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Oz

Amag: Bu calisma, Mardin Artuklu Universitesi Kredi
Yurtlar Kurumu Kiz Yurdunda kalan ve saglik disindaki
boltimlerde okuyan 6grencilerin kendi kendine meme
muayenesi ile ilgili uygulama, bilgi, tutum ve farkindalik
diizeyini belirlemek amaciyla yapilmistir.

Yontem: Tanimlayici tipteki bu arastirma, Ekim 2015-
Subat 2016 tarihleri arasinda yapilmistir. Arastirmanin
evrenini Mardin Kredi Yurtlar Kurumunda kalan saghk
disindaki bélimlerde okuyan 520 6grenci olusturmustur.
Arastirmada, literatlir taramasi sonucu hazirlanan 3
bolumlik anket formu, yuz ytize gérisme teknigi ile
uygulanmistir. Verilerin analizinde ytizdelik hesaplama,
ortalama Ki-Kare testi kullanilmistir. p <0.05 istatistiksel
olarak anlamli kabul edilmistir.

Bulgular: Arastirma kapsamina alinan &grencilerin
%87,5'i (n=398) lisans, %12,5'i (h=57) 6n lisans
ogrencisidir. Arastirmaya katilan 6grencilerin %54,9'unun
(n=250) Kendi Kendine Meme Muayenesi' nin ne
oldugunu bildigi, bunlardan %55,6'sinin (n=216) gerekli
bilgiyi saglik personelinden aldigi gérilmastir.
Ogrencilerin %63,5'i (n=289) Kendi Kendine Meme
Muayenesi' ni kimlerin yapmasi gerektigi; %30,5" i
(n=139) Kendi Kendine Meme Muayenesi' ne baslama
yasini; % 12,1'i (n=55) Kendi Kendine Meme Muayenesi’
nin zamanlamasinin 6grenciler tarafindan dogru bilindigi
tespit edilmistir. Ogrencilerin %49,2" si (n=224) Kendi
Kendine Meme Muayenesi'nin nasil yapildigini bildigini,
%39,6" sinin (n=180) Kendi Kendine Meme
Muayenesi'ni yaptigini ifade etmistir. Arastirma
kapsamina alinan ve Kendi Kendine Meme Muayenesi' ni
yapan 6grencilerin %43,3'linlin (n=78) ayda 1 defa
diizenli olarak, % 15,0'nin (n=27) adet kanamasindan 5-
7 glin sonra Kendi Kendine Meme Muayenesi' ni yaptigi
belirlenmistir. Kendi Kendine Meme Muayenesi' ni hi¢
uygulamayan 6grencilerin (n=275) %28,7'si “Nasl|
yapilacagl gosterilimedigi icin”, “Ne arayacagimi
bilmedigim icin” yanitini vermislerdir.

Sonuclar: Arastirma bulgularina dayanarak 6grencilerin
Kendi Kendine Meme Muayenesini yeterince bilmedikleri,
Kendi Kendine Meme Muayenesi yaptigini ifade eden
ogrencilerin ise yarisindan azinin her ay dizenli olarak
yaptig tespit edilmistir. Kendi Kendine Meme Muayenesi
hakkinda bilgi sahibi olmama, cok mesgul olma, unutma,
utanma gibi faktérlerin muayene yapamamada etkili
oldugu bulunmustur.

Anahtar sozciikler: Mardin, Kendi kendine meme
muayenesi, Universite 6grencileri
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Abstract

Objective: This survey was conducted to determine the
level of information, practice, attitude and awareness
concerning breast self-examination of female students
enrolled to departments other than health and staying in
Girls Dormitory of Mardin Artuklu University Credit and
Dormitories institution.

Method: This descriptive study was conducted in the
period October 2015-February 2016. The universe
consisted of 520 students enrolled to various university
departments other than health and staying in Mardin
Credit and Dormitories Institution. In the survey, a
questionnaire composed of 3 parts and designed after
going over the literature was administered during face-to-
face interviews. Percentages and average Chi-Square Test
were used in data analysis. p <0.05 was accepted as
statistically significant.

Findings: 87.5% of students (n=398) covered by the
survey are in undergraduate and 12.5% ' (n=57) are in
two-year programme. 54.9% (n=250) of these students
have information about what Breast Self-Examination is
and 55.6% (n=216) of these students received this
information from health personnel. 63.5% (n=289) of
students have correct information on who should conduct
Breast Self-Examination; 30.5% (n=139) on the age of
starting Breast Self-Examination; and 12.1% (n=55) on
the timing of Breast Self-Examination. 49.2% (n=224) of
students know how to conduct Breast Self-Examination
and 39.6% (n=180) stated to have conducted this
examination. It is found that 43.3% (n=78) of students
stating to have conducted Breast Self-Examination did this
regularly once a month and 15.0% (n=27) 5-7 days after
menstruation. As to students not doing Breast Self-
Examination (n=275), 28.7% stated “it has never been
demonstrated how to do it" and “for not knowing what to
look for" as their reasons.

Outcomes: The findings of the survey indicate that
students’ information about Self-Examination is not
sufficient and of those who are informed about this
examination less than half do it regularly every month. It is
also found that lack of information about Breast Self-
Examination, extreme business and embarrassment are the
factors that keep students away from this examination.
Key words: Mardin, Breast self-examination, University
students
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Giris

Diinyada ve Tirkiye'de kanser oranlarinin giinden
guine artmasi énemli halk saglhg sorunlarindan
biriyken, kadinlarda meme kanseri Tirkiye dahil
farkli ekonomik diizeylerdeki tim dlkeleri
etkileyen, goriilme orani yillara gére artis
gosteren uluslararasi bir sorun olmayi
stirdirmektedir (1).

GLOBOCAN verilerine gore 2012 yilinda diinyada
toplam 14,1 milyon yeni kanser olgusu gelismis
ve 8,2 milyon kiside kansere bagl 6lim olmustur.
Diinyada en ¢ok tani konulan kanser tirleri
sirasiyla akciger (% 13,0), meme (% 11,9) ve
kolon (%9,7) iken kanserden ollimlerin ise en ¢ok
akciger (% 19,4), karaciger (%9,1) ve mideden
(%8,8) gerceklestigi belirtilmistir. Bu bicimde
kanser artis hizinin devam etmesi durumunda,
Dinya nifusunun artisina ve nifustaki
yaslanmaya bagli olarak 2025 yilinda toplam 19,3
milyon yeni kanser olgusunun olabilecegi
belirtilmistir. Ozellikle meme kanserindeki artisa
dikkat gekilmistir. Kadinlarda meme kanser
insidansinin bir 6nceki tahminlere gére % 20,
meme kanserinden &liimlerin ise % 14 arttigini
belirtilmistir. Dlinyada kanser olan her 4 kadindan
biri meme kanseridir (2).

2012 yilinda Saglik Bakanligi son verilerine gore
meme kanserinin kadinlarda gorilme sikligr yliz
binde 46,8'dir (3).

Meme kanseri yaygin olmasina karsin, yavas bir
seyir gosterdigi icin, erken tani konuldugunda
oldukca basarili sonuclar elde edilebilen ve 6lim
orani azaltilabilen bir kanser turtadur (4-6).

Gelismis tlkelerde erken tani ve tarama
yontemlerinin diizenli kullanimiyla, zamaninda ve
etkin tedavi olanaklariyla meme kanseri sag-
kalimi arttigi bilinmektedir (7).

Glnlmuzde yaygin olarak kullanilan meme
kanseri erken tani ve tarama yéntemleri; kendi
kendine meme muayenesi (KKMM), klinik meme
muayenesi (KMM) ve mamografidir (4,7).

Meme kanserinin ortaya cikisinda rol oynadigi
distinllen bazi risk faktorleri arasinda kadin
olmak, ileri yasta olma, diger memede kanser
hikayesi, ailede kanser hikayesi, benign meme
hastaligi hikayesi, erken menars, ge¢ menapoz, ilk
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dogumu 30 yasindan sonra yapma, emzirmeme,
Ostrojen replasman tedavisi alma, radyasyona
maruz kalma sayilabilir (8). Yas, meme kanseri
gelisiminde en 6nemli risk faktériidir. 30 yas
altinda dusuik olan meme kanseri gortilme sikhgi
yasla birlikte artmakta, menapoza girig
déneminde artis hizi yavaslamakla birlikte, daha
sonra tekrar artmaktadir. Olgularin ¢ogu 50
yasindan sonra saptanmaktadir (8).

Amerikan Kanser Birligi, Amerikan Kanser
Enstitlisi ve Tirk Kanser Aragtirma ve Savas
Kurumu, memesinde hicbir belirti bulunmayan
kadinlarin; 20 yasindan baslayarak her ay diizenli
olarak KKMM yapmasi, 20-40 yas arasi her (¢
yilda bir meme kanseri konusunda egitim almig
hekimler tarafindan KMM yaptirmasini, 40
yasindan sonra ise yine her ay diizenli olarak
KKMM yapmasi, her yil KKMM yaptirmasini ve
her yil MG c¢ektirmesini 6nermektedir [9, 10].
Ancak Cochrane arastirmalarina gére de KKMM
mortalite Gzerine etkisiz bulunurken, gereksiz
islemlere yol acarak zarar verdigi ileri stiriimustar.
Meme kanserinde mortaliteyi azaltan en 6nemli
tarama ydntemi mamografidir. Ancak mamografi
deneyimli eleman gerektiren pahali bir yéntemdir.
Bu nedenle lilkemizde yaygin bir bicimde
uygulanamamaktadir. Kadinlarda meme kanseri
farkindahgini artirmada KKMM ve KMM'nin
yararli oldugu bilinmektedir (4,7).

Memedeki kitlelerin yaklagik % 80-90"1 kadinlarin
kendileri tarafindan fark edilmektedir. KKMM
maliyeti olmayan, basit, giivenilir ve etkili bir
yontemdir. Dizenli olarak yapilacak KKMM ile
memeye iliskin bir referans bilgi olusturarak
kadinin meme dokusunu tanimasini, olusan
degisiklikleri erken fark etmesini saglar (11).
Artan meme kanserine paralel olarak kadinlarin
farkindalik dizeylerini artirmak, meme kanserine
iliskin taramalar konusunda onlar bilgilendirmek,
boylece saglg gelistirme davraniglar
kazanmalarina yardimci olmak oldukca 6nemlidir
(12).

Bu calisma Mardin Artuklu Universitesi Kredi
Yurtlar Kurumu Kiz Yurdunda kalan Saglik
disindaki Boltiimleri Okuyan &grencilerin kendi
kendine meme muayenesi ile ilgili bilgi, tutum,
uygulama ve farkindalik diizeyini belirlemek
amaciyla yapilmistir.
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Gerec¢ ve Yontem

Artuklu Universitesi Mardin'de egitim veren tek
Universite olup lisans egitimi veren 7 boliim,
Onlisans egitimi veren 6 boélimi vardir. 2015 -
2016 yilindaki kayitlara gore Lisans 6grencisi
sayisi toplam 3.062 (1.693/Kiz, 1.369/Erkek),
onlisans 6grencisi sayisi ise toplam 3.987'dir
(1.438/Kiz, 2.549/Erkek).

Bu arastirma, kesitsel ve tanimlayici tipte bir
arastirmadir. Etik Kurul izninin alinmasinin
ardindan arastirmanin saha calismasi Ekim 2015-
Subat 2016 tarihleri arasinda yapilmistir.
Arastirmanin evrenini Mardin KYK Yurdunda
kalan saglk disindaki boliimlerde okuyan 520
6grenci olusturmustur. Evrenin tamamina
ulasiimasi amaclanmig ancak 520 kisilik evrenin
455'ine ulasilabilmistir (arastirmaya katiimay:
kabul etmeme, ulasamama gibi nedenlerden
dolayi). Cevaplilik orani; % 87,5 olmustur.
Arastirmada kullanilacak verileri elde etmek igin
arastirmaci tarafindan literatiir taramasi
sonucunda olusturulan ve katilimcilarin sosyo-
demografik 6zellikleri, KKMM bilgi dlizeylerinin
incelendigi 3 bolimlik anket formu kullaniimistir.

Anket formunun birinci bolimiinde sosyo-
demografik 6zellikler ile ilgili bilgiler
sorgulanmustir. ikinci béliimde 6grencilerin KKMM
ile ilgili bilgi diizeylerinin saptanmasi
amaglanmistir. Uglincli bélimde ise KKMM ile
ilgili uygulamalar ve KKMM uygulama teknigi
basamaklarini dogru ve uygun bicimde yapip
yapmadiklarinin degerlendirilmesi amaglanmistir.
Literatlirde belirtilen KKMM' yi uygulamaya
baslama yasi, uygulama zamani ve uygulama
sikligr bilgilerine gore; 20 yasindan sonra
baslanmali, adet kanamasindan sonraki 5-7
gunlerde uygulanmali, uygulama sikhigr ayda bir
olmali, eriskin tim kadinlar KKMM yapmali
yanitlar dogru bilgi ve uygulama olarak
degerlendirilmistir. Ayda bir KKMM yapan
kadinlar ise KKMM'" yi diizenli uyguluyor olarak
kabul edilmiglerdir.

Anket formu arastirmaci tarafindan yiiz ylize
uygulanmistir. Arastirmada elde edilen veriler
istatistiksel paket programina kaydedilerek, hata
kontrolleri, tablolar, istatistiksel analizler bu
program araciligiyla yapilmistir.

Verilerin analizinde ylzdelik hesaplama, ortalama,

ted ¢ 2018 « cilt volume 27  sayi issue 5 ¢ 343-351

onemlilik testi olarak “Pearson Ki-Kare" testi
kullanilmigtir, p<0.05 istatistiksel olarak anlamli
kabul edilmistir. Aragtirmanin yuratilebilmesi icin
Mardin Artuklu Universitesi KYK Yurt
Midurltgliinden gerekli yazili izinler alinmistir.
Anket calismasi dncesinde, arastirmaci;
katiimcilari calismanin yapilis amacini sesli bir
bicimde okumak suretiyle bilgilendirmis ve
calisma sonrasinda elde edilerek veri ve bilgilerin
bilimsel calismalar disinda hicbir yerde
kullanilmayacagini ifade ederek sozIi riza ve
onaylarini almigtir. Anket calismalarina kisilerin
katilimini artirabilmek ve bilgilerin gerceklik
derecelerini ylkseltebilmek amaciyla ad ve
soyadlari alinmamistir.

Bulgular

Arastirmaya katilan 6grencilerin (n=455) yas
ortalamasi 21,25 olup (min=16, max=29),
6grencilerin sosyodemografik ézelliklerinin
dagilimlar Tablo 1'de gérilmektedir.

Arastirmaya katilan 6grencilerin yarisindan fazlasi
KKMM' nin ne oldugunu bildigini ifade etmistir.
Ogrencilerin; Kendi kendine meme muayenesinin
ne oldugunu biliyor musunuz? Sorusuna
yanitlarinin dagilimi Tablo 2'de verilmistir.
Arastirmaya katilan 6grencilerin KKMM' yi kimler
yapmali?, KKMM' ye baslama yasi, KKMM' nin
yapilma zamani, KKMM' nin nasil yapildigi gibi
genel bilgilerle ilgili sorulara yanitlarinin dagilimi
Tablo 2'de verilmistir.

Tablo 1. Arastirmaya katilan 6grencilerin bazi
tanimlayici 6zelliklerinin dagilimi

Tanimlayicl Ozellikler (n=455) | Sayi %
Yas
18 yas ve alti 30 6,6
18-25 yas 387 85,1
25 yas ve Ustl 38 8,4
Boliim
Lisans 398 87,5
On lisans 57 12,5
Sinif
1.simif 148 32,5
2.sinif 144 31,6
3.sinif 95 20,9
4 sinif 48 10,5
Hazirlik 20 4.4
Toplam 455 100,0
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Arastirmaya katilan 6grencilerin %39,6' sinin
(n=180) hic KKMM yaptiniz mi sorusuna evet
yanitini verirken %60,4" G hayir yanitini vermistir.
KKMM'" yi yaptigini ifade eden 68rencilerin
dagilimi Tablo 2'de verilmistir.

KKMM' yi yapan 6grencilerin (n=180) meme
muayenesini uygulama sikliklari ve kendi kendine
meme muayenesini hangi dénemde yaptiklarinin
dagilimi Tablo 2'de verilmistir. Ogrencilerin
%43,3" i (n=78) KKMM' yi ayda bir dizenli
olarak yapmaktadir.

Kendi kendine meme muayenesini yapan
ogrenciler (n=180) KKMM' yi uygulama
nedenleri arasinda; %45,55' i (h=82) meme ca
icin 6nceden 6nlem almak, %38,35" i (n=69)
6nemli oldugunu distindigiim icin, %8,33" U
(n=15) risk grubunda oldugum igin, %7,77" si
(n=14) ise korunmak icin gibi nedenler
bildirmislerdir.

Tablo 2'de kendi kendine meme muayenesi yapan
6grencilerin meme muayenesi teknigini uygulama
durumlarinin dagilimi verilmistir. KKMM' yi
uygulayan 63rencilerin %66,11" i gézle meme
muayenesini, %47,22'si palpasyon
yontemlerinden birini kullandigini belirtmistir.
Ogrencilerin %52,78'inin ayakta palpasyonda
pozisyon teknigini uygulamasina karsin yatarak
palpasyon teknigini uygulayanlarin %36,11" lik
bir oranla daha dusik oldugu goériilmektedir.

KKMM' yi hi¢ uygulamayan 6grencilerin meme
muayenesini uygulamama nedenleri arasinda ilk
sirada %28,72 (n=79) ile ‘Nasil yapilacagi
gosterilmedigi icin-ne arayacagimi bilmedigim
icin’ yaniti yer almaktadir. Ogrencilerin %20,73' ii
(n=57) ise 'Cok mesgulim-unutuyorum’ derken,
‘Cok utaniyorum-mememe dokunmaktan
utaniyorum' diyenlerin orani % 11,64 (n=32),
Yasim geng oldugundan diyenlerin orani % 11,64
(n=32), Meme kanserini diisinmedigim igin
diyenlerin orani % 11,64 (n=32), Korktugumdan
diyenlerin orani (n=13) %4,73, Onemsemedim
diyenlerin orani ise (n=30) % 10,90'dIr.

Arastirmaya katilmayi kabul eden, kendi kendine
meme muayenesini hi¢c uygulamayan 6grencilerin
%56,72" si (n=156) ‘'meme muayenesi yapma
teknigi gosterilip gerekli bilgi verilirse KKMM' yi
yapar misiniz' sorusuna evet yanitini vermistir.
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(")grencilerin %25,10'u (n=69) bilmiyorum
yanitini vermistir.

Tablo 3'te arastirmaya katilan, KKMM' nin ne
oldugunu bildigini ifade eden 6grencilerin bu
konu ile ilgili bilgi kaynaklarinin dagilimi
gorulmektedir. Katilimcilarin KKMM ile ilgili
bilgilerini en ¢ok saglik personelinden (% 55,6)
aldiklar saptanmistir.

Arastirmaya katilan 6grencilerin yas gruplarina ve
bélimlerine gére KKMM hakkinda bilgi sahibi
olma durumlarinin dagilimi tablo 4" de verilmistir.
Yas gruplarina ve béllimlerine gére meme
muayenesi hakkinda bilgi sahibi olma arasinda
istatistiksel olarak fark bulunamamistir (p >
0,05).

Arastirmaya katilan ve KKMM' nin nasil
yapildigini bilen 6grencilerin yas gruplarina ve
bollimlerine gére meme muayenesini uygulama
durumlan Tablo 4'de verilmistir. KKMM' nin nasi|
yapildigini bilen 6grencilerin yas gruplarina ve
bollimlerine gére KKMM uygulama durumlari
arasinda istatistiksel anlamlilik yoktur (p > 0,05)

Arastirmaya katilan 6grencilerin yas gruplarina ve
bolimlerine gére KKMM'nin kag yasinda
basladigini bilme, kimlerin KKMM yapmasi
gerektigini bilme, KKMM ‘nin ne zaman yapilmasi
gerektigini bilme durumlan arasinda da
istatistiksel olarak fark bulunamamistir (p >
0,05). Ayrica Ogrencilerin yas gruplarina ve
boéllimlerine gére KKMM' yi diizenli yapma
nedeni arasinda da istatistiksel anlamlilik
bulunmamistir (p > 0,05).

Tartisma

Arastirma kapsamina alinan 6grencilerin %87,5'i
(n=398) lisans 6grencisi olup, %12,5'i (n=57)
on lisans 6grencisi'dir. Bu 68rencilerin %32,5'i
(n=148) 1.sinif, %31,6'si (n=144) 2.sinif,
%20,9'u (n=95) 3.sinif, %10,5'i (n=48) 4.sinif,
%4,4'0 (n=20) hazirlik sinifindadir.

Arastirmaya katilan 6grencilerin %54,9'u
(n=250) KKMM' nin ne oldugunu bildigini,
%45,1'i (n=205) ise bilmedigini ifade etmistir.
Konuyla ilgili Gniversite 6grencileriyle yapilmig
calismalarda KKMM' yi bilme oranlar %21,00 ile
%92,5 arasinda degismektedir (11, 13-16).
KKMM kisa siirede yapilabilen, maliyeti olmayan,
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Tablo 2. Arastirmaya katilan 6grencilerin kendi kendine meme muayenesi konusunda bilgi diizeyleri ve
uygulama sikliklari
Kendi kendine meme muayenesinin ne oldugunu biliyor musunuz?
sorusuna yanitlan (n =455) Sayi %
Evet 250 54,9
Hayir 205 451
Kendi kendine meme muayenesiyle ilgili bilgileri (n=455)
Kendi kendine meme muayenesini kimler yapmali?
Dogru bilen 289 63,5
Yanlis bilen 105 23,1
Bilmeyen 61 13,4
Kendi kendine meme muayenesine baslama yasi
Dogru bilen 139 30,5
Yanlis bilen 191 42,0
Bilmeyen 125 27,5
Kendi kendine meme muayenesinin ne zaman yapilmasi gerektigini
Dogru bilen 55 12,1
Yanlis bilen 297 65,3
Bilmeyen 103 22,6
Kendi kendine meme muayenesinin nasil yapildigi biliyor musunuz?
Evet 224 49,2
Hayir 231 50,8
Meme basini sikma ve anormallikleri gozleme 83 46.11 97 53.89
Palpasyonda kullanilan parmaklarin i¢ ytiziintin kullanimi 104 57.77 | 76 42.23
Palpasyon yontemlerinden birini kullanma (Yatay, dikey, dairesel) 85 47.22 95 52.78
Yatarak muayenede pozisyon teknigi 65 36.11 | 11563.89
Ayakta muayenede pozisyon teknigi 9552.78 | 8547.22
Koltuk alti bolgesini inceleme 97 53.88 | 83 46.12
Kendi kendine meme muayenesi yaptiniz mi? (n=455)
Evet 180 39,6
Hayir 275 60,4
Kendi kendine meme muayenesi uygulama sikligi (n=180)
Ayda bir defadan fazla 42 23,4
Ayda bir defa 78 43,3
Senede bir defa 24 13,3
Senede 2-3 defa 19 10,5
Seneden bir defadan az 17 9,4
Kendi kendine meme muayenesini hangi donemde yaptiklarinin dagihimi (n=180
Ne zaman aklima gelirse 94 52,22
Adet kanamasindan once 28 5155
Adet kanamasi esnasinda 11 6,12
Adet kanamasindan 5-7 giin sonra 27 15,0
Her ayin birinci giinlinde 20 11,11
Kendi kendine meme muayenesi teknigi (n=180) * Yapiyor Yapmiyor
Say1 % Say1 %
Ayna karsisinda gozle inceleme 119 66.11 | 61 33.89
*Sorulara birden fazla yanit vardir. Yiizdeler “n" lizerinden alinmistir.
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Tablo 3. Arastirmaya katilan 6grencilerden kendi
kendine meme muayenesi hakkinda bilgi
sahibi olanlarin bilgi kaynaklarinin dagilimi

Bilgi Kaynagi (n=250)* Sayi %

Saglik Personeli 216 55,6
Magazin 59 15.2
Arkadas 54 14,0
Televizyon 51 13,1
Seminer 7 1,80
internet 1 0,25

*Sorulara birden fazla yanit vardir. Yiizdeler “n" lizerinden
alinmstir.

basit, invaziv girisim gerektirmeyen bir uygulama
olmasina karsin arastirmamizda &grencilerin
yarlya yakini bu uygulamayi bilmedigini ifade
etmistir.

Arastirma kapsaminda yer alan 6grencilerin
KKMM hakkinda genel bilgilerle ilgili sorulara
verdikleri yanitlari degerlendirdigimizde KKMM'
yi kimler yapmali sorusuna 6grencilerin
%63,5'inin (n=289), KKMM' ye baglama yasini
6grencilerin %30,5" inin (n=139), KKMM' nin

zamanlamasini 6grencilerin % 12,1" inin (n=55)
dogru bildigi tespit edilmistir. Ogrencilerin
%49,2" si (n=224) ise KKMM' nin nasll
yapildigini biliyor musunuz? Sorusuna evet
yanitini vermistir (Tablo 2).

Arastirmaya katilan 6grencilerin %39,6' si
(n=180) KKMM' yi yaptigini ifade etmistir (Tablo
2). Yapilan literatiir degerlendirmesinde KKMM
yapma sikligi % 14,3 ile % 47,9 arasinda
degismektedir (11,12,15,16,19-24).
Calismamizda elde edilen sonugla birlikte literattr
sonuglari da KKMM oraninin oldukga dustk
oldugunu gostermekle birlikte meme kanserinin
tanisinda 6nemli yeri olan KKMM konusunda
kadinlarin biling diizeylerinin diisiik oldugunu da
gostermektedir.

Arastirma kapsamina alinan ve KKMM' yi yapan
6grencilerden ayda 1 defa dizenli olarak yapan
6grenci orani %43,3 (n=78), senede 1 defa
yapan 6grenci orani % 13,3 (n=24), senede 2-3
defa yapan &grenci orani ise % 10,5 (n=19)
olarak bulunmustur. Yine bu 6grencilerin

Tablo 4. Arastirmaya katilan 6grencilerin kendi kendine meme muayenesi konusunda bilgi diizeyleri ve

uygulama sikliklari

Yas gruplari KKMM'si hakkinda bilgi sahibi olma durumlari
Evet Hayir
Yas gruplari Sayi % Sayi % X2/p
18 yas alti 13 43.3 17 56.7
18-24 yas 214 55.3 173 44.7 2.132/0.344
25 yas ve Ustu 23 60.5 15 39.5
Boliimleri
Lisans 219 55.0 179 45.0
On Lisans 31 54.4 26 45.6 0.008/0.928
Toplam 250 54.9 205 45.1
Yas gruplari KKMM'ni uygulama durumlarn
Evet Hayir
Yas gruplari Sayi % Sayi % X2/p
18 yas alti 7 233 23 76.7
18-24 yas 156 40.3 231 59.7 3.821/0.148
25 yas ve Ustu 17 44.7 21 55.3
Boliimleri
Lisans 161 40.5 237 59.5
On Lisans 19 333 38 66.7 1.057/0.304
Toplam 180 39.6 275 60.4

348 ted » 2018 « cilt volume 27 » sayiissue 5 ¢ 343-351




KKMM'yi hangi donemde yaptiklarinin dagilimina
baktigimizda ‘Ne zaman aklima gelirse' diyen
6grenci orani %52,22 (n=94), adet
kanamasindan 6nce diyen 6grenci orani % 15,55
(n=28), adet kanamasindan 5-7 glin sonra diyen
6grenci orani % 15,0 (n=27), her ayin 1. glinl
diyen 6grenci orani % 11,11 (n=20) olarak tespit
edilmigtir (Tablo 2). Ankara Gélbagi ilcesinde bir
grup kadinla yapilan bir calismaya gére KKMM' yi
dogru siklikta ve zamanda (ayda 1 ve adet
kanamasi bitiminde) yapanlarin orani %23,3
olarak bulunmustur (8). Bir baska ¢alismaya gore
KKMM'yi aylik-dlzenli yapanlarin orani % 4,6,
aklina geldikge yapan kadinlarin orani % 24,6
olarak bulunmustur [19]. Universite égrencileriyle
yapilan bir diger calismaya gore 6grencilerin
yalnizca %6,0" inin diizenli olarak bu muayeneyi
yaptigi belirlenmistir (16). Ogretmenlerle yapilan
bir calismaya goére arastirmaya katilan
6gretmenlerden KKMM' yi yapanlarin % 66,6’
sinin istedigi zaman ve yilda 1 kez, %24,3" Ginlin
adet kanamasindan 1 hafta sonra, %64' Giniin
adet kanamasindan 1 hafta 6nce, % 2,7’ sinin
adet kanamasi esnasinda yaptigi saptanmistir
(23). Kars' ta yasayan kadinlarla yapilan bir
calismaya gore ise KKMM yaptigini ifade eden
388 kadinin %53,2" sinin aklina geldikce yaptig
saptanmistir (25). Arastirmamizda diizenli olarak
KKMM yapma oranimiz literatlir sonuclarina goére
yliksek olmasina karsin istenilen diizeyin altinda
olmakla birlikte meme kanserinin erken teshisinde
6nemli rolt olan bu muayeneden yeterince
yararlanilmadigr goérilmektedir. KKMM' nin dogru
zamanlamasi ile ilgili bulgumuz ise (% 15,0)
literatlir bulgularindan daha dusiik olup, ne
zaman aklima gelirse yaparim diyenlerin orani
Kars' ta yasayan kadinlarla yapilan galismanin
bulgulariyla uyumluydu (25).

KKMM' yi hi¢ uygulamayan 68renciler (n=275)
meme muayenesini uygulamama nedenleri
arasinda ilk sirada % 28,72 ile ‘Nasil yapilacagi
gosterilmedigi icin, ne arayacagimi bilmedigim
icin’ yanrtini vermislerdir. Ogrencilerin %20,73" i
ikinci neden olarak ‘cok mesgulliim-unutuyorum’
yanitini vermiglerdir. Konuyla ilgili literattr
taramasinda 19 Mayis Universitesinde yurtta
kalan kiz 68rencilerle yapilan bir calismada
6grencilerin meme muayenesi yapmama
nedenleri arasinda en 6nemli sebebin (% 62,5)
nasil yapilacagini bilmeme oldugu ifade edilmistir
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(13). 2007 yilinda Atatiirk Universitesi kiz
yurdunda kalan 6grencilerle yapilan bir diger
calismaya gore 6grencilerin meme muayenesi
yapmama nedenleri incelendiginde; nasil
yapilacagini bilmeme, bu muayeneyi yapmak igin
yasinin geng oldugunu diisinme, zaman yoklugu,
herhangi bir kitle bulma korkusu, bdyle bir
uygulamaya gerek olmadigini belirtme gibi cesitli
nedenler siralamiglardir (14). Literatiirde
ogrencilerin KKMM yapmama nedenleri ve
siralamasi degismekle birlikte, en 6nemli ve ilk
sirada yer alan sebebin ‘nasil yapilacagini
bilmeme' oldugu goérilmekte ve bu egitimin
o6nemini bir kez daha ortaya koymaktadir. Bu
konuda verilen egitimin bilgi ve tutum
olusturmasinin anlamli oldugunu gosteren
literatlir calismasinin varligi da bu sonucu
dogrulamaktadir (15). Ayni bicimde Tuna yapmis
oldugu calismada KKMM yapan 6grencilerin bilgi
diizeyi ile KKMM yapma sikhigi arasinda anlamli
iliski oldugunu, KKMM' yi dizenli yapanlarin bilgi
diizeyinin digerlerine gore daha iyi oldugunu
ifade etmistir [26].

Arastirmaya katilan ve KKMM' nin ne oldugunu
bilen 6grencilerin bu konu ile ilgili bilgi
kaynaklarinin sirasiyla %55,6 (n=216) ile saglk
personeli, % 15,2 (n=59) ile magazin, % 14,0
(n=54) ile arkadas, % 13,1 (n=51) Tv oldugu
gorilmektedir (Tablo 3). Kadin ve aile saglig
merkezine basvuran kadinlarin meme kanseri
erken tanisi konusunda bilgi, tutum ve
davraniglarinin belirlenmesi amaciyla yapilan bir
calismada kadinlarin %77,2" sinin saghk
personelinden egitim aldigi belirtilmistir (17).
Kadinlarin meme kanseri, koruyucu énlemler ve
KKMM ile ilgili bilgi ve uygulamalarinin
belirlenmesi amaciyla yapilan bir diger calismada
ise saglik personelinden egitim alanlarin orani

% 12 olarak yine ilk sirada belirtilmistir (18).
Konuyla ilgili bir bagka calismada katiimcilarin
KKMM hakkindaki bilgilerinin kaynag olarak ilk
sirada saglik personeli ve TV/gazete yer almistir
(8). Universite dgrencileriyle yapilan bir calismada
KKMM ile ilgili bilgi kaynaklari arasinda ilk sirada
radyo/Tv, kitap/dergi ve saglik personeli yer
almaktadir (16). Bir baska calismada ise kiz
ogrencilerin tamamina yakininin KKMM' yi Tv,
saglik ocagl (hastane vb. kaynaklardan) bildigini
ifade etmistir (11). Bu literatlir bulgular arastirma
sonucumuzla uyumlu olup KKMM egitiminde
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saglik personelinin egitici ve etkin rolln( bir kez
daha gozler 6niine sermektedir.

Arastirma kapsamina alinan 6grencilerin yag
gruplarina ve programlarina gére (Lisans ya da
On lisans égrencisi olma) KKMM hakkinda bilgi
sahibi olma ve KKMM' yi uygulama durumlari
arasinda istatistiksel anlamhlik bulunmamustir
(Tablo 4, p>0.05). Konuyla ilgili bir calismada 21
yas ve lizeri yas grubunda olan, saglkla ilgili
bélimlerde 6grenim goren 6grencilerin
bilgilerinin daha fazla oldugu belirlenmistir (16).
Konuyla ilgili Fen Edebiyat Fakdiltesi ile Saglik
Yiksekokulu 68rencileri arasinda yapilan bir
calismaya gore yas ile meme muayenesini bilme
ve uygulama arasinda anlamli iliski tespit edilmis,
bu durumun Saglik Yiksek Okulunda okuyan
ogrencilerin 1.siniftan sonra meme muayenesi
hakkinda bilgi almalarindan ve yaslarinin
biiylimesinden kaynaklanmis olabilecegi dile
getirilmistir (13). Bizim arastirma sonucumuzun
literatiirle benzerlik gdstermemesi SYO
6grencilerinin calisma disi birakilmis olmasindan
kaynaklanmis olabilecegi diistintilmisttir.

Sonug ve Oneriler

Arastirma bulgularina dayanarak égrencilerin
meme muayenesini yeterince bilmedikleri, KKMM
hakkinda bilgi sahibi olanlarin bilgi kaynaginin
saglk personeli oldugu, 6grencilerin bu konudaki
genel bilgilerinin yetersiz oldugu, KKMM yapan
6grenci oraninin oldukca az oldugu, bu
muayeneyi yaptigini ifade eden 68rencilerin ise
yaridan azinin diizenli olarak, ayda bir yaptigi,
muayeneyi yapmama nedeni olarak muayene
hakkinda bilgi sahibi olmama, cok mesgul olma,
unutma, utanma gibi faktorlerin etkili oldugu,
KKMM' yi bilme ve uygulama durumlarnyla yag
gruplar ve bulundugu egitim programin etkisinin
olmadigi sonucuna varlmistir.

Bu sonuclar dogrultusunda;

- KKMM' yi ve énemini anlatan egitim
programlarinin diizenlenmesi (Ozellikle gorsel
materyallerle desteklenerek),

- Bu konuda en fazla bilgi kaynaginin saglik
personeli oldugu gercegi gbz 6niine alindiginda
ozellikle saglk personellerinin farkindaliklari
artirilip, egitim programlarinda saglik
personellerinden daha fazla yararlaniimasi
gerekliligi tizerinde durulmasi,
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- Yine bu konuda yapilacak bilimsel ¢alismalarin
artinlmasi ve sonuclar dogrultusunda planlamalar
yapilmasi,

- Daha ¢ok kadina ulasilabilmesi icin projeler
yapillmasi ve desteklenmesi gibi 6nerilerde
bulunulabilir.

Sinirhliklar: Anket uygulamasina mesai saatleri
icerisinde gidildiginden 6grencilerin ders
saatlerine denk gelmesi énemli bir ulagilamama
nedeni olmustur. Ayrica bu arastirmanin 20 yas
alti bireyleri de icermesi aragtirmamizin
kisithiiklarindandr.

Cikar iliskisi: Cikar catismasi olmadigi yazarlar
tarafindan beyan edilmistir.
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