerinin saglik
okuryazarlig1 diizeyinin daha yiiksek oldugunu tespit etmistir. Bir bagska calismada Giiven
(2016) egitim seviyesi arttikca saglik okuryazarliginin da artti§1 sonucuna ulagmistir. Ayni
sekilde Ergiin (2017) doérdiincii sinif 6grencilerinin saglik okuryazarligini daha yiiksek bulmus;
bunun 6grencilerin ilerleyen sinif ve donemlerde saglik ile ilgili daha fazla egitim gormesi ve
daha fazla arastirma yapmasi sebepli oldugunu diisiindiigiinii ifade etmistir (Ergiin, 2017). Bir
baska calismada Ozer ve ark. (2020) birinci simf 6grencilerinin e-saglik okuryazarligini diger
gruplardan daha diisiik oldugunu belirlemislerdir. Bu sonuglar arastirmamizin bulgulariyla
paralellik gostermektedir. Arastirmada birinci sinif 6grencilerinin saglik okuryazarliklar:
diizeyinin istatistiksel olarak anlamli farkla diisiik olmasmin sebebinin; sikintili ve stresli
adolesan donemlerini yeni atlatmis, {iniversite yasamina yeni baslamis olmalarindan kaynakli
yanlis saglik davraniglarini benimseme egilimlerinin yiiksek olmasi ve diisik saglik
sorumluluguna sahip olmalar1 olarak agiklanabilecegi diistiniilmektedir. Ayrica siif diizeyi
arttikca 0grencilerin saglik bilgisini arama; aldiklar1 bilimsel aragtirma, hemsirelik biligimi,
elestirel diisinme vb. derslerin etkisi ile dogru saglik bilgisine ulagsmaya ilgi; hemsirelik

kuramsal bilgilerinin artmasi ile dogru orantili hemsireligin arastirici roliinii benimsemeye
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yonelik tutum gelistirmeleri gibi sebeplerin aragtirma bulgularini agikladigi diistiniilmektedir.
Bulgular, hemsirelik egitim programlarinda yer alan saglik/hastalik/hemsirelik kuramsal
bilgisinin 6grencilerin e-saglik okuryazarlik diizeyinin artmasinda rolii oldugunu diisiindiiren
sevindirici bir sonug¢ olarak degerlendirilmistir. Hong ve arkadaslarinin (2021) Giiney
Kore’deki saglik alanindaki lisans Ogrencileri iizerinde yaptiklar1 arastirmada e-saglik
okuryazarligimin tiim boyutlarindaki puanlarin COVID-19’la iligkili enfeksiyonu oOnleyici
davraniglarla iligkili oldugunu ortaya koymuslardir. Park ve Lee tarafindan yapilan ¢alismada
da internet kullanima siiresi artan hemsirelik 6grencilerinin saglik okuryazarliginin daha ytksek
oldugu bildirilmistir (Park ve Lee, 2015). Bu bilgiler 1s18inda diisiiniildiigiinde arastirmanin
bulgular1 ve bunu agiklayici sebeplerin tutarli oldugu goriilmektedir. Sosyal medya ve
teknolojinin egitim sistemiyle biitiinlestigi kiiresel diinyada hemsirelik 6grencilerinin tiim sinif
diizeylerinde e-saglik okuryazarlarinin arttirilmasi 6nem tasimaktadir.

Hemgirelik 6grencilerinin kiiresel saglik sorunlarina yonelik ongoriileri ve saglik
okuryazarlig1 diizeyleri 6grenim gordiikleri iniversitenin tiiriine gore karsilastirildiginda; vakif
{iniversitesinde 6grenim goren ogrencilerin “Kiiresel Saglik Sorunlarina Yonelik Ongorii
Formu ”ndan istatistiksel olarak anlamli farkla (p<0,05) daha yiiksek puan aldiklari
saptanmistir (Tablo 4-5). Bunun vakif Universitelerinin 6grencilere (bilgisayar ve internet
erisimi kolayligi, gelismis teknoloji, 6grenci degisim programlari, yabanci dil egitimi, kuresel
saglikla ilgili egitimler ve workshoplar) sagladig1 olanaklarla iliskili oldugu diistiniilmektedir.

Hemsirelik 6grencilerinin kiiresel saglik sorunlarina yonelik Ongoriileri ve saglik
okuryazarlhig1 dizeyleri bulasict hastalik gecirip gegirmeme veya kronik hastaliga sahip olup
olmama durumlart ile karsilastirildiginda; daha 6nce bulasici bir hastalik geciren ya da
gecirmeyen hemsirelik &grencilerinin “E-Saglik Okuryazarlik Olgegi” ve “Kiiresel Saglik
Sorunlarina Yonelik Ongérii Formu”ndan aldiklar1 puanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli
fark (p<0,05) olmadig1 goriilmistir. Ayn1 sekilde herhangi bir kronik hastaligi olan ya da
kronik hastali1 olmayan hemsirelik 6grencilerinin “E-Saglik Okuryazarlik Olgegi” ve “Kiiresel
Saglik Sorunlarma Yo6nelik Ongorii Formundan aldiklar1 puanlar arasinda istatistiksel olarak
anlamli fark (p<0,05) saptanmamustir (Tablo 4-5). Bu bulguyu destekler nitelikteki literatiire
Yorulmaz&Kurt Sezer’in (2021) 6grencinin kronik hastaliginin olmasi1 veya herhangi bir
yakininin kronik hastaliginin olmasinin saglik okuryazarligi puanini etkilemedigi sonucu
(p>0.05) Ornek gosterilebilir. Bu sonugtan farkli olarak ise Ayaz Alkaya ve Terzi’nin (2019)
kronik hastalig1r olan &grencilerin saglik okuryazarligmin daha yiiksek oldugu bildirildigi
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calismasi ornek gosterilebilir (Ayaz Alkaya ve Terzi, 2019). Kiiresellesen saglik hizmetlerinin,
bireyleri kendi sagliklar icin harekete gegmeye kendi sagliklarinin sorumluluklarini almaya
tesvik ettigi bilinmektedir. Kazak ve ark. (2021) saglik bilimleri fakiiltesindeki 6grenci
ornekleminde saglik algisi arttik¢a saglik okuryazarligi diizeylerinin arttig1 sonucuna varmistir.
Kirag¢ (2019) tarafindan yapilan arastirmada da saglik algisi ile saglik okuryazarligi arasinda
pozitif yonde anlamlilik oldugu saptanmistir. Yine Ergiin ve ark. (2019) saglikli yasam bigimi
davranig diizeyleri ve e-saglik okuryazarligi arasinda pozitif yonde anlamli iliski oldugu
kanisina varmiglardir. Bu bilgiler 1s1g81nda diisiiniildiigiinde hemsirelik lisans egitimi siirecinde
hemsirelik 6grencilerinin saglik algisini arttirmanin ve saglikli yasam bigimini benimsetmenin
saglik okuryazarliklarini arttirmada ilk adim oldugu goriilmektedir (Akca&Ayaz Alkaya, 2019;
Ayaz-Alkaya&Terzi, 2019; Tugut ve ark., 2021). Kendi saglik bakimin1 yonetmede etkin olan
hemsirelik 6grencilerinin toplum sagligini ve kiiresellesen sagligin sosyal belirleyici
faktorlerini daha etkin yonetecegi agikca goriilmektedir. Bu nedenle hemsirelik dgrencilerinin
saglik okuryazarliklar1 konusunda farkindaliklarinin arttirilmasi biiyiik 6nem tagimaktadir.

Hemsirelik 6grencilerinin kiiresel saglik sorunlarna ydnelik ongoriileri ve saglik
okuryazarligr diizeyleri daha once yurt disina gitme ya da gitmeme durumlart ile
karsilastirildiginda; daha once yurt disina egitim, gezi vb. Sebeplerle ¢ikmis hemsirelik
ogrencileri ile herhangi bir sebeple yurt disina ¢itkmamis hemsirelik 6grencilerinin “E-Saglik
Okuryazarlik Olcegi” ve “Kiiresel Saglik Sorunlarma Yonelik Ongorii Formu”ndan aldiklari
puanlarin arasinda istatistiksel olarak anlamli fark (p<0,05) saptanmamustir. (Tablo 4-6). Ancak
yurtdisina giden ya da gitmis 6grencilerin fark olusturmadan kiiresel saglik sorunlarina yonelik
Ongorii puanlarinin  daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Arastirma Orneklem grubunun
cogunlugunun yurt dismma gitmemesi bulgusunun bu sonucun sebebinin olabilecegi
diistiniilmektedir. Farkli tlkeleri, iilkelerin farkli saglik sistemlerini, esitsizlikleri, farkli
kiiltiirleri tecriibe etmenin ve gézlemlemenin 6grencilerin kiiresel saglik sorunlarina yonelik
ongoriilerini arttiracagi duslniilmektedir. Ayrica egitim ya da seyahat amacgli yurt disina
gitmenin yabanci dil gelisimine katkida bulunacagi i¢in 6grencilerin genis literatilir taramasini
kolaylastirarak e-saglik okuryazarligi diizeylerini de arttiracagi diistiniilmektedir.

Hemsirelik 6grencilerinin kiiresel saglik sorunlarina yonelik ongoriileri ve saglik
okuryazarligr dizeyleri 6grenci degisim programi Erasmus’a katilma ya da katilmama
durumlan ile karsilastirildiginda; daha 6nce Avrupa 6grenci degisim programi Erasmus’a

katilan hemsirelik 6grencileri ile Erasmus’a katilmayan 6grencilerin “E-Saglik Okuryazarlik
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Olgegi” ve Kiiresel Saglik Sorunlarina Yoénelik Ongorii Formu”ndan aldiklar1 puanlar arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark (p<0,05) saptanmamistir (Tablo 4-6). Arastirma orneklem
grubunun biiyiik ¢ogunlugunun Erasmus’a katilmadiklari bulgusunun bu sonucun sebebinin
olabilecegi diistiniilmektedir. Nitekim Lee ve ark. (2015) 6grenci degisim programlarina katilan
ogrencilerin aktif kiiresel veya ¢ok kiiltiirli deneyime sahip olduklarint ve yiiksek diizeyde
kiiresel saglik yeterliligi gosterdikleri sonucuna varmistir. Biger ve ark. (2014) Erasmus
programina katilan 6grencilerin diger kiiltiirleri tanima, kiiltiirel 6nyargilar1 agma, farkl
hemsirelik bakim ve uygulamalarin1 inceleme ve karsilastirma firsati gorme, bakis acilarini,
vizyonlarin1 ve kendilerine olan giivenin artmasini1 deneyimlediklerini ifade etmisleridir. Bu
bulgular ile birlikte diistintildiigiinde 6grenci degisim programlarinin hemsirelik 6grencilerinin
bireysel ve akademik gelisimini destekleyerek saglik okuryazarliklarini arttiracagina ve kiiresel
saglik sorunlarma yonelik ongorii gelistirmelerini kolaylastiracagina inanilsa da arastirma
bulgular1 degisim programlarinin 6rneklem grubundaki 6grencilerin kiiresel saglik sorunlarina
yonelik ongoriilerini etkilemedigini gdstermistir. Bu sonug, pandemi doneminde egitim siirecini
stirdlirmiis 6grencilerin degisim programlarina yonelik deneyim yasamadan da kiiresel diinyaya
yonelik farkindaliklarinin olabilecegini diisiindiirmiistiir.

Hemgirelik 6grencilerinin kiiresel saglik sorunlarina yonelik ongoriileri ve saglik
okuryazarlig1 diizeyleri herhangi bir sivil toplum kurulusuna tiye olup olmama durumlari ile
karsilastirildiginda; sivil toplum kuruluslarina tiye hemsirelik 6grencileri ile herhangi bir sivil
toplum kurulusuna iiye olmayan hemsirelik 6grencilerinin “E-Saglik Okuryazarlik Olgegi” ve
Kiiresel Saglik Sorunlarina Y&nelik Ongorii Formundan aldiklar1 puanlar arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark (p<0,05) saptanmamistir. (Tablo 4-6). Bu bulguyu destekleyen 6rnek
caligma Diindar ve ark. (2020)’nin hemsire egitimcilerin iklim degisikligi ile ilgili gortislerini
inceledikleri ¢alismadir. Bunun sonucuna gore arastirmaya katilan akademisyen hemsirelerin
biiyiik cogunlugunun ¢evre sorunlart ile ilgili haberleri takip ettigini ancak katilimcilarin
yarisindan azmin cevre ile ilgili bir sivil toplum kurulusuna tyeliginin oldugu ve iklim
degisikligi ile ilgili bir etkinlige katildig1 bulgusu ortaya ¢ikmistir. Ayni sekilde Ergin ve ark
(2017) ve Deveci ve ark (2019) arastirmalarinda katilimcilarin yarisindan fazlasinin ¢evre ile
ilgili bir sivil toplum kurulusuna {iyeliginin olmadigini, iklim degisikligi ile ilgili bir etkinlige
katilmadig1 goriilmiistir. Ayni sekilde Karahan-Okuroglu (2012) hemsirelik egitiminin
ogrencilerin ¢evreye yonelik tutumlarina etkisini belirlemek amaciyla yaptig1 aragtirmada ve

Senyurt ve ark. (2011) c¢alismalarinda herhangi bir ¢evre kurulusuna iiye olma durumu ile
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cevreye yoOnelik tutum istatistiksel olarak anlamli fark saptamamigtir. Bunun sonucunda
cevresel sorunlarla ilgili konularda bireylerin bilgileri ya da farkindaliklarinin bulunmasina
ragmen ¢ok azinin aktif rol aldiklari, sivil toplum kurulusuna liye olup olmamanin bu konudaki
farkindalig1 etkilemedigi goriilmektedir. Quadir ve Kog¢’un (2022) {iniversite 6grencilerinin
sosyal sorumluluk diizeyleri ile demografik o6zelliklerinin iliskisinin smirda olmasinin
nedeninin, gevresel ve sosyal sorunlarin ve bunlarin kiiresel sonuglarinin 6grencilerin giinliik
aliskanliklarindan ve bireysel yeterliliklerinden ¢ok uzakta ve bagimsiz olarak gérmelerinden
kaynaklandigini diisiindiiglinii belirtmistir. Yine Tiana & Villarreal’in (2016) 6gretmen aday1
universite 6grencileriyle yaptigi aragtirmada ¢evresel ve toplumsal sorunlarin nedenlerini ve
cevresel stirdiiriilebilirlik i¢in atilmasi1 gereken adimlar1 6grendikleri halde 6grencilerin pratikte
stirdiiriilebilir aligkanliklar1 davranisa doniistiirmedikleri sonucuna ulasmistir. Yine Tiana &
Villarreal’in (2016) bunun sebebini 6grencilerin c¢evresel sorunlar ile toplumsal sonuglari
arasindaki iligkiyi kavrayamamalari olarak ifade etmistir. Bu sebebin arastirmada ¢ikan sonuca
paralellik gosterdigi disiiniilmektedir. Bu aragtirma bulgular1 ve literatiir 1s18inda
diisiiniildiiglinde 6grencilerin kiiresel sorunlara yonelik 6ngoriilerinin ve e-saglik okuryazarligi
diizeylerinin herhangi bir sivil toplum kurulusuna iiye olmamasi durumundan etkilenmemesi
diistindiirticii ve tliziicii bir sonug olarak diistiniilmektedir.

Hemsirelik 6grencilerinin, kiiresel saglik sorunlar1 hakkinda bilgiye sahip olup olamama
durumlarina gore yapilan karsilastirmalarda; kiiresel saglik sorunlari hakkinda bilgiye sahip
dgrencilerinin “E-Saglik Okuryazarlik Olgegi”nden aldiklari puanlarin kiiresel saglik sorunlar
hakkinda bilgiye sahip olmayan hemsirelik 6grencilerine kiyasla istatistiksel olarak anlaml
fark (p<0,05) daha yiiksek bulunmustur (Tablo 4-6). Hwang ve arkadaslar1 (2015) hemsirelik
ogrencilerinin gelecegin kiiresel saglik calisanlari olarak yetistirilmesi i¢in, onlar1 kiiresel saglik
programlarinin ayirt edici  Ozelliklerini, kiiresel saglik standartlarin1  anlayabilecek,
yonlendirebilecek ve degerlendirebilecek sekilde yetistirmek gerektigini savunmaktadir.
Ogrencilerin kiiresel saglik sorunlar hakkindaki bilgi ve farkindaliklarimi arttirmada etkin ve
genis literatiir taramasinin e-saglik okuryazarlig1 diizeyiyle paralel oldugu savunulmaktadir.
Arastirmada ¢ikan bu bulgunun sebebi olarak; kiiresel toplum sagliginin ve kiiresel toplum
saglig1 sorunlarmin farkinda olan 6grencilerin dnce kendi saglik algilarini gelistirmeye yonelik
tutum sergileyecekleri, buna paralel olarak da 6grencilerin saglik algilari i¢in internette saglik
bilgisi arayarak ve e-saglik okuryazarligi diizeylerinin etkin derecede gelisecegi diisiincesini

akla getirmektedir.
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Hemsirelik 6grencilerinin, lisans programinda kiiresel saglik sorunlart ile ilgili ders alip
almama durumlarina gore yapilan karsilastirmalarda; lisans programinda kiiresel saglik
sorunlar1 ile ilgili zorunlu veya se¢cmeli ders alan hemsirelik 6grencilerinin “E-Saglik
Okuryazarlik Olgegi’nden aldiklari puanlarin bu dersi almayan 6grencilerden istatistiksel
olarak anlamli farkla (p<0,05) daha yiksek oldugu saptanmistir (Tablo 4-6). Kicuk Biger ve
Acar Vaizoglu (2015) c¢alismasinda da iklim degisikligi konusunda hemsirelik boliimii
Ogrencilerinin yarisindan azinin bu konuda ders aldiklarini belirttiklerini, Diindar ve ark. (2020)
hemsire egitimcilerin biiylik bir kisminin derslerde iklim degisikligi ile ilgili konu basliginin
bulunmadigin1 belirttiklerini ifade etmistir. Uyanik (2016), 6gretmen adaylarimin cevre
sorunlartyla ilgili bilgi diizeylerini ve c¢evre sorunlarina yonelik tutumlarini incelemeyi
amagladig1 caligmasinda, cevre egitimi alan 0gretmen adaylarinin ¢evre sorunlara karsi
tutumlarinin daha olumlu diizeyde oldugu sonucuna varmistir. Hemsireler vazgecilmez saglik
profesyonelleri olmalarina ragmen, kiiresel saglik yeterliklerine sahip hemsireler yetistirmeye
yonelik programlarin ve buna iligkin ¢aligsmalarin azlig1 dikkat ¢ekmektedir. (Hadden, 2015;
Scott 2016; Akca&Ayaz Alkaya 2019). Kirag ve Oztiirk (2020) egitimin bireyin elestirel
diisiinme ve problem ¢6zme yeteneklerini etkiledigini ve 6grenmede bireyi sorumluluk sahibi
yaptigini ifade etmektedirler. Hwang ve Jo. (2020) hemsirelik 6grencilerinde kiiresel saglik
yeterliliklerini ve kiiresel liderligi artirmaya yonelik bir program gelistirmek ve etkisini test
etmek amaciyla yaptiklar1 arastirmada hemsirelik egitimcilerinin kiiresel saglik egitiminin
gerekliligini ve 6nemini anlamalar1 ve buna gore mevcut hemsirelik miifredatlarinin kiiresel
saglikla ilgili dersleri icerecek sekilde revize edilmesi gerekliligi sonucuna ulagsmistir. Bu
calismaya katilan hemsirelik 6grencilerinin lisans programinda kiiresel saglik sorunlart ile ilgili
ders alma durumlar1 incelendiginde 6grencilerin %13,2’sinin kiiresel saglig1 zorunlu ders,
%11,9’unun se¢meli ders olarak aldig1 ve %74,9’unun bu dersi almadig1 belirlenmistir. (Tablo
4-2). Ogrencilerin hemsirelik egitim programlarinda dogrudan kiiresel saghg ilgilendiren
dersler almamasina ragmen, egitim programinda kiiresel saglik sorunlarina yonelik ders
almanin kiiresel saglik sorunlarina iligkin 6ngdriide bulunmayr ve e-saglik okuryazarligi
dizeyini etkilemesi, hemsirelik egitim programlarinda kiiresel sagliga iliskin derslerin
arttirilmasi gerektigini diisiindiiren 6nemli bir sonug olarak degerlendirilmistir. Kiiresel saglik
sorunlart ile ilgili ders alan hemsirelik 6grencilerinin farkindalik diizeyleri artacagindan e-

saglik okuryazarlig1 diizeyleri de artacaktir.
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Hemgirelik 6grencilerinin, hemsirelerin kiiresel saglik sorunlarint azaltmada etkin rolii
oldugunu diisiinme durumlarina gore yapilan karsilagtirmalarda; hemsirelerin kiiresel saglik
sorunlarini azaltmada etkin rolii oldugunu diisiinen hemsirelik 6grencilerinin “Kiiresel Saglik
Sorunlarina Yonelik Ongoérii Formu”ndan aldiklar1 puanlarin hemsirelerin kiiresel saglik
sorunlarini azaltmada etkin rolii oldugunu diisinmeyen &grencilerden istatistiksel olarak
anlamli farkla (p<0,05) daha yiksek oldugu gorilmistiir (Tablo 4-7). Kiiresellesmenin
hemsirelige etiklerinin ve kiiresel saglik sorunlarinin bilincinde/farkinda olan hemsirelik
ogrencileri hemsirelerin gelisen rol ve sorumluluklarini arastirarak kiiresel saglik sorunlarini
azaltmada kuresel yeterlilik gostereceklerdir. Bu sonug, orneklem grubunu olusturan ve
hemsirelerin kiiresel saglik sorunlarini azaltmadaki roliiniin farkinda olan 6grencilerin kiiresel
saglik sorunlarma yonelik Ongoriide bulunma konusunda farkunda oldugunu diisiindiiren
Onemli bir sonug olarak degerlendirilmistir.

Hemsirelik 6grencilerinin, uluslararasi saglik kuruluslarimin ¢aligmalarini takip edip
etmeme durumlarina gore yapilan karsilastirmalarda; WHO, UNEP, FAO. UNESCO, UNICEF
gibi uluslararasi saglik kuruluslarinin ¢alismalarini takip eden hemsirelik 6grencilerinin bu
kuruluglarin caligmalarini takip etmeyen Ogrencilere kiyasla “Kiiresel Saglik Sorunlarina
Yoénelik Ongori Formu ” ve E-Saghk Okuryazarlik Olgegi”nden istatistiksel olarak anlamli
farkla (p<0,05) daha yiiksek puan aldiklari saptanmustir (Tablo 4-7). Ogrencilerin %42,3iiniin
uluslararas1 saglik kuruluslarinin (WHO, UNEP, FAO, UNESCO, UNICEF, IPHO)
caligmalarini takip ettigi belirlenmistir (Tablo 4-2). Ayni sekilde Dundar ve ark.’nin (2020)
hemsire egitimcilerin iklim degisikligi ile ilgili goriislerini inceledikleri ¢alismada arastirmaya
katilan akademisyen hemsirelerin biiylik cogunlugunun ¢evre sorunlart ile ilgili haberleri takip
ettigini saptamistir. Bu sonug, bir dnceki bulguda tartisildigi gibi 6grencilerin yurtdisina
gitmelerinden, degisim programlarina katilmalarindan ve sivil toplum kuruluslarina iiye
olmalarindan ziyade uluslararas1 kiiresel saglik kuruluslarinin ¢alismalarindan kiiresel saglik
sorunlarina yonelik dngoriide bulunmada daha ¢ok dikkate aldiklarin1 gdsteren bir bulgu olarak
diistinilmiistiir. Sonug olarak hemsirelik 6grencilerinin, kiiresel saglik sorunlarina ilgisini
arttirmak ve iilkeler arasindaki sinirlarin Otesinde ¢oziilmesi gereken cesitli sorunlar1 fark
etmeleri i¢in uluslararasi kuruluslarin calismalarina hemsirelik egitimi programlarinda yer

verilmelidir (Hwang&Jo, 2020).
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5.4. Hemsirelik Ogrencilerinin Kiiresel Saghk Sorunlarina Yonelik Ongoriileri ile Saghk
Okuryazarhig Puanlan Arasindaki liskiye Yonelik Bulgularin Tartisiimasi

Ogrencilerin “Kiiresel Saglik Sorunlarma Yénelik Ongérii Formu” ve “E-Saglik
Okuryazarlik Olgegi” puan ortalamalar1 arasinda pozitif yonde orta gucte bir iliski oldugu
saptanmugtir (r = 0,430, p < 0,001). Ogrencilerin “E-Saglik Okuryazarlik Olgegi” puan
ortalamalar arttik¢a “Kiiresel Saglik Sorunlarina Yo6nelik Ongérii Formu” puan ortalamalarinin
arttig1 belirlenmistir (Tablo 4-8). Bu bulgu hemsirelik 6grencilerinin saglik okuryazarliklari ve
kiiresel saglik sorunlarina yonelik Ongdrilerinin arttirilmasi igin iki bilesene de ihtiyag
oldugunu diisiindiirmektedir. Kiiresel saglik sorunlarina ve hemsirelerin kiiresellesen rollerine
yonelik ulusal ve uluslararas1 kaynaklarin azhigi dikkat ¢ekmektedir. Ayrica hemsirelik
ogrencilerinin kiiresel yeterliliklerini destekleyecek, kiiresellesen hemsirelik rolleri konusunda
gelistirecek egitim programlarmin azligt ve bu konudaki miifredat boslugu hemsirelik
Ogrencilerinin gelisen kiiresel rollerini ve kiiresel saglik sorunlarina yonelik hemsirelik
uygulamalarmin farkinda ve bilincinde olmalarini zorlastirmaktadir. Ozkefeli Hamurcu
(2019)’nun hemsirelik 6grencilerinde gergeklestirdigi calismasinda katilimcilarin sosyal medya
kullaniminin diistik ile orta diizey arasinda kaldigini belirlenmistir. Arastirmalar, e-saglik
okuryazarlig1 diizeyi yiiksek olanlarin internet ve sosyal medyay1 saglik bilgileri igin kullanma
olasiliklarinin daha yiiksek oldugunu ve saglik bilgisi aramada ¢evrimigi daha iyi sonuglara
sahip oldugunu gostermektedir (Manganello ve ark., 2017). Bu da egitim siirecinde sosyal
medya ve internetin etkin kullandirilmaya yoneltilen hemsirelik 6grencilerinin e-saglik
okuryazarligr diizeylerini dolayistyla kiiresel saglik sorunlarma yonelik Ongoriilerini
gelistireceklerini diisiindiirmektedir. Ogrencilerin kiirellesmenin beraberinde getirdigi degisen
hemsirelik bilgisinin dogasinin, egitim kurumlarinin ve hemsirelik egitiminin yapisinin,
toplumun degisen bakim gereksinimlerinin farkinda olmalar1 gerekmektedir. Bu sonuclar,
ogrencilerin e-saglik okuryazarliklarini gelistirmelerinin onlarin kiiresel saglik sorunlarina
yonelik tutum gelistirmesinde, Ongoriide bulunmasinda etkili ve O©nemli oldugunu
gostermektedir. Ogrencilerin kiiresel saglik sorunlarina yonelik éngériilerini gelistirmelerini
destekleyecek hemsirelik egitim programlarina kiiresel literatiir ve egilimler 1s1¢imda yon
verilmesinin, 6grencilerin saglik okuryazarliginin gelistirilmesi gerekliligi dikkati ¢ekmistir.
Sonug olarak hemsirelik mesleginin gelecegini olusturan hemsirelik 6grencilerinin kiiresel
saglik sorunlarina yonelik Ongoriilerinin  ortaya konulmast ve Ogrencilerin saglik

okuryazarliklar ile iligkisinin incelenmesi olduk¢a Onemlidir. Biitiinciil egitim felsefesiyle
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yetismis bir hemsirenin kiiresel sagligin gelistirilmesine etkin ve doyumlu bir bicimde katkida
bulunacagi goz Oniine alindiginda elde edilecek sonuglarin kiiresel sagligi gelistirmede
hemsirelik o6grencilerinin goriislerinin dikkate alinarak hemsirelik egitim programlarinin
kalitesinin arttirilmasinda ve saglik okuryazarligiyla iliskisinin saptanmasinda yarar

saglayacagi diistiniilmektedir.

6. SONUC VE ONERILER

Hemsirelik 6grencilerinin  kiiresel saglik sorunlarina yonelik Ongoriileri ile saglik
okuryazarliklar1 arasindaki iligkinin belirlenmesi amaciyla gergeklestirilen bu caligmada elde
edilen sonuglar, hemsirelik O6grencilerinin e-saglik okuryazarlik diizeylerinin literatirle
kiyaslandiginda ortalamanin biraz iistiinde oldugunu, 6grencilerin kiiresel saglik sorunlarina
yonelik ongoruleri ile e-saglik okuryazarliklar1 arasinda pozitif yonde orta gucte bir iliski
oldugunu gostermektedir.

e Arastirmaya katilan hemsirelik O6grencilerinin yas ortalamalar1 21,09 + 1,89 olup,
cogunlugu kadin, devlet tiniversitesinde egitim gormekte ve liglincli sinifta 6grenim
gormekte idi. Ogrencilerin cogunlugu bulasic bir hastalik gecirmedigini ve kronik bir
hastalig1 olmadigini ifade etmistir.

e Ogrencilerin biiyiik gogunlugunun yurt disina gitmedigi, Erasmus vb. 6grenci degisim
programina katilmadigi ve herhangi bir sivil toplum kurulusuna iiye olmadiklari
belirlenmistir.

e Ogrencilerin kiiresel saghik sorunlari ile ilgili bilgi edinme kaynaklarinin, internet
siteleri ve forumlar, sosyal paylagim siteleri ve televizyon programlari oldugu
belirlenmistir.

e Ogrencilerin lisans programlarinda kiiresel saglik sorunlar1 ile ilgili ders alma durumlari
incelendiginde %13,2’sinin zorunlu ders, %11,9’unun se¢gmeli ders olarak aldig1 ve
%74,9’unun bu dersi almadigi belirlenmistir.

e Ogrencilerin tamamina yakini hemsirelerin kiiresel saglik sorunlarini azaltmada etkin
ve Oncelikli rolii oldugunu, en 6nemli ve dncelikli hemsirelik roliiniin ise egitimci roli

oldugunu belirtmislerdir. Hemsirelerin egitimci roliinden sonra 6grencilerin kiresel
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saglik sorunlar1 azaltmada onemli ve Oncelikli oldugunu diisiindiigii roller ise bakim
verici rol (n=218) ve arastirmaci rol (n=218) olarak belirlenmistir.

Ogrencilerin %72,6’s1 ¢evre saghginin, %69,7’si su kaynaklarinin tiikenmesi ve
sanitasyon sorunlarin ve %67,1°1 enfeksiyon hastaliklarinin 6ncelikli kiiresel saglik
sorunlart oldugunu belirtmislerdir.

Ogrencilerin kiiresel saglik sorunlarma yonelik 6ngori formundan ve e-saglik
okuryazarlig1 6l¢eginden ortanin lizerinde puan aldig: belirlenmistir.

Ogrencilerin yas1 arttikga “Kiiresel Saglik Sorunlarina Yonelik Ongérii Formu” puan
ortalamalarinin azaldig1 belirlenmistir.

Ogrencilerin kiiresel saglik sorunlarina yonelik dngoriilerinin cinsiyet, dgrenim goriilen
tiniversite tiiri, hemsirelerin kiiresel saglik sorunlarini azaltmada etkin rolii oldugunu
diistinme durumu ve uluslararas1 kuruluglar takip etme durumlarindan etkilendigi
belirlenmistir.

Ogrencilerin e-saglik okuryazarlik diizeylerinin; 6grenim goriilen sinif, kiiresel saglik
sorunlar1 hakkinda bilgiye sahip olma durumu, lisans programinizda kiiresel saglik
sorunlart ile ilgili ders alma durumu ve uluslararast kuruluslar1 takip etme
durumlarindan etkilendigi belirlenmistir.

Ogrencilerin “E-Saglik Okuryazarlik Olcegi” puan ortalamalar arttikca “Kiresel

Saglik Sorunlarina Yénelik Ongérii Formu” puan ortalamalarmin arttigi saptanmistir.

Arastirmadan elde edilen sonuclar dogrultusunda;

Hemgsirelik 6grencilerinin  kiiresel saglik sorunlarma yonelik farkindaliklarinin
arttirtlmasina yonelik formal derslerin lisans ve lisansiistii egitim programlarinda daha
fazla yer almasi,

Hemsirelik 6grencilerinin kiiresel sagligi gelistirmeye yonelik uluslararasi kuruluslarin
calismalarindan daha fazla yararlanmasi,

Hemsirelik 6grencilerinin hemsirelerin kiiresel saglik sorunlarini azaltmadaki egitimci
rollerine yonelik etkinliklerde yer almasi,

Hemsirelik egitim programlarinda hemsirelik 6grencilerinin saglik okuryazarligi

diizeylerini yiikseltecek kiiresel saglik sorunlarina yonelik etkinliklerin yer almast,

Hemsirelik 6grencilerinin saglik okuryazarlig: diizeylerinin yiikseltilmesinde 6grenim
goriilen simf, kiiresel saglik konulu lisans dersleri ve uluslararas1 kuruluslarin

caligmalarinin dikkate alinmasi,
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EK 1: Bilgi Formu

BiLGI FORMU

Degerli Ofrerciler;

Bu form, dimyada ve dlkemizde vaganacak kirvesel saghk zonmlanea yinelik sngdrileringz ile saglk okurvazarhklanme arasmdaki
iliskiyi belirlemek amacryla gelistinlmistic Bu form ile elde edilecek bilgiler sadece aragtma amac ile kullimlacaktr Arasbrma
sonuclanmn 2231k olzbilmesi igin 1atfen ker bir soroyu dikkatli bir sekilde okuyarak uygun :egenefi isaretleyiniz ve hichir sonmm bog

birakmamaya Gzen goeteriniz. DestsFiniz ve vardmalanmiz icin terekkir ederim .

1 Yagmiz ...

2. Universiteniz:

{31 Devlst { )2 Valaf

E T i -

{311 s {312 samf {13 3 sumf {14 4 zmf
4. Cmsiyetiniz

{31 Eadm [ )2 Etkek

Cisam ETECTT

Istambul Universites) - Cemalpaza
Hemsirelikte E5i _LJEIEYII“HHEEII_UIU[“ e
b

) Deog. D Giwidl EOTUR

Istanbul Universitesi Cerrahpaza

Florence Mightingale Hemsgivelil Fakiltesi
Hemzirelikte EZitim Anabiliz Dzl

5. Memm eldufuruz ortadretim kanummn:

{ 3 1. Genel Lize { 12. Anadolu Liseleri { 13. Fen Lizeleri { }4. Giazel Sanatlar ve Spor Liselen
{ 3. Sosyal Bilimler Lisexi ¢ } 6. Teknik ve Meslek Efitim Liselari ()7 Ddger{...........)

4. Yagmumezan biyik bilimind nerede gecirdingz?

{ 3 1. Biyikgehir {12 Eentsel balze (IL e} () 3. Ewsal bilge (Kasaba, Kay) ()4 Diger(........]

7. fuanda nerede kalyornumuz?

{ 31 Yurta { 12. Aile yanmda
[ )35 Ddger(.........}

E. Herhangi bulagicy bastahk geqirdiniz mi?

{ y1.Ewet [ 32 Hayr

2. Harkangi bir kronik rehatmizh finz var mi?

{ 3 1.Ewet { 32 Hayr

10. Dzha dnce yurtdigma gittiniz mi?
{} 1. Evet [ 3 2 Hayr

{ 3. Yalmz veya arkadazlanmzla svde

{ 34. Otel’ Pansiyon

11. 10. sorgya vantmiz “Evet” ise hangi ilkelere ne amagla gittiginizi kisaca belinir misiniz?

11. Erazmus programina katildmez m?
[ )1 Evet { }2.Hayu

13, Herhangt bir sivil toplam kuralusuna dyeliginiz var m?
[ )1 Evet { }2.Hayu

14, 13, Soruya yamtuz “Evet” ise kiresal saglk soranlan ile ilgili hangi sivil toplam kurolugums Gyeliginiz var?

13. Eiresel saghk sorunlan haklanda bilgiyve sahip misiniz?
() LEwvet ()1 Hayr

¥
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16. 15, soruya yanstuz “Ewet” isz kiiressl s2ilik sonmlan hakkinda bilzi edindifiriz kaynaklar nedir'nelerdir?
(Birden fazla secenek isaretleyebilirsmiz )
[ 3 1. Televizyon programlan [ )3 Bos
[ 2. Gazets ve dergiler {6, E_Emm Kurumlm
{ 3 3. Internet siteleri ve forum lar {¥7
[ 34 Tlzili Demeklar

17. Lizans programimezda kiress]l zaglik sonmlan ile ilzili bir dersiniz var pn?

{3 1. Zorumhy ders ()2 Becmeliders ()3 Yok

1%. Hemgirelerin kifresel saghk somaplenm azalimada etkin rold oléuguny dasindyor musumez?

{ y1.Ewet { 31 Hayo

19, Hemgirelerin kifresel s2ghik sominlznna yapelik hangi rellerinin dnembi ve dncelilh olduzmu disindyorsuruz? (Birden fazlz sepenek

isaretleyebilirsmiz. )

{ 31. Balam Verici Fold {17, Iletizim ve Egpidim Saglayic Boli

{ 32 Egitici Fold { 3 8. Fehahilite Edici Fohi

{ }3. Aragtacn Rohi { 19. Fahatlatics Rohi

{ }4. Yometici Fohl { ) 10. Tedavi Edici Fold

{ 35 Earar Verici Fohi { 3 11. Eariyer Geligtirici Rold

{ } 6. Hasta Savaeucu Fold { 312, Ozerk ve Sorumlohk Sahibi Olma Fold
{ 313. Dam3man Foli

20. Foiresel saghk sorunlanma yénelik ¢ncelikli alanlan izaretleyiniz. (Birden fazla :=¢enek igarstleyebilirziniz.)

[ 3 1. Cocuk ve adolesan saghi { ) B. Enfakaiyoz hastahiklan

[ 32. Aile planlamaz { 19. Kurezel ve balgesel gacler

{ 13, Cevre :aghi: {110, 5u kaynakiznmin tikenmesi ve sanitasvon soraalan
[ )4. Eiresel savaslar { 311, Inzan haklan ve egit saglk hizmeti alma hakk

{ 35 Madéa bafmhhz {312 Baghk pulmkalmte hEm;ﬁLTELIk mnzuatl

{ 14 Toplom ruh =2EliE (313 Diger ..o 3

[ 7. Exonik Haztaliklar

21. Uhazlararasn sz3hk kuruluslzrmm { WHO, UNEP, FAQ. UNESCO, UNICEF, IPHO, ....) calizmalarn takip ediyor mosumaz?
{ 31 Ewat { J2 Hayr
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EK 2: Kiiresel Saglik Sorunlarma Yénelik Ongérii Formu

KTRESEL SAGLIK SORUNLARINA YONELIK ONGORD FORMU

Sevelli hemsire aday arkadaglarm;

iIFADELER

Eu form sizlerin kiitesel sagEhk sorunlannz vanelik dngdrilerinizi belirlemek amaciyla hazrlammostr. Litfen
formda ulunzn her bir ifadeyi oloduoktas zonrz kendinize yvakm buldufunuez ifadeyi izarstleviniz. Foomdz
bulunan maddsleri cevaplandirdizinz, cevaplarmuzda dimist ve igten oldugunuz icin tegakloir ederim..

) ) Cizem EUPCT

Iztanbul Universitesi - Cerrahpaza

Lisanziistd E Zitiva Enstitisd

Hemgirelikte EZitim Viksek Lisan: Ofrencisd
1

Do D, Gl BODTTR

Istzninzl Universitesi Cemrahpaga

Floreace Mightingale Hemzirelik Fakultesi
Hemsirelikte EZitim Anabilim Dah

I

Kararazm
Eanhyorum
EKesinlilde leannhyorum

Eesinlilde kanlmiyorum
Eatlrvorom

. Dandemiler ve bulagic hastaliklar kiresel saghkta en binvik tehdit

olugturmaktadar.

(=]

Sn kavnsklanmn tikenmesi ve samitasvon sonmlan, kiressl fapta
pandemilerin ologumuna  wve  vayilm  luzndaki oarngz zemin
hazzwlayacakir.

. Kiresellesmenin ve savaslann nedsn oldugu kiresal ve balgesal gdcler,

kiirezel saglik soranlarmm vavibmm ve pegitlilignd arttiracakhr.

Bilgi ve ilefisim tekmolojilerinin gelizimivle; harekeiziz yagam ve obezite
ile birlikte artan buolzno olmayan  kromik  hastahkdar,  bulasic
hastabiklardan daha fazla kirese] zaZlikta tshdit unsum clugtaracakmnr,

Dnmrvadakd vagh nifusm artmasryla birlikte kronik hastahklann oram
artacakr.
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Giderslr artan ve gegitlenen kronik ve bulasio hastalik oranlan, kiresel
rapta tophmn ruk zaghEr sorumlanns sebep olacakhr.

. Hizh ve kontrolsiz mifos arng, esit ve adil sashk hizmetlerine ulagmm

kiiraze] olarak olumsuz etileyacaktir.

Gelisrmemiy ve galizmakie olan Glkelerdeki aghk, yatersiz beslamme suda
giverlifi ve sirdirilebilir tarendaki sornlar kivesel sazlik sorumlarpun
casitlenrnesine sehep alacakhr,

Efiresel szflhk sorumlanmn  arist hastabk wve tedevi amach fp
uvgalamalanmm verine birey merkezli konoyuon tip uvzalzmalarma
efilimi arttiracaktr,

. Kiiresal zaflk sorunlsmmm huzl arbizna ve yavilimna ragmen, a3l

Earsithan Kamparvalan sinden giae artaczkir,

. Dogal yagam  glamlammm  tebdidi ve iklim  defisiklifi  bulagica

haztaliklann veniden yikselmesine zemin hazirlayacakio,

.Cevre sommlarng ve gevre saghfma duvarh clummasy, kiress] saflik

sarunlan ¢iziminde ve kiresel safhin gelistirmeda fidnci plandadir.

. Artan kiresel zaZlik sonmlary; kiresel 1smma, iklim degiziklizi ve cevre

soranlarmg yinelik calismalsrm ve bu konudakd farkmdahin artmazma
sebap olacakir.

14,

Eiresel zaghk :onmiarmm oiedminds  hemnsivelaring szEliEn
koronmazy,  geligtivilmesi  wve  yikselilmesi  komosunda  onemli
soramlnhaklars vardar.

.Gelecekts cevre somumlanmin; kiiresal saflidn ciddi bovutlarda tehdit

edecak olmaz, hemgirelerin dzellikle cevre safhi alammda veni rollar
almazmi serektiracekiir.

14.

Efresel zaghk sommlarmm  izimimde uwhesal we  uluslararas
knruluzlarm, sivil toplom korpluslannm, zaghk profesvomellerinin ve
tophmoum ishirlizi iginde olmas gerelonektadir.

17

Eiresel zaZhk sorumlanmm cosiminds  hemsivelerin  ishirligi wve
hemziralerin agitici roli da plana qikacakhr.
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EK 3: E-Saglik Okuryazarlik Olgegi

EK: E-SAGLIK OKURYAZARLIK OLCEGI
“Saglik bilgilerme ulagmada mtemet kullanimma dair denevim ve filarlenmzi en 1v1 vanaitacak ecvaplan vermeniz
benim igin gok Snemli. Vereceginiz cevaplar tarafimdan gizli tutulacaktr. $imdiden teseldairler.”

1. Saghgmiz hakkmda karar venrken internetin size vardime: olmada ne kadar favdah oldugunu ditgimiyorsunuz?
(OHig yararh deal  ()Yararhdegil  ()Filommyok () Yarah  ()Cok Yararh

2. Intemette saghik kaynaklarma erigebilmek sizin icin ne kadar Snemli? i
() Hig Onemlidezil ()Onemlidegil  ()Fiaimyok  ()Onmemli () Cok Onemlhi

Hig Katilmuyorum | Kararsizm | Katiliyorum | Tamamen

katilmuyorum Katlhyorum

Sazhza thzkom kararlar venrken mtemetten
bilgi kullammmda kendime girveniyorum.
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EK 4: Bilgilendirilmis Goniilli Onam Formu

EE-4 BILGILENDIRITAMIS CONULLYT OLUE FORMD

T.C. Istanbul Universitesi-Cerrabpasa
Spzyal ve Bazeri Bilimler Arazhrmalan Etik Kurnhs
BILGILEMDIFILAIS GONULLY ONAM FORAT

Siri Cisem EUPCU tarafindan yirdtilen “Hemsirelik OErencilermin Eimessl Saghk Sormiamea Vinelik
ile Saglik Olorvararhilan Arasmdaii Tliskd™ bizglakh yiiksek: lisans tez araghrmoasing davet ediyouz
Euaru.prmanmammtem.pmhkngmml&rmmkum d;zﬂ&smmh:mtunﬂkmgmﬂamhraﬂsaglk
sonmlanma yanelik dngdniler ile saghic okuryazariklan arandald iligkinin belifenmesidir. Aragtrmada sizden
tahminem 2 dakilka aymmamz istermebiedir -'Lﬂ;h:m{gi siz dahil 2000 kol kablacakir, Arastmmada, “Bilgi
Formu", “Eiressl Saghk Anketi Formm” ve “E-Saghk Olowyazarhi Olgesi™ veri toplama aracn olamk
kullalacakir. Bu palizmmya kanhmak tamamen sfpalliilik essire doammalktadr Calsmanm amaciss
ulasmas icm sizdsn beklensn, kimsenm bazknz veya telkini altmda clmadan, size enogygm gelen cevaplan
ipterlikle verscek sekilds covaplamemzér. Bu forem akonnp onaylzmams, arasimmaya kabileiey kebul sttignis
anlarmre peleceltir Ancak, cabizmmm kahlmama veya kxldiddan sonrm herhemsi bir anda palismenn boakone
hakdopa da sphipsiniz Bu galsmadan elde edilecek bilziler tamamen araghoma aman de koollzmlack olup
kigize] bilgilerimiz gizli tmtulacalohr, ancak verilenniz yayn amaci e kullamlabilir. Iletmmbﬂgﬂmmzme
sadece mmimize besh olarak we farkh maqtmr.?_ulnnn girinle ilestizime geebilmesi iin “orak katlmact
hanzoma” aktaniabilir. ESer arashmmeamm amar ibe ilgili verilen ba hilziler dizmda simdi veva sonra daha fazia
bilgrye ibtivae duyarsamz armsomacya smdil sembilo vea e-posta adresi ve
! mumarzl telefordam wlazabilivziniz. Arashirma tapamwlandiFmds sensl size fzel somoglann siznle
paylzginsasm istyorsanz Itfen amstrmactya iletiniz.

Yukanda ver alan ve amshmmadan toce kahlmorya veribmesi gereken bilgilen okodimm ve kahbmam
istenen falbsmanm kapsamm ve amacem, ganalld olamk dzsrme dizen sorumlubokian anladm (zhema
hakkieda vazill ve =4zl apklams azafda ady belirtilen arastumac zmsunmacdsr trafiedan vapdd, Baea,
cahzmame puktems] makler ve fapdalan aoehi olarak da anlanlds Eizisel bilgilerimin dzenle konmacagy
knpnsmda yeterli given verilds

Bu kogullarda 20 konusn arasthrmaya kendi istegimle, hichir baska ve telkin plmakzmn kabilmay kabol
adiyoruem.

]]E‘tl,’i.l'.‘ll. bilgileriniin difer aragtmmacilans berimle detizime gegehilmesi ipin “orfak arastrma kevueues”
altanimzspm;

O kabul ediyorm O kaid etrnivenmms (hifen uvEm seqenssi isaretlayiniz)
Velayet veva Vesayet Altmda Buhmamlar
Vel veya Vazsinin
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EK 5: Turkge E-Saglik Okuryazarlik Olgegi Kullanim Izni
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INTIHAL RAPORU iLK SAYFASI

HEMSIRELIK OGRENCILERININ KURESEL SAGLIK SORUNLARINA
YONELIK ONGORULERI ILE SAGLIK OKURYAZARLIKLARI
ARASINDAKI ILISKI

CifipiALLIK RAPORL

w12 911 w2 %5

BEMZERLIK EMDEKSI INTERMET KAYNAKLARL  YAYIMLAR DGERENCI ODEVLERI
BIRIMCIL KAYMAKLAR
Submitted to The Scientific & Technological %3
Research Council of Turkey (TUBITAK)
Ogrenci Odev
dergipark.org.tr 2
- internet Kaynag %

M acikbilim.yok.gov.tr y
_ internet Kaynag %
avesis.istanbulc.edu.tr “

internet Kaynag %
N www.unicef.org 1
= internet Kaynag {%
www.openaccess.hacettepe.edu.tr:8080 y
6 [ <%
nternet Kaynag
acikerisim.erbakan.edu.tr < “
) internet Kaynag %
E eksisozluk.com < 4
internet Kaynag %
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ETIK KURUL IZIN YAZISI
Uyar: Canli denekler iizerinde yapilan tim arastirmalar i¢in Etik Kurul Belgesi alinmasi
zorunludur.

v Etik Kurul izni gerekmektedir.
[0 Etik Kurul izni gerekmemektedir.

Cisem KUPCU

(Imza)
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EK 6: Etik Kurul izni
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KURUM iZNi YAZILARI

Uyari: Canli ve cansiz deneklerle yapilan tiim c¢alismalar i¢in kurum izin belgelerinin
eklenmesi zorunludur. Gizlilik ve mahremiyet i¢eren durumlarda kurum adi kapatiimalidir.

v Kurum izni gerekmektedir.
[0 Kurum izni gerekmemektedir.
Cisem KUPCU

(Imza)
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EK 7 : Kurum Izni



120

EK 8 : Kurum Izni
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EK 9 : Kurum Izni
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EK 10 : Kurum izni
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EK 11 : Kurum izni
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EK 12 : Kurum izni
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EK 13 : Kurum izni
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OZGECMIS





