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Abstract

Objective: The aim of this study was to
examine healthy lifestyle behaviors in the
literature and determine nursing
students’/nursing’s  behavior level who
formed the sample of studies in our country.
Method: This study is carried out to
determine nutsing students/nutses behaviour
level who formed the sample group between
the years 2000-2015. The Publication and
Documentation Department of the Council
of Higher Education in Turkey, the National
Academic Network and Information
Center’s database on medical and nursing
fields online and printed magazines
published in Turkish. 21 studies and
compilations, in which at least one of the
researchers was a nurse, were accessed, and
these studies and compilations constituted
the sample of the present study

Results: A total of 26 studies included in this
study which was the use of healthy lifestyle
behaviors scale and nutsing students / nurses
formes in the sample. Healthy lifestyle of
students in studies with scores of nursing
students in our country seems to be on the

Orneklemini hemsirelik
ogrencileri ve hemsgirelerin
olusturdugu saghikli yagam

bi¢imi davranislar 6lgegi
kullanilarak yapilan
¢aligmalarin incelemesi:
Bir literatiir caligmasi

Ozet

Amag: Bu calismanin amaci, tlkemizde
hemsirelik  Ogrencilerinin - ve hemsirelerin
orneklemini  olusturdugu, saglkli  yasam
bicimi davranis duzeylerini saptamak igin
yapilan ¢alismalart incelemek, sonuclarini
analiz etmek ve somut veriler sunmaktir.
Gereg ve Yontem: Bu arastirma, 2000-2015
yillar1 arasinda hemsirelik 6grencilerinin/
hemsirelerin 6rneklem grubunu olusturdugu
ve saghklh yasam  bicimi davranslan
olgeginden aldiklart puanlarin incelenmesiyle
yapilmis, bir retrospektif tanimlayict literatiir
arasttrmastdir. Veriler, Turkiye Cumbhuriyeti
Yiiksek Ogretim Kurulu (YOK) Yayin ve
Dokiimantasyon Dairesi tez tarama veri
tabani, Ulusal Akademik Ag ve Bilgi
Merkezinde bulunan (ULAKBIM) tip ve
hemsirelik alanlarindaki veri tabanlarindan
Turkge yaymnlanan online ve basili dergilerden
elde edilmistit.

Bulgular: Saglikli yasam bicimi davranislart
oOlgeginin kullandig1 ve hemsirelik
ogrencilerinin/hemsirelerin orneklem
grubunda yer aldigi toplam 26 ¢alismaya
ulasiimis ve bu calismalar arastirmanin
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middle level of the average. When we look at
the work done by nurses using healthy
lifestyle behavior scale, seems to be at an
intermediate level.

Conclusion: As a result of the research,
nursing students and nurses are seen in
intermediate level scores obtained from the
healthy lifestyle behaviors scale . Most of the
studies are descriptive and the scores were
found to be affected by wvatious socio-
demographic characteristiSo, for a high
quality nursing care that provide by nurses, it
is important that nurses be aware of basic
concepts of oxygen therapy, methods of
application and possible complications.

6rneklemini  olusturmustur.  Ulkemizde
hemsirelik 6grencileri ile yapilan ¢alismalarda
ogrencilerin sagliklt yasam bigimi 6Slgek puan
ortalamalarinin orta diizeyin Ustiinde oldugu
goriilmektedir.  Saghkli  yasam  bigimi
davranslart Gleegi kullanilarak hemsireler ile
yapilan calismalara bakildiginda, hemsirelerin
saglkli  yasam  bicimi  6lgek  puan
ortalamalarinin  orta  diizeyde  oldugu
gorilmektedir. Her iki 6rneklem grubunda
bazi sosyo-demografik Ozelliklerin = sagliklt
yasam bicimi davranisin etkiledigi
saptanmustir.

Sonug: Incelenen arastirmalarin sonucunda,
hemsirelik  Ogrencilerinin - ve hemsirelerin

saglikli yasam bicimi davranslar Slgeginden

Keywords: Healtylife Behaviour; Health aldiklart puanlarinin orta diizeyde oldugu

behavior; Health Education; Nursing. gorilmektedir. Calismalarin cogunun
tanimlayict  nitelikte  yapiddigt  ve  Slgek

(Extended English abstract is at the end of puanlarinin degisik sosyo-demografik

this document) ozelliklerden etkilendigi bulunmustur.
Anahtar Kelimeler: Saglikli Yasam Bicimi
Davranislars; Saglik Davranust, Saglk Egitimi;
Hemsirelik.

Girig

Saglikli yasam bigimi, bireylerin sagligini etkileyebilecek tim davranglart kontrol etmeleri,
gunlitk aktivitelerini dizenlemelerinde sagliklarini yiikseltmeye yonelik davranslart segerek
uygulamalanidir. Saghkli yasam bicimi davranslart ise ‘bireylerin kendi iyilik seviyelerini
korumalarina ve yilikseltmelerine hizmet eden davranislar’ seklinde tanimlanmaktadir (Pender
ve ark 1988; Pender, Walker ve Sechrist 1987; Pender ve Barkaus 1992).

Yasam bicimi ile ilgili faktorler, bulasict olmayan (kronik) hastaliklarin gelismesinde 6nemli bir
etkiye sahiptir (HASUDER 2012). Diinya Saglk Orgiiti’niin (2010) verilerine gore, kalp
damar hastaliklari, kanserler, diyabet ve kronik solunum yolu hastaliklart gibi bulasict olmayan
(kronik) hastaliklar, dunyanin en buyik katilleri olup her yil yaklasik 35 milyon 6luime neden
olmaktadir. Dinyada bu Olimlere en fazla yol acan hastaliklarin ¢ogunlukla 6nlenebilir
nedenlerden kaynaklandigi bilinmektedir (World Health Organization 2010; Ttik 2011).

Yasam biciminden kaynaklanan bulasict olmayan hastaliklarin ve bu hastaliklara baglh
olimlerin 6nlenmesi i¢in bireylerin ‘saglikli yasam bicimlerini’ olusturmast ve bu dogrultuda
‘saglikll yasam bicimi davramglarin’ kazanmalart 6nemlidir (Pender ve ark 1988). Bu
davraniglarin kazanilmast kronik hastaliklarin 6nlenmesinde, yasam kalitesinin artirtlmasinda
ve saglikli yaslanmada buytuk 6nem tagtmaktadir. Ayrica bireylerde bu davranslarin varhg,
bulasict olmayan hastaliklarin  tani, tedavi ve bakim maliyetlerinin de 6nemli 6lciide
azalmasina katki saglayacaktir (Pender ve ark 1988; Pender ve Barkaus 1992).
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Saglikli yasam bicimi davransglar, yeterli ve dengeli beslenmeyi, stres yonetimini, dizenli
egzersiz yapmayl, manevi gelisimi, kisilerarast iliskileri ve bireyin saghigini koruma ve
gelistirmesine iliskin sorumluluk almasint kapsar.(Pender ve ark 1988; Pender, Walker ve
Sechrist 1987; Pender ve Barkaus 1992).

Bir toplumun saghk dizeyi, saglikli bireylerin varhigr ile degerlendirilir. Saglikli olmak her
insanin temel hakki olup, bunun korunmast ve devamliiginin saglanmasi saglik personelinin
temel amact oldugu kadar kisinin kendi sorumlulugudur. Saglk calisanlari, mesleki
sorumluluklart ve sosyal rolleri geregi stirdiikleri yasam bigimleri ile rol modeli olma ve saglik
egitimi yonunden hizmet verdikleri grubu etkileme 6zelligine sahiptir. Bundan dolay1 sagligt
gelistirme aktivitelerinde hemsirelere biiyltik sorumluluklar dismektedir. Hemsirelerin saglig
gelistirme eylemleri arasinda; saghgt olumsuz etkileyebilecek aligkanliklarin  toplumdaki
yayginhiginin tespit edilmesi, topluma saglikli yasam bilincinin kazandirilmast ve sagliksiz
davransslarin  saglgr gelistirme davranglariyla yer degistirmesi sayiabilit. Bu  eylemleri
yapabilmeleri icin Oncelikle sagligt gelistirmenin énemini kavramalari, daha sonra bireylerin
davransslarint olumlu yonde degistirmeleri igin gerekli olan motivasyon yontemlerini
ogrenmeleri yararlt olacaktir. Bu yiizden 6ncelikle saglik calisanlart kendi yasam bigimlerini
dizeltmelidirler. (Pender ve ark 1988; Ayaz ve ark 2005; Yal¢inkaya ve ark 2007; THD 2015).
Bu ¢alismanin amaci, tlkemizde hemsirelik 6grencilerinin ve hemsirelerin  6rneklemini
olusturdugu, saglikli yasam bicimi davranis diizeylerini saptamak icin yapilan galismalart
incelemek, sonugclarint analiz etmek ve somut veriler sunmaktir.

GEREC VE YONTEM

Aragtirmanin Amaci ve Turi

Bu retrospektif tanimlayict tipte ki literattr arastirmasinda, 2000-2015 yillart arasinda Sagliklt
Yasam Bicimi Davranslart Olgegi (SYBDO) kullanilarak yapilan, érnekleminde hemsirelerin
ve hemsirelik 6grencilerinin yer aldigi ¢alismalar incelenmistir.

Aragtirmanin Evren ve Orneklemi

Veriler, Tiirkiye Cumhuriyeti Yiiksek Ogretim Kurulu (YOK) Yayin ve Dokiimantasyon Dai-
resi tez tarama veri tabani, Ulusal Akademik Ag ve Bilgi Merkezinde bulunan (ULAKBIM)
tip ve hemsirelik alanlarindaki veri tabanlarindan Tirkge yayinlanan online ve basilt
dergilerden elde edilmistir. Taramada “saglikli yasam bicimi davraniglari, saglik davransss,
hemsirelik, hemsirelik 6grencileri” anahtar kelimeleri kullanidmistir.

Bu arastirmada incelenen calismalarin arastirmaya alinma Ol¢ttleri; 6rnekleminde 6grenci
hemsire ve hemsirelerin yer almast ve SYDBO’nin kullanilmasidir. Arastirmaya alinmama
lglitleri ise; SYDBO  kullanilmasina  ragmen 6rneklemin farkli gruplardan olustugu
calismalardir. Arastirmaya alinma kriterlerine uyan 26 ¢alismanin 18’1 6grenci hemsireler ile 8’1
hemsireler ile yapilmistir. Ogrenci hemsireler ile yapilan 18 ¢alismanin 15’ aragtirma makalesi
3’4 tez calismasidir. Hemsireler ile yapilan 8 calismanin ise 571 arastirma makalesi 30 tez
calismasidir. Yapilan tezlerin arastirma makalesi mevcut ise arastirma makalesi calisma
kapsamina alinmustir.
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Aragtirmalarda Kullanilan Saglikli Yagam Bigimi Davraniglart Olgegi

Saglikli Yasam Bigimi Davranslart Olgegi ilk defa 1987 yilinda Pender ve arkadaglari
tarafindan gelistirilmistir (Pender ve ark 1988). Bu 6lgegin tlkemizde gegerlik ve guvenirlik
calismast Esin (1999) tarafindan yapilmustir. Daha sonra Walker ve arkadaslari (1996) bu
olgegi glincelleyerek Saglikli Yasam Bicimi Davranuglart IT olarak adlandirmuslardir. SYBD 11
Olgeginin, gecerlik ve giivernirlik ¢alismasint ise Bahar ve arkadaslart (2008) yapmustir. Sagliklt
Yasam Bicimi Olgegi 11, 52 maddeli ve 41 likert tipte bir 6lgektir. Olgek ‘saglik sorumlulugw’,
‘fiziksel aktivite’, ‘beslenme’, ‘manevi gelisim’, ‘kisileraras: iliskiler’ ve “stres yonetimi”
basliklart altinda altr alt Slgekten olusmaktadir. Oleekten alinan en diisiik toplam puan 52, en
yuksek toplam puan 208’dir. Toplam puan arttikca, bireylerin daha fazla sagliklt yasam bigimi
davranisina sahip oldugu kabul edilmektedir.

Verilerin Degerlendirilmesi

Retrospektif tanimlayict tipte bu literatiir arastirmastnin etik kurul raporu bulunmamaktadir.
Calismalar kronolojik sirayla incelenmis ve calismalarin yayin yili, amaci, 6rneklem grubu,
dizayn1 ve sonuglar 6zetlenmistir. Verilerin analizinde sayisal degerlendirmeler kullandmistur.
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BULGULAR

Tablo 1. Orneklemini Hemsirelik Ogrencilerinin Olugturdugu Aragtirmalarin Baz1 Ozellikleri

Aragtirmanin Amaci Yazarlar/ Aragtirmanin Aragtirmadan Elde Edilen Sonuglar
Yil Tipi

Calisma egitimi saglikla ilgili olan ve | Yetkin ve Uzun, 2000 Tanmmlayict Hemsirelik yitksekokulu 6grencilerinin toplam Slgek puani orta dizeyde (128.88
olmayan  yiksekokul — &grecilerinin 118.35) ve matematik boliimi 6grencilerinden yiiksek (122.07£17.72) bulunmustur.
mevcut saglik davranislarini ve etkileyen Ogrencilerin cinsiyeti, beden kitle indeksi ve yasadig: yerler ile SYBD élcek puant
faktorleri saptamak amactyla yapilmustir. arasinda anlamlt bir iliski saptanmustir. Alt 6leeklerde ise en dustk puan fiziksel

aktivite olarak saptanmustir.
Calisma  egitimi  saglikla ilgili olan | Ozbasaran, Cetinkaya, Tanimlayict Ogrencilerin genel olarak SYDBO puani (121.92 + 1.10) orta diizeyde bulunmustur.
Ogrencilerin mevceut saglik davranislarint Gilingor, Ogtencilerin cinsiyeti, beden kitle indeksi ve yasadigi yerler ile SYBD 6lgek puant
ve  etkileyebilecek  bazt  bireysel 2004 arasinda anlamlt bir iliski saptanmustir. Alt 6leeklerde ise en dustk puan fiziksel
Ozelliklerini belirlemek amactyla aktivite olarak saptanmustir.
yapimistir.
Calisma, Gazi Universitesi Hemsirelik Ayaz, Tanimlayict Aragtirmaya katilan Ogrencilerin saghgt gelistirme davramsglarinin distk diizeyde
Yiiksekokulu (GUHYO) 6grencilerinin | Tezcan, Akinct, 2005 oldugu (122.0+17.2) belitlenmistir. Aragtirmanin sonunda, annesi tniversite mezunu
sagligt gelistirme davranislarinin olan ve Sagligt Koruma-Gelistirme dersi alan 6grencilerin  saglhgi gelistirme
belirlenmesi amactyla yapilmustir. davranislarinin daha yiksek oldugu (p<<0.05) belirlenmistir.
Bu calisma, bir Hemsirelik Yiksekokulu Ata,2008 Tanimlayict Hemsirelik égrencilerinin SYBDO genel ortalama puaninin saghgt koruma egitim

birinci stif  egitim  programinin
ogrencilerde  saghkli  yasam  bicimi

davranglart  ve  yasam  kalitesinin
gelisimine etkisinin belitlenmesi amaciyla
yapimistir.

doénemi 6ncesi 129.26 +18.84, egitim déneminden hemen sonra 141.63 + 16.40,
egitim déneminden 3 ay sonra ise 139.63 £18.28 oldugu saptanmus ve aralarindaki
fark 6nemli bulunmustur (p <0.05).

Calisma saglik yuksekokulu
ogrencilerinin sagligt gelistirme
davraniglarint etkileyen etmenleri

belirlemek amaciyla yapilmistir.

Celik, Malak, Bektas,
Yimaz, Yimet,
Oztiirk, Demir, 2009

Yari-deneysel

SYBD 6lgegi puan ortalamast egitim Oncesi 122.1£19.8 olarak saptanmistir.
Egitimden ti¢ ay sonra 6grencilerin SYBDO puani 125.3+1.4 olarak belirlenmis olup,
egitim 6ncesi ve egitimden ii¢ ay sonra SYBDO puan ortalamalari arasinda anlamlt
bir fark saptanmustir (p<<0.05).

Calisma Istanbul ilindeki Hemsirelik
Yiksekokulu birinci ve dordinct sinif

ogrencilerinin  saghkli  yasam  bicimi
davranislarindaki degisimi ortaya
koyarak,  aldiklart  egitimin  saghk

davraniglart Uzerine etkisini belitlemek

Kocaakman Aksoy,
Eker,2010

Tanimlayict
Tligki arayic

SYBDO’nden alinan toplam puan 124.11422.21 olarak belirlenmistir. Arastirma
ogrencilerin yas, bir iste calisma durumu, arkadas iliskileri ve saglik algistnin saglikli
yasam bicimi davramuglarini etkiledigini gostermistir. 4. Siuf Sgrencileri en yiksek
6lgek ortalamasina sahiptir.
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amactyla yapilmistir.

Calisma, Gniversite 6grencilerinin saglikl Ilhan, Batmaz, Tanmmlayict Arastirma sonucunda hemsirelik yitksekokulu égrencilerinin SYBDO puant 131.64

yasam bicimi davranslarinin belitflenmesi Akhan, +22.23, 4. smif Sgrencilerinin SYBDO puan ortalamast diger sinuflara gore,

amactyla gerceklestirilmistir. 2010 ekonomik durumu cok iyi olanlarin SYBDO puan ortalamast, ekonomik durumu orta
ve iyi olanlara gére istatistiksel acidan anlamli derecede yitksek bulunmugtur.

Calisma Uludag Universitesinde okuyan | Ozyazici, Kilig, Erdem, Tanimlayict Ogtencilerin SYBDO puanlart genel toplamda (128.97 £16.40) olarak bulunmustur.

hemsirelik 6grencilerin - saglikli  yasam Yavuz, Afacan, Ogrenci hemsireler saglik sorumlulugundan en yiiksek, fiziksel aktiviteden en diisiik

bicimi  davransslarini ve  etkileyen 2011 puant almustir. Toplam puanda kizlar erkek &grencilerden daha yiksek puan

demografik faktorleri belirlemek ortalamasina sahiptir. Ogrencilerin gelir diizeyinin beslenme davranisini etkiledigi

amactyla yapilmistir. tespit edilmistir.

Arastirma, Saglk Bilimleri Fakiiltesi Clircani, Tan, Tanmmlayict Arastirma sonucunda égrencilerin SYBDO puan ortalamasinin orta diizeyde oldug,

Hemsirelik  Bolimi  6grencilerinin Kigiikoglu,2011 en yiksek puan ortalamasinin kendini gelistirme, en digiik puan ortalamasinin

saglikli yasam bicimi davranislarint ve bu egzersiz alt boyutundan alindigt saptanmustir. Cinsiyet, stif, sigara kullanma durumu

davranislart  etkileyebilecek — faktétleri ve 6grencilerin kaldiklart yerle saghkli yasam bicimi davranslart Slcegi ve alt gruplar

belirlemek amaciyla yapilmistir. arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmugtur.

Arastirma Saglik Yiiksekokulu Tambag, Tanimlayict Ogrencilerin  genel olarak SYBDO puan ortalamalart 122.09 * 16.93 olarak

Hemsirelik Bolimi 6grencilerin saglikl 2011 belirlenmistir. Alt Slceklerde ise en diisiik puan fiziksel aktivite olarak saptanmustir.

yasam bicimi davranislart ve etkileyen

faktorleri belirlemek amactyla yapilmistir.

Calisma Firat Universitesi Elaz1g Saghk Cihangir ve Deveci, Tanmmlayict Ogrencilerin SYBDO genel ortalamast 121.75+18.86 puan olarak saptanmistir. Alt

Yiksekokulu  &grencilerinin sagliklt 2011 6lgeklerde en yiksek puan ortalama kendini gerceklestirme, en disik ortalama ise

yasam bicimi davranslart ve etkileyen egzersiz aliskanligina aittir. SYBDO ortalama puaninin; Gst siniflarda okuyanlarda,

faktorleri saptamak amaciyla yapilmiustir. sosyockonomik diizeylerini orta ve yiksek olarak algilayanlarda, sigara icmeyenlerde,
kendi saglik durumlarii orta ve iyi olarak degerlendirenlerde daha yiksek oldugu
belitlenmistir.

Arastirma, saghk bilimleri 6grencilerin | Ertop, Yilmaz, Erdem, Tammlayict Ogrencilerin genel olarak SYBDO puan ortalamalart  116,89+18,96 olarak

saglikll yagam bicimi davranglart ve
etkileyen etmenlerin belitlenmesi
amactyla yapilmistir.

2012

belirlenmistir. Ogrencilerin okul igi-dist sosyal bir aktiviteye katilma, yeterli ve dengeli
beslenme, diizenli spor yapma durumlart ile SYBDO puani arasinda istatistiksel
olarak fark bulunmustur (p<0,05).

Arastirma lisans hemsirelik programinda
yer alan Halk Saghg1 Hemsireligi dersinin
ogrencilerin ~ saglikll  yagam  bicimi
davranslarina etkisini belitlemek
amactyla yapilmistir.

Tambag ve Turan,
2012

Yari-deneysel

Halk Saglign Hemsireligi dersinden sonra, SYBDO toplam ve alt élgek (beslenme,
kendini gerceklestirme, stres yonetimi, kisilerarasi destek ve egzersiz) puanlari
yitkselmis, saglik sorumlulugu puan ortalamast ise istatistiksel olarak anlamli diizeyde
artmistir (p<0.05). Ogrencilerin saglikli yasam bicimi davranslarini, kaldiklan yer,
sosyal aktivitelere katilma durumlari ve hastaliklarinin olmast etkilemektedir (p<<0.05)

Calisma gelecekteki yasantilarinda hasta
ve saglkll kisilere bakim ve egitim
hizmetlerini  ustlenecek  hemsirelik
ogrencilerinde  saglikli  yasam  bicimi

Yilmazel, Cetinkaya,
Nagar,
2013

Tanimlayict

Ogrencilerin SYBDO genel ortalamast 121.57+19. 65 puan olarak saptanmustir. Alt
oOlgeklerde en yiksek puan ortalama kendini gerceklestirme, en digik ortalama ise
egzersiz aliskanligina aittir. SYBDO ortalama puaninin; kendi saglik durumlarini iyi
olarak degerlendirenlerde daha yiiksek oldugu belirlenmistir.
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davraniglarinin (SYBD)  belirlenmesi

amactyla yapilmistir.

Arastirma, hemsirelik ve sinif Kostak,Kurt,Stit, Tanmmlayict Ogrencilerin SYBDO toplam puan ortalamast 126.55+18.76¢’dir. SYBDO’niin alt

Ogretmenligi 6grencilerinin saglikli yasam Akarsu, Ergiil, boyut puan ortalamalari en ylksek kendini gerceklestirme 27.01£4.66, en dusik

bicimi  davranslarini  ve  etkileyen 2014 stresle bas etme 19.221+3.69 olarak bulunmustur. Saghgt Koruma-Gelistirme dersi

faktorleri belirlemek amactyla yapilmustir. alan 6grencilerin saglig gelistirme davranislarinin daha yiiksek oldugu belirlenmistir.

Arastirma,  hemsirelik  6grencilerinin Aksoy, Ucar, Tanimlayict Ogtencilerin SYBDO puan ortalamalarinin 136.12£19.16 oldugu saptanmustir.

saglikh  yasam bicimi davramglarinin 2014 Ogtrencilerin kisilerarast iliskiler alt 6legi puan ortalamast 27.12%4.05 olarak en

belirlenmesi amactyla yapilmustir. yitksek, 16.87£4.88 alt Slcek puan ortalamasi ile fiziksel aktivite en dustik degere
sahiptir. 4. sinif 6grencileri en yitksek 6lecek ortalamasina sahiptir.

Calisma, bir vakif Gniversitesinde se¢meli | Beydag, Ugur, Sonakin, Tanmmlayict Ogrencilerin, “Sagltk ve Yasam” dersi 6ncesinde SYBDO’nden aldiklart puan

olarak verilmekte olan “Saglk ve Yiirtgen, 2014 ortalamast 130.43+17.19 iken; ders sonrasinda puan ortalamasi 137.96£19.36 olarak

Yasam” dersini alan Ogrencilerin ders bulunmustur. Ogrencilerin saglik ve yasam dersi 6ncesi ve sonrast bilgi diizeyi puan

Oncesi ve sonrasinda saglikli yasam ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlaml farklilik vardir (p<<0.01).

davranist bicimlerini belitlemek amactyla

yapimistir.

Arastirma  Giresun Universitesi Saglik Geng, Yesilyurt, Tanmmlayict Ogtrencilerin SYBDO toplam puant 121.67+20.18 olarak belirlendi. En yiiksek puan

Bilimleri Fakdltesi 6grencilerinin saglikli |  Eroglu, Altparmak, ortalamast kendini gerceklestirme (36.0616.89), en dustk puan ortalamast ise egzersiz

yasam bicimi davranslarinin belirlenmesi Polat, Sogiit, alt boyutuna (9.5412.806) ait oldugu saptanmis. Arastirmanin sonunda sagligi koruma

amactyla gerceklestirilmistir. 2015 ve gelistirme dersi alan 6grencilerin sagligt gelistirme davranglarinin daha yiksek
oldugu (p<<0.05) saptanmustir.

Ulkemizde 6rneklemini hemsirelik 6grencilerinin olusturdugu arastirmalarin dagilimi incelendiginde, hemsirelik égrencilerinin SYBDO’nden aldiklari
puanin 116.8 ile 136.1 arasinda oldugu goriilmektedir. Calismalarin ¢ogunun tanimlayict tipte yapildigt ve Slgek puanlarinin degisik sosyo-demografik
ozelliklerden etkilendigi bulunmustur. Ogrencilerin st siniflara gecmeleri ve saglikli yasama iliskin dersler almalart élgek ortalamalarint yiikseltmektedir.
Calismalarin cogunda en dustik ortalamanin fiziksel aktivite alt 6l¢egine ait oldugu gorilmektedir.
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Tablo 2. Orneklemini hemgirelerin olugturdugu aragtirmalarin baz1 6zellikleri

Aragtirmanin Amaci Yazarlar /Y1l Aragtirmanin Tipi Aragtirmadan Elde edilen Sonuglar

Calismada ameliyathane | Glner ve Demir, 2006 Tanimlayict Caligmanin sonunda ameliyathane hemsirelerinin SYBDO ortalama puant

hemsirelerinin ~ sagliklt  yasam 116.89£16.3 olarak bulunmustur. Medeni durum, egitim diizeyi ile saglikli

bi¢imi davranislarinin incelenmesi yagam bicimi davranislart arasinda anlaml bir iliski bulunmustur.

amaclanmistir.

Calisma, Afyon ve Denizli il Yalginkaya, Ozer, Tanimlayict Hemsirelerinin SYBDO ortalama puant 121.85 = 18.05 olarak bulunmustur.

merkezindeki Universite ve devlet | Karamanoglu, 2007 Hemsirelerin yas gruplari, cinsiyetleri, 6grenim durumu, ¢alisma yili, calistigt

hastanelerinde gérev yapan saglik béliim, duzenli beslenme durumu, sporla ilgilenme, sigara ve alkol kullanma

calisanlarinin,  saglkll  yasam dutumu ve calistlan hastane ile saglkli yasam davranis bicimi arasinda

davranigt  bicimlerini  belitlemek istatistiksel olarak anlamli fark saptanmugtir.

amaciyla yapilmustir.

Calisma hastanede calisan | Ozkan, Yilmaz, 2008 Tanimlayict Hemsirelerinin SYBDO ortalama puani 125.09 + 15.05 olarak bulunmustur.

hemsirelerin saghikli yasam bicimi Hemsirelerin yas gruplari, cinsiyetleri, 6grenim durumu, calisma yili, calistigt

davranislarini  saptamak amactyla bolum, sigara ve alkol kullanma durumu ile saglikli yasam davramis bicimi

yapilmistir. arasinda istatistiksel olarak anlaml farksaptanmustir.

Calisma  hemsirelerin = sagliklt Uz, 2011 Tanimlayict Hemsirelerin  SYBDO 1II toplam puan ortalamast 132.87+£17.42 dir.

yasam bicim davranglari (SYBD) Hemgirelerin, 25 yag ve altinda olanlarinda, lisans mezunlarinda, 10 yildan az

belitlemek amactyla yapilmustir. calisanlarda, ayaktan tami ve tedavi biriminde c¢alisanlarda, stirekli gindiz
calisanlarda, kronik hastaligi olmayanlarda, SYBDO toplam puan ortalamast
yuksek bulunmustur

Arastirma ameliyathane Kilig, 2012 Tanimlayict, {liski Arayict | Arastirmaya katilan ameliyathane hemsirelerinin SYBDO ortalama  puant

hemsirelerinin =~ saglikli  yasam 121,774 £ 22,557 olarak bulunmustur. Arastirma sonucunda hemsirelerin en

bicimi davranslarini  belitlemek yuksek puan ortalamasinin kendini gerceklestirme, en disiik puan ortalamasinin

amaciyla yapilmustir. ise egzersiz alt boyutunda elde edildigi géralmustiir.

Arastirma Kitahya  ilindeki Bostan, 2013 Tanimlayict Caligmaya katilan hemsirelerin SYBDO puan ortalamast 125.62+19.40 olarak

hemsirelerin saglikli yasam bigimi
davranislarini ve bu davranslan
etkileyen  faktorleri  belirlemek
amaciyla yapilmustir.

bulunmus olup, alt gruplari arasinda en yitksek puan ortalamast manevi gelisim
(26.16+4.26) ve en diisik puan ortalamasi fiziksel aktivite (15.32£4.81) olarak
belirlenmistir.
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Aragtirma, ameliyathane ve yogun
bakim kliniklerinde calisan
hemsirelerin saglikli yasam bicimi
davraniglart  ve saglk kontrol
odagt arasindaki iliskiyi belirlemek
amactyla yapilmistir.

Ulamis ve Ozmen
,2014

Tanimlayict

Arastirmada hemsirelerin SYBDO toplam puani ortalamast (114,21+17,41)
saptanirken, alt boyut puan ortalamalart ise kendini gerceklestirme
(33,87£5,65), en yiksek, stres yonetimi (15,57%3,19) en disik degerde
saptanmigtir.

Calisma, Tip Fakiltesi
Hastanesinde ¢alisan hemsirelerin
saglikli yasam bicimi davranislart
ve etkileyen faktorleri belirlemek
amaciyla yapilmustir.

Altay ve Cavusoglu
Glinestas,2015

Tanmmlayict

Hemsirelerin  SYBDO toplam puan ortalamast  117.3920+17.04 olarak
saptanmustir. En yliksek puan ortalamasinin kendini gerceklestirme, en distik
puan ortalamasinin ise egzersiz boyutuna ait oldugu belirlenmistir.

Ulkemizde 6rneklemini hemsirelerin olusturdugu arastirmalarin dagilimi incelendiginde, hemsirelerin SYBDO’nden aldiklart puanin 114.4 ile 132.8
arasinda oldugu gorilmektedir. Calismalarin hepsinin tanimlayict nitelikte yapildigt ve 6lcek puanlarinin degisik sosyo-demografik 6zelliklerden etkilendigi
bulunmustur. Calismalarin ¢ogunda en disik ortalamanin fiziksel aktivite alt 6lgegine ait oldugu gorilmektedir.
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TARTISMA

Ulkemizde 6rneklemini  hemsirelerin  olusturdugu  arastirmalarin  dagilimi  incelendiginde,
hemsirelerin SYBDO’nden aldiklart puanin 114.4 ile 132.8 arasinda oldugu goriilmektedir.
Calismalarin hepsinin tanimlayici nitelikte yapildigt ve dlcek puanlarinin degisik sosyo-demografik
Ozelliklerden etkilendigi bulunmustur. Calismalarin ¢ogunda en distik ortalamanin fiziksel aktivite
alt 6lgegine ait oldugu gorilmektedir.

Ulkemizde hemsirelik 6grencileri ile yapilan calismalarda 6grencilerin SYBDO puan ortalamalarinin
orta diizeyin tstiinde oldugu séylenebilir(Ayaz ve ark 2005; Ozbasaran ve ark 2004; Ata 2008; Celik
ve ark 2009; Kocaakman ve ark 2010; Ilhan ve ark 2010; Ozyazicioglu ve ark 2011)(Tablo 1.).
Hemsirelik 6grencilerinin - 6rneklem  grubunu  olusturdugu calismalarda, ‘sagligi koruma ve
gelistirme’, ‘saglikli yasam’ gibi dersleri alan hemsirelik 6grencilerinin 6lgek puan ortalamalart bu
dersleri almayan 6grencilerin ortalama puanlarindan daha ytiksek bulunmustur (Ayaz ve ark 2005;
Celik ve ark 2009; Kocaakman ve ark 2010; Aksoy ve Ugar 2014). Bu durumun nedeni ilgili
derslerin dogrudan sagligini koruma ve gelistirmeye yonelik bilgi ve uygulamalart icermesinden
kaynaklanabilir.

Hemsirelik ogrencilerinin Gst stuflara gectikce Olgek puan ortalamalarnin arttigint ve son sinif
ogrencilerin en yitksek ortalamaya sahip oldugunu gosteren calismalarda mevcuttur (iThan ve ark
2010; Ozyazicioglu ve ark 2011; Beydag ve ark 2014). Son sinifa gelene kadar dgrencilere gerek
meslek dersleri (Ic Hastaliklart Hemsireligi, Ruh Sagligt Hemsireligi, Dogum ve Kadin Sagligi
Hemsireligi v.b.), gerekse diger derslerde (Kendini Tanima ve Iletisim, Beslenmeye Giris,
Sosyolojiye Giris, Psikolojiye Giris v.b.) olumlu saglik davranst kazanabilmelerine katki
saglayabilecek bilgiler verilmektedir. Bu nedenle son sinif 6grencilerin 6lgek puan ortalamalarinin en
yuksek degerde olmast beklenen bir sonug olarak gérilebilir.

Yapilan bir ¢alismada 6grencilerin halk sagligi hemsireligi aldiktan sonra Slgek puan ortalamalarinin
yukseldigi saptanmustir (Yilmazel ve ark 2013). Halk Saglhgt Dersi, son sinifta alinan bir ders olup
ogrencilerin tim bilgi ve becerilerini kullanmast gerekmektedir. Dolayistyla Halk Sagligi Dersi alan
ogrencilerin 6lgek puan ortalamalarinin yitksek olmasi beklenen bir durumdur. Sonug olarak, saglig
gelistirme modeli bireyin sagligini gelistiren davranslarini etkileyen 6grenme strecine dikkat ceker
ve bu stirecte bireylere verilen saglik egitiminin 6énemini vurguladigt icin hemsirelik miifredatinin
gozden gegirilmesi ve olumlu saglk davranislar kazandirabilecek nitelikte olmast gerekmektedir.

Hemsireler ile SYBDO kullanilarak yapilan ¢alismalara bakildiginda, hemsirelerin saglikli yasam
bicimi Olgek puan ortalamalarinin orta diizeyde oldugu gorilmektedir (Yalcinkaya ve ark 2007,
Ozkan ve Yilmaz 2008; Uz 2011; Kilig 2012; Bostan 2013; Ulamis 2014; Altay ve ark 2015 )(Tablo
2.). Yapilan ¢alisma sonuglarindan yola ¢ikarak hemsirelerin istendik diizeyde saglikli yasam bigimini
olusturamadiklart soylenebilir. Bu duruma ek olarak hemsirelerin, hemsirelik 6grencileri ile yapilan
calismalarda saptanan 6lcek puan ortalamalarindan daha disiik ortalamalarinin olmast 6grenci iken
edindikleri bazt olumlu saglik davranislarindan uzaklastiklart anlamina gelebilir. Tirk Hemsireler
Dernegi (1981) hemsireligi; bireyin, ailenin ve toplumun sagligin ve esenligini koruma, gelistirme ve
hastalik halinde iyilestirme amacina yonelik hemsirelik hizmetlerinin planlanmasi, 6rglitlenmesi,
uygulanmast ve degerlendirilmesinden ve bu hizmeti yerine getirecek kisilerin egitiminden sorumlu;
bilim ve sanattan olusan bir saglik disiplini olarak tanimlamustir. Tamimdan da anlasildigi tzere
hemsgireler, sagligi gelistirmede bireylere yardim edecek en uygun kisi olarak gosterilmistir. Cinki
toplumda hemsireler kolay ulagilabilme Ozelliklerine sahip saglik profesyonelleridir. Bu nedenle
bireylerin saghigint koruma, sturdiirme ve gelistirmelerinde topluma rol model olan hemsirelerin
oncelikle kendi saghkli yasam bi¢imini olusturmalarinda buyik sorumluluklart vardir. Hemsirelere


http://dx.doi.org/10.14687/jhs.v13i2.3869

3598
Karaca, T., & Aydin Ozkan, S. (2016). Orneklemini hemsirelik égrencileri ve hemsirelerin olusturdugu sagliklt yasam
bicimi davranslart Slcegi kullanilarak yapilan calismalarin incelemesi: Bir literatir calismast. Journal of Human

Sciences, 13(2), 3588-3601. doi:10.14687 /jhs.v13i2.3869

daha bilingli olarak saglikli yasam bi¢imi davranislart kazanmalarinda kurumlann hizmet ici
egitimlere Onem vermesi ve hemsirelerin kazandiklart saglikli yasam bicimi davranglarin
uygulamama nedenlerinin arastirildigi calismalarin yapilmast gerekmektedir.

Calismalar her iki 6rneklem grubu agisindan incelendiginde, saglikli yasam bicimi davranisinin bazt
sosyo demografik Ozelliklerden (yas, 6grenim durumu, sosyo-ekonomik diizey, yasanian yer v.b.)
etkilendigi saptanmistir (Tablo1-2). Ulkemizde SYBD élgegi kullanilarak yapilan aragtirmalarin
cogunda O6grencilerin ve hemsirelerin  sosyo-ekonomik diizeyin ytkselmesi ile 6leek puan
ortalamalart da arttig saptanmistir (Ozyazicioglu ve ark 2011; Ciircani ve ark 2011; Ertop ve ark,
2012; Yalginkaya ve ark 2007). Sosyo-ekonomik diizeyin yiiksek olmasinin yasam kosullarinin
iyilesmesine neden olarak saglikli yasam bi¢imi davraniglarini olumlu yonde etkiledigi s6ylenebilir.
Arastirmalar incelendiginde, yasanilan yer ile SYBDO arasinda anlamlt bir iliski bulunmaktadir
(Ozbasaran ve ark 2004; Tambag 2011; Beydag ve ark 2014). Yasanilan il ya da ilelerde egitim,
saglik, ulasim, iletisim ve bunun gibi hizmetlerin hangi diizeyde sunuldugu da bireylerin sagliklt
yasam bicimi davranislarini kazanmasinda 6nemli bir faktordir ve gelismis sehirlerde yasamis
olmanin bireylerin saglik davranislarini olumlu etkilemesi beklenen bir sonugtur.

Sigara igme ve alkol kullanma olumsuz saglik davransslart icinde yer almaktadir. Yapilan calismalar
bu davraniglar strdiiren bireylerin 6lgek puan ortalamalarinin dusiik oldugunu ortaya koymaktadir
(Tambag 2011; Ertop ve ark, 2012; Ozkan ve Yilmaz 2008; Uz 2011). Saglikli yasam bigimi
davranslarinin kazanidmasinda, bu davraniglart uygulamanin yararint algilamama en 6nemli engeldir.
Buna gore, sigara/alkol kullanan 6grenciler ve hemsireler sigara kullanmayr sagliklart icin bir tehdit
olarak algilamadiklarindan bu davranist stirdirebilir.

SONUC

Ulkemizde &rneklemini hemsirelik &grencilerinin ve hemsirelerin  olusturdugu  aragtirmalarin
dagilimt incelendiginde, hemsirelik 6grencilerinin ve hemsirelerin sagliklt yasam bigimi davranislart
Olgeginden aldiklari puanin orta dizeyde oldugu gorilmektedir. Calismalarin ¢cogunun tanimlayict
nitelikte yapildigit ve Olgek puanlarnin  degisik sosyo-demografik  6zelliklerden  etkilendigi
bulunmustur. Yapilan ¢alisma sonuglarindan yola ¢ikarak hemsirelik 6grencilerinin sagliklt yasam
bigimi davranslarint kazanabilmesi i¢in hemsirelik mufredatinin gézden gegirilmesi ve olumlu saglik
davranislart kazandirabilecek nitelikte olmasi 6nem kazanmaktadir. Hemsirelerin istendik diizeyde
sagliklt yasam bicimini davranglart kazanmalarinda kurumlarin hizmetici egitimlere 6nem vermesi
ve hemsirelerin  kazandiklart saglikli yasam bigimi davranislarini uygulamama nedenlerinin
arastirildigt calismalarin yapilmasi gerekmektedir.
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Entended English Abstact

Health is one of the most important concept of humanity from existence. Health, may be regarded
as a process involving different levels ranging from death and top level. Healthy lifestyle is control
all behaviors that may affect the health of individuals in their daily activities to increase their health
behaviors by selecting editing applications. The first step for protecting and improving the health of
the individual's current health promotion behaviours determine and healthy lifestyle behaviors
define. The improvement of healthy lifestyles and prevention of diseases is the basis of health
behaviors. Focusing on behavioral change for health promotion must be maintain positive health
behaviors. To gain positive health behaviors, to be informed about these behaviors and acquired
knowledge and they must use to these for changing their behaviors. Otherwise, individuals may
show negative health behaviors.

The diseases, with the highest number can often lead to death in the world, is caused by factors
related with lifestyle. According to World Health Organization data, non-communicable (chronic)
diseases (cardiovascular diseases, cancers, diabetes and chronic respiratory diseases) is the biggest
killer in the world cause 35 million deaths estimated per year (60% of the global total deaths) and
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80% of them are held in low and middle income countries. As our country all over the world non-
communicable (or chronic) diseases are increasing. A significant portion of non-communicable
diseases of cardiovascular disease (CVD) and cancer, and constitute the leading causes of deaths in
both sexes is located cardiovascular diseases. On the basis of noncommunicable diseases is thought
to have significant effects resulting lifestyle. Therefore, gaining positive health behaviors to
maintain their own health and development of all individuals, society should create their "healthy
lifestyles". Healthy lifestyle, controlling all behavior that may affect the health of individuals are
choosing the behavior of applications for editing daily activities to raise their health. The first step
in protecting the health and development of individuals/groups in the identification of existing
health promotion behaviors and to identify healthy lifestyle behaviors. In this review, related
literature examining about healthy lifestyle behaviors in our country and nursing students / nurses
studies is given to determine the level of healthy lifestyle behaviors.Nurses are health care
professionals who have the ability to easily reach individuals in all walks of society. At this point, to
protect, maintain and improve health of individuals the nurses have primary responsibilities as a
role model.

The Healty Life Style Beahaviour Scala II is a 48 item summated behavior rating scale that uses a
four point response format (1=never, 2=sometimes, 3=often, and 4 = routinely). The instrument
measures health-promoting behaviors in six dimensions: nutrition-establishing meal patterns and
making food selections (6 items); exercise-following regular exercise patterns (5 items); health
responsibility-attending to and accepting responsibility for one’s own health (10 items); stress
management-identifying sources of stress and acting to manage stress (7 items); interpersonal
supportmaintaining relationships consist with a feeling of intimacy (7 items); and self-actualization-
having a sense of aim, pursuing personal development, and experiencing selfawareness and
satisfaction (13 items). Items are worded “as positive actions or perceptions directed toward
enhancing health and well-being”.

This study is carried out to determine nursing students/nurses behaviour level who formed the
sample group between the years 2000-2015. The Publication and Documentation Department of
the Council of Higher Education in Turkey, the National Academic Network and Information
Center’s database on medical and nursing fields online and printed magazines published in Turkish.
21 studies and compilations, in which at least one of the researchers was a nurse, were accessed,
and these studies and compilations constituted the sample of the present study.

A total of 26 studies included in this study which was the use of healthy lifestyle behaviors scale and
nursing students / nurses formes in the sample. Healthy lifestyle of students in studies with scores
of nursing students in our country seems to be on the middle level of the average. When we look at
the work done by nurses using healthy lifestyle behavior scale, seems to be at an intermediate level.
Conclusion: As a result of the research, nursing students and nurses are seen in intermediate level
scores obtained from the healthy lifestyle behaviors scale. Most of the studies are descriptive and
the scores were found to be affected by various socio- demographic characteristics. So, for a high
quality nursing care that provides by nurses, it is important that nurses be aware of basic concepts
of oxygen therapy, methods of application and possible complications.
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