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Ozet:

Amag¢: Bu arastirma, hemsirelerin kendi
kendine ila¢ kullanim durumlarinin ve ilag
kullanmaya yonelik inanglarinin  sosyo-
demografik  ozellikleriyle  ve  saglik
okuryazarlik diizeyleriyle arasindaki iligkiyi
degerlendirmek amaciyla yapilmistir.
Yontem: Tanimlayici-iliski arayicl
tasarimdaki bu arastirmanin 6rneklemini 790
hemsire olusturmustur. Verilerin analizinde
pearson Ki-kare, bagimsiz gruplarda t testi,
lojistik regresyon ve hiyerarsik regresyon
testleri kullanilmistir.

Bulgular: Hemsirelerin %50.9’u son ii¢ ayda
kendi kendine ilag kullanmaktadir.
Hemgirelerin saglik okuryazarligi diizeyinin
orta seviyede ve ila¢ kullanimina iliskin saglik
inancinin  ortalamanin  lizerinde oldugu
saptanmistir. Hemsirelerin kendi kendine ilag
kullanma durumu ile ¢ocuk sahibi olma,
ekonomik durum algisi, covid-19 hastalik
Oykiisii, bir baskasina ilag 6nerme durumu ve
caligtigt birim arasinda anlamli bir iligki
bulunmustur.

Sonu¢: Hemgsirelerin kendi kendine ilag
kullanim orani yiiksektir. Hemsirelerin saglik
okuryazarlig1 orta ve ila¢ kullanimina iliskin
saglik inanci yiiksek diizeydedir.

Anahtar Kelimeler: Hemsire; kendi kendine
ilag kullanma; saglik inan¢ modeli; saglik
okuryazarlig1

Abstract:

Aim: This research was conducted to evaluate
the relationship between nurses' self-
medication use and beliefs about medication
use, their socio-demographic characteristics
and their health literacy levels.

Method: The sample of this research in
descriptive-relationship-seeking design
consisted of 790 nurses. Pearson chi-square,
independent groups t test, logistic regression
and hierarchical regression tests were used in
the analysis of the data.

Results: 50.9% of the nurses used over-the-
counter drugs in the last three months. It was
determined that the health literacy flevel of the
nurses was moderate and the health belief
about drug use was above the average. A
significant relationship was found between
nurses' self-medication status and having
children, perception of economic situation,
covid-19 disease history, recommending
medication to someone else, and the unit they
work in.

Conclusion: Nurses have a high rate of self-
medication. Health literacy of nurses is
moderate and health belief about drug use is
high.

Key Words: Nurse; self-medication; health
belief model; health literacy
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Giris

Diinya Saglk Orgiitii’ne (DSO) gore kendi kendine ilag kullanimi (KKIK), bireyin herhangi
bir klinik test yaptirmadan ve doktora danismadan kendi kendine teshis koydugu rahatsizliklar
ya da semptomlari tedavi etmek amaciyla regetesiz olarak ilag kullanmasi olarak
tanimlanmaktadir. @ KKIK sadece akut semptomlara dayal1 olarak ila¢ kullanmay1 degil ayni
zamanda kronik hastaliklar i¢in ilaglarin doktor kontrolii olmadan tekrar tekrar kendi kendine
kullammini da ifade etmektedir. ® Ayrica KKIK’nin riskleri bulunmaktadir ve bireyde
antimikrobiyal direng, olumsuz ilag etkilesimleri, var olan bir hastaligin teshisinde gecikme,
polifarmasi ya da fazla dozda ila¢ kullanimi gibi zararh etkilere yol agabilmektedir. > Kendi
kendine ilag¢ kullanan bireylerin bireysel saglik risklerinin yani sira aile iiyelerine, akrabalarina
ve arkadaslara KKIK igin tavsiyede bulundugu belirtilmektedir.

Diinya da KKIK prevalansimin yiiksek oldugu bilinmekle birlikte bu oran iilkeler arasinda
degisiklik gostermektedir. Portekiz’de ergenler iizerinde yapilan bir arastirmada %64,4{iniin,®
Suudi Arabistan’da tip ve eczacilik fakiiltesi ogrencilerinin %63.9’unun,® Brazilya’da
hemsireler ile yapilan bir arastirmada %83.4 iiniin(”? KKIK sahip oldugu ve Myanmar’da saglik
profesyonelleri ile yapilan bir arastirmada hemsirelerin ilag kullanim prevelansinin (%62.3)
diger meslek gruplarindan daha yiiksek oldugu bulunmustur.® fla¢ kullaniminda bireylerin
genellikle agr kesici, ates disiiriicii, mide asidini baskilayici, ishal dnleyici, antibiyotik gibi
ilaglar1 doktor regetesi olmadan kullandig1 belirtilmistir. ' Yapilan bir arastirmada en sik
olarak (%88.29) analjezik grup ila¢ kullandigini belirtmislerdir. ® Ayrica KKIK toplumda
yaygin olmakla birlikte saglik hizmeti sunan bireyler arasinda da oldukg¢a yaygindir. Saglik
hizmeti sunucularindan olan hemsirelerin, KKiK kullanimi bakimindan yiiksek riskli grupta
yer aldig1 goriilmektedir, 9

Diinya Saglik Orgiitii saglik okuryazarliginin taniminda; bireylerin iyi saghig tesvik edecek ve

stirdiirebilecek sekilde bilgiye erisim, anlama, kullanma asamasindaki motivasyonu ve
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yeterliligini belirleyen bilissel ve sosyal beceriler olarak tanimlamaktadir. 2 Literatiirde yer
alan bir arastirmada diistik saglik okuryazarliginin ilag uyumuna yonelik risk faktorii oldugu
belirtilmistir,*® ayrica riskli kabul edilen saglik davramslarin1 gosterme oranlar ile iliskili
oldugu belirtilmektedir. ¥ Bireylerin riskli saglik davranislar1 azaltmas1 ve saglig
gelistirilmesinde onemli boyutlara yer veren Saglik Inang Modeli (SIM) bulunmaktadir.
(9 Literatiirde SIM ile yapilandiriimis deneysel bir arastirmada birey davranislar ile iliskisi
oldugu ve davranis degisikligi ile sonuglandigi belirtilmistir. *® Saglk bilimleri alaninda
cogunlukla kullanilan bu model saglik miidahalelerinin basariyla uygulandigi davranig
degisikligi olusturabilen en 6nemli modellerden birisidir. ¢® SIM, algilanan duyarlilik,
algilanan ciddiyet, algilanan engeller, algilanan faydalar, eylem ipuglari ve algilanan 6z
yeterlilik alt boyutlarim igermektedir. 47

Saghk okuryazarhg ve SIM birey saghiginda riskli davramislarin azaltilmasi, saglign
korunmasi ve gelistirilmesinde 6nemli kavramsal ¢er¢eveyi sunmaktadir. Birey saglig1 i¢in risk
faktorii olan KKIK saglik hizmet sunucular1 arasinda da yaygin oldugu literatiirde yer aldig
goriilmistiir. Ayrica halk sagliginin korunmasinda saglik hizmeti sunuculariin énemli rol ve
sorumluluklart bulunmaktadir. Bu sorumluluklarin basinda rol model olmak ve olumlu saglik
davraniglarinin topluma kazandirilmasi yer almaktadir. Literatiir incelendiginde hemsireler
iizerinde saglik okuryazarlik diizeyi ve SIM’le birlikte kendi kendine ila¢ kullaniminin ele
alindig1 arastirmaya rastlanmamistir. Bu bakimdan bu arastirmada hemsirelerin saglik
okuryazarlik diizeyi ile kendi kendine ilag kullanimmin SiM’e gére incelenmesi
amaclanmaktadir.

Arastirma Sorulari:

1. Hemsirelerin kendi kendine ilag kullanim prevelanst nedir?

2. Hemsirelerin kendi kendine ila¢ kullanim risk faktorleri nedir?
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3. Hemsirelerin kendi kendine ila¢ kullanim durumlarina yonelik Saglik Inanglarmn risk
faktorleri nedir?

4. Hemsgirelerin ilag kullanmaya yonelik saglik inang belirleyicilerini etkileyen faktorler
nelerdir?

Yontem

Arastirmanin Amaci

Bu arastirma, hemsirelerin kendi kendine ilag kullanim durumlari ve risk faktorlerini belirlemek
ayni zamanda hemsirelerin ila¢ kullanmaya ydnelik inanglarinin sosyo-demografik ve saglik
ozellikleriyle saglik okuryazarlik diizeyleri arasindaki iliskiyi degerlendirmek amaciyla
yapilmistir.

Arastirma Tasarimi ve Evreni

Bu arastirma 15 Nisan ve 10 Temmuz 2022 tarihleri arasinda Ankara ilinde calisan hemsireler
ile yapilan tanimlayici-iliski arayici bir tasarimdir. Ankara ilinde yer alan {i¢ hastanenin ¢aligan
hemsireleri arastirma evreni kabul edilmistir. Arastirmaya {i¢ hastanede c¢alismak olan
hemsirelerden c¢alisma siiresi olarak {i¢ aydan daha kisa ve ebelik mezunu olanlar dahil
edilmemistir. Arastirma verileri sosyal medya platformu araciligiyla evrene ulagilarak kartopu
ornekleme yontemi ile online toplanmistir. Bu yontem arastirma ekibi tarafindan kullanish ve
maliyeti uygun oldugu i¢in secilmistir. Ayrica arastirmanin evrenini olusturan hemsirelerin
vardiya usulii ¢alismasi nedeni ile arastirmaya katilimda esit sansi arttirmak ve covid-19
pandemisi silirecinde arastirmacilarin temasi azaltmak, bulagici hastaligin yayilmasini 6nlemek
ve riskleri azaltmak agisindan gerekli oldugu diislinlilmistiir. Hazirlanan Google Form
WhatsAap araciligi ile hastanelerde calisan hemsirelere gonderilmis ve birim gruplarinda
paylasilmasi istenmistir. Google form baglantisinda arastirma hakkinda bilgi verilmistir ve

calismaya goniillii hemsireler katilmistir.
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Arastirmanin Orneklem Biiyiikliigii

Arastirmanin  O6rnek biiylikligii tahmininde kendi kendine ilag kullanma oranindan
yararlanilmistir. Hemsirelerin kendi kendine ilag kullanim orani igeren literatiir bilgisine
rastlanmamuistir ve saglik hizmetinde yer alan baska bir meslek grubu tercih edilmistir. Kendi
kendine ilag kullanim oram1 %76.8°dir. ®® Diinya Saglik Orgiitii tarafindan p'yi d kadarlik
mutlak yiizde puani icerisinde %99 giivenle kestirmek i¢in gerekli drneklem biiytikliigii
tablosundan yararlanilmistir. Bu veriden yola ¢ikarak 0.04 hata pay1 icerisinde gerekli 6rneklem

biiyiikliigii minimum 778 olarak bulunmustur. @9

Bu arastirma 790 katilimci ile
tamamlanmugtir.

Arastirmanin Veri Toplama Araclarn

Arastirmanin verileri Sosyo-demografik Ozellikler Formu, Saglik Ozellikleri ve Davranislari
Formu, Saglik Okuryazarlik Olgegi ve Ila¢ Kullanmaya Iliskin Saglik inang Olgegi kullanilarak
toplanmistir.

Sosyo-demografik Ozellikler Formu: katilimcilarin yas, cinsiyet, gelir durumu, gocuk
durumu, egitim diizey, c¢alistig1r birim ve fazla mesai oOzellikleri ve ilag kullanim bilgisi
sorularin1 i¢cermektedir. Hemsirelerin klinik sahada calistiklart birimler riskli birim ve riskli
olmayan birim olarak ayrilmistir. Tirkiye’de hemsirelerin ¢alisma sartlar1 ve 6demeleri
acisindan riskli birimler belirlenmistir. Bu ¢aligmada ameliyathane, yogun bakim ve acil servis-
poliklinik ~servisleri riskli birim olarak degerlendirilmistir. ilag kullanim bilgisinin
degerlendirilmesinde; ilag prospektiislerinin incelenmesi, hekim tavsiyesi ve bilimsel arastirma

taranmasi bilimsel olarak nitelendirilmistir. Hekim disinda ilag kullanma 6nerisinde ve internet

bilgisi ile ila¢ kullananlar bilimsel olmayan bilgi olarak degerlendirilmistir.
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Saghk Ozellikleri ve Davramisi Formu: Kronik hastalik ve covid-19 hastalik dykiisii, sigara
ya da alkol kullanim durumu, aile bireylerine ve komsularina recetesiz ilag 6nerme durumu
belirleyen sorulari icermektedir.

Saghk Okuryazarhk Olcegi: Saglik okuryazarlik olgegi ilk olarak Sorensen tarafindan
gelistirilmistir ve Togi, Bruzari ve Sorenson (2013) tarafinda yenilenmistir. ®® Olgegin Tiirk
kiiltiirtinde gecerlik ve glivenirlik ¢alismasi Aras ve Temel-Bayik (2017) tarafindan yapilmistir.
Olgek 25 madde ve dort alt faktdrden olusmaktadir. Bu dort faktdr; bilgiye erisim (bes madde),
anlama (yedi madde), deger bigme/ degerlendirme (sekiz madde) ve uygulama/kullanma (bes
madde)'dir. Tiim 6lgekten alinabilecek en diisiik puan 25 en yiiksek puan 125°tir. Olgek
maddeleri cevaplamasi “5: Hi¢ zorluk ¢ekmiyorum, 4: Az zorluk ¢ekiyorum, 3: Biraz zorluk
¢ekiyorum, 2: Cok zorluk g¢ekiyorum, 1: Yapamayacak durumdayim/hi¢ yetenegim yok/
olanaksiz” seklinde besli likert yapidadir. Olgekte ters kodlanan madde bulunmamaktadir.
Olgegin toplam cronbach alfa degeri 0.92 ve alt boyut puanlar ise 0.62-0.79 arasinda
degismektedir. @Y

fla¢ Kullanmaya iliskin Saghk inan¢ Olgegi: Tla¢ Kullanmaya liskin Saglik fnang Olgegi,
Cicek (2012) tarafindan orijinal olarak gelistirilmistir. Olgek duyarhilik (6 madde),
onemseme/ciddiyet (6 madde), saglik motivasyonu (6 madde), yarar algis1 (4 madde), engel
algist (4 madde) ve 6z-etkililik (7 madde) olmak iizere toplam alt1 alt boyut, 35 sorudan olusan
besli likert tiptedir. Olgegin toplam cronbach alfa degeri 0.91 ve alt boyut puanlar1 0.80 ile 0.93
arasinda degismektedir. Olcekte 23, 24, 25, 26., 27" inci ve 28. maddeler negatif olarak
degerlendirilir ve puanlama sirasinda tersine dondiiriilmiistiir. Olcekten alinabilecek en diisiik

puan 59, en yiiksek puan 151°dir. Olgegin alinan toplam puaninin yiiksekligi bilingli ve receteli
ilag kullanmaya iliskin saglk inancinin yiksekligini gdstermektedir. 2

Istatistiksel Analiz
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Arastirmadan elde edilen verilerin istatiksel analizinde IBM SPSS® Statistics for Windows
version 24.0 kullanilmigtir. Arastirma verilerinin analizinden 6nce normal dagilim ve ¢oklu
baglanti yoniinden degerlendirmesi (kurtosis-skewness) yapilmistir.  Veriler sayi, ylizde,
ortalama ve standart sapma olarak Ozetlenmistir. Arastirmada pearson ki-kare, bagimsiz
gruplarda t testi, lojistik regresyon (enter modeli) ve hiyerarsik regresyon (enter modeli) analizi
yapilmistir. Kendi kendine ilag kullanma risk faktorlerini belirlemek i¢in ilag kullanma durumu
kukla degisken yapilmistir. Coklu regresyon (enter modeli) analizi i¢in ilag¢ kullanmaya yonelik
inang Olcegi bagimli degisken kabul edilmistir. Yas, cinsiyet, calisma yil1, 6grenim diizeyi,
medeni durum, ¢ocuk sahibi olmak, sigara ya da alkol kullanimi, kronik hastalik dykiisii, covid-
19 6ykiisii, ila¢ kullanim bilgisi Saglik Okuryazarlik Olgegi Ila¢ kullanim bilgisi, bilgiye erisim,
bilgiyi anlama, degerlendirme ve uygulama bagimsiz degisken kabul edilmistir. Kategorik
bagimsiz degiskenler kukla degiskenlere doniistiiriilerek analiz edilmistir.  Arastirma
sonuglarinin yorumlanmasinda istatistiksel anlamlilik diizeyi p<0.05 referans alinmistir.
Arastirmanin Etik Yonii

Arastirmanin yapilabilmesi i¢in bir Vakif Universitesinin Sosyal ve Beseri Bilimler ve Sanat
Kurulu’ndan (E-62310886-605.99-117376) karar nolu yazili izni alinmistir. Arastirmanin
yiiriitiilecegi vakif iiniversitesi hastanesi, Il Saglik Miidiirliigii ve il Saglik Miidiirliigiine bagh
iki hastaneden arastirmanin yiirlitiilebilmesi i¢in izin alimmistir. Arastirmada kullanilan
oOlgeklerin gecerlilik ve giivenirlilik ¢aligmasini yapan arastirmacilardan e-mail yoluyla izin
alinmistir. Arastirmaya katilmaya goniillii bireyler ile ¢alisma siireci tamamlanmistir.

Bulgular

Aragtirmadaki hemsirelerin (n:778) yas ortalamasi 32.73+0.284°dii. Hemsirelerin %82.8’kadin,
%58.5’1 evli ve %50.6’s1 ¢ocuk sahibiydi. Hemsirelerin %64.6’s1 {liniversiteden mezun,
%44.3’1 riskli birimde ¢alismaktadir ve %36.2’sinin ekonomik durumunu geliri giderinden az

oldugunu tanimlamistir. Hemsirelerin %78.4’iiniin herhangi bir kronik hastaligi bulunmamakta
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ve %66.5’1 covid-19 Oykiisiine sahiptir. Hemsirelerin %50.9’u son ii¢ ay icerisinde kendi
kendine ila¢ kullandigini belirtmistir. Hemsirelerin %55.2°si aile bireylerine ve %78.9’u
komsularina regetesiz ila¢g onermemektedir.

Tablo 1. Hemsirelerin Bazi Tamitic1 Ozelliklerine Gore Ozelliklerinin Kendi Kendine
fla¢ Kullanma Durumlariylan fliskisi

Kategorik degiskenler Kendi Kendine ila¢ kullanma Ki-kare
durumu degeri ve p
Evet n (%) Hayir n (%) degeri

Cinsiyet

Kadin 341 (52.1) 313 (47.9) 2.393

Erkek 61 (44.9) 75 (55.1) 0.122

Medeni durum

Evli 232 (50.2) 230 (49.8) 0.200

Bekar 170 (51.8) 158 (48.2) 0.655

Cocuk sahibi olma

Sahibi olan 185 (46.3) 215 (53.8) 6.968

Sahibi olmayan 217 (55.6) 173 (44.4) 0.008*

Ekonomik durumunuzu nasil

degerlendirirsiniz

Gelir giderden az 160 (55.9) 126 (44.1) 4.589

Gelir gidere esit ya da fazla 242 (48.0) 262 (52.0) 0.032*

Kronik hastalik oykiisii

Var 90 (52.6) 81 (47.4)) 0.266

Yok 312 (50.4) 307 (49.6) 0.606

Covid-19 hastahg

Gegirmis 288 (54.9) 237 (45.1) 9.875

Gecirmemis 114 (43.0) 151 (57.0) 0.002*

Sigara ya da alkol kullanma durumu

Evet 135 (55.8) 107 (44.2) 3.350

Hayir 267 (48.7) 281 (51.3) 0.067

Aile Bireylerine ila¢ kullanmasi icin 6nerme

Evet 236 (66.7) 118 (33.3) 63.913

Hayir 166 (38.1) 270 (61.9) 0.000*

Komsulariniza ya da size damisan bireylere

ila¢c onerme

Evet 115 (68.9) 52 (31.1) 27.381

Hayir 287 (46.1) 336 (53.9) 0.000*

Hangi birimde ¢alisiyorsunuz

Acil 29 (33.7) 57 (66.3) 19.201

Ameliyathanel 18 (50.0) 17.7 (50.0) 0.002*

Yogun bakim 0 137 (60.1) 91 (39.9)

Servis 2 119 (49.8) 120 (50.2)

Poliklinikler 3 34 (44.7) 42 (55.3)

Diger birimler 4 65 (52.0) 60 (48.0)

47



Yasam Boyu Hemsirelik Dergisi & Journal of Life Long Nursing
www:llnursing.com - editor@llnursing.com

Arastirmadaki hemsirelerin ila¢ Kullanmaya iliskin Saglik inan¢ Olgeginin duyarlilik alt
boyutundan 22.43+5.89 (6.00-30.00); ciddiyet alt boyutundan 22.724+5.70 (6.00-30.00),
motivasyon alt boyutundan 27.17+3.70 (6.00-30.00), yarar alt boyutundan 17.66+2.86 (4.00-
20.00); engel alt boyutundan 21.82+6.23 (6.00-30.00) ve 6z etkililik alt boyutundan da
29.16+3.79 (7.00-35.00) ortalama puan almislardir.

Tablo 2. Hemsirelerin ila¢ Kullanmaya iliskin ve Saghk Okuryazarh@ina Gore ilac
Kullanma Durumlari

Siirekli degiskenler Kendi Kendine ila¢ Kkullanma t testi ve p
durumu degeri
Evet X+tss Hayir X+ss
Yas 32.16+7.45 33.31+£8.45 -2.032
p=0.001
Toplam ¢aligsma y1li 9.61+7.90 11.3349.14 -2.825
p=0.000
Bir aylik ¢aligma saati 181.82+32.96 181.48+34.79 0.141
p=0.937
Ogrenim diizeyi 2.91+0.720 2.80 £ 0.781 2.037
p=0.008
IKISIM toplam 136.19+16.83 145.89+17.16 -8.016
p=0.475
Duyarlilik 20.67+5.85 24.24+5.37 -8.930
p=0.142
Ciddiyet 21.31+£5.72 24.18+5.30 -7.317
p=0.286
Motivasyon 26.91+3.50 27.44+3.89 -2.021
p=0.343
Yarar 17.20+£2.97 18.13+2.67 -4.646
p=0.007
Engel 21.03+£5.85 22.63+6.50 -3.634
p=0.023
Oz-etkililik 29.06+3.69 29.26+3.69 -0.724
p=0.766
SOY TOPLAM 111.93+12.14 113.6+12.94 -1.941
p=0.390
Bilgiye erigim 22.9142.72 23.10+2.89 -0.939
p=0.445
Bilgiyi anlama 31.84+3.74 32.15+3.85 -1.162
p=0.954
Degerlendirme 35.78+4.50 36.46+4.53 -2.142
p=0.534
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Arastirmadaki hemsirelerin ila¢ Kullanmaya iliskin Saglik inan¢ Olgeginin duyarlilik alt
boyutundan 22.43+5.89 (6.00-30.00); ciddiyet alt boyutundan 22.7245.70 (6.00-30.00),
motivasyon alt boyutundan 27.17+3.70 (6.00-30.00), yarar alt boyutundan 17.66+2.86 (4.00-
20.00); engel alt boyutundan 21.82+6.23 (6.00-30.00) ve 6z etkililik alt boyutundan da
29.16+3.79 (7.00-35.00) ortalama puan almislardir.

Arastirmadaki hemsirelerin Saglik Okuryazarlik Olgeginin bilgiye erisim alt boyutundan
23.00+2.80 (9.00-25.00); bilgiyi anlama alt boyutundan 31.99+3.79 (10.00-30.00),
Degerlendirme alt boyutundan 36.11+4.52 (15.00-40.00) ve uygulama alt boyutundan
21.67+3.19 (10.00-25.00) ortalama puan almustir.

Arastirmada ¢ocuk sahibi olmayan (%55.6), gelir durumu giderinden az olan (%55.9), covid-
19 hastalik oykiisii olan (%54.9) ve aile bireylerine ila¢ oneren (%66.7), komsularina ya da
danisan bireylere ila¢ 6nerenler (%68.9) ve yogun bakimda calisan (%60.1) hemsirelerin kendi
kendine ila¢ kullanim oranlar1 anlaml sekilde yiiksektir (Tablo 1). Ayrica 6grenim diizeyi
yiiksek olan hemsirelerin (2,91+0,720) kendi kendine ila¢ kullanma orani kendi kendine ilag
kullanmayanlara gore daha yiiksek bulunurken, hemsirelerin yas ortalamasi (33.31£8.45),
toplam calisma siiresi ortalamalar1 (11.33+9.14), ila¢ kullanmaya iligkin saglik inanglar1 6lgegi
yarar (18.13£2.67), engel (22.63+6.50) alt boyutlarinin ortalamasi kendi kendine ilag
kullanmamayan hemsirelerde kendi kendine ila¢ kullanlara goére anlamli olarak daha ytiksektir
(Tablo 2). Bu degiskenlerin risk faktorii olup olmadigi lojistik regresyon analizi ile
degerlendirilmistir. Hemsirelerin kadin olmasi (OR:0.607 GA:0.398-0.925), covid-19 hastalik
Oykiisiine sahip olmasi (OR: 0.605 GA: 0.432-0.846), sigara ya da alkol kullanmas1 (OR:0.651
GA:0.458-0.926) kendi kendine ilag¢ kullanmama oran1 diigiiren faktor iken ¢ocuk sahibi olma
kendi kendine ilag kullanim oranmi yaklastk 1.73 (OR:1.731 GA: 1.034-2.898) kat

arttirmaktadir. ila¢ kullanmaya Iliskin Saglik Inanglar1 Olgeginin duyarlilik (OR:0.920

49


mailto:editor@

Yasam Boyu Hemsirelik Dergisi & Journal of Life Long Nursing
www:llnursing.com - editor@llnursing.com

GA:0.887-0.954) ve engel (OR:0.964 GA:0.939-0.989) puanlarinin artmasi kullanmama orani

diisiiren faktorlerdir (Tablo 3).

Tablo 3. Hemsirelerin Kendi Kendine ila¢c Kullanimi I¢in Risk Faktorleri (ilac
Kullanan=1)

95% C.l.for
EXP(B)
B Exp(B) Ir_owe Upper Sig.
Cinsiyet (Kadin=1) -.500 607 .398 925 .020*
Medeni durum (Evli=1) -.444 .642 407 1.013 .057

Gocuk sahibi olma (Cocuk 549 1731 1034 2898 037

sahibi=1)

Ezk:oln)omlk durum (Gelir giderden - 396 299 591 999 050
Kronik hastalik durumu ( Var=1) -.129 879 594 1.300 517
Covid-19 oykiisii (Var=1) -.503 .605 432 .846 .003*
Slgarziya da alkol kullanim -499 651 458 926 017*
(Evet=1)

(Stirekli)

Kag yasindasimiz? (Siirekli) .041 1.041 .989 1.097 122
Kag yildir ¢alistyorsunuz? (Siirekli)  -.058 943 .900 .989 .015*
Bir ayda caligma stiresi (Siirekli) .000 1.000 .995 1.004 873
Ogrenim diizeyi (Siirekli) 157 1.170 .946 1.446 147
Duyarlilik alt boyutu -.083 920 .887 .954 .000*
Ciddiyet alt boyutu -.036 .964 .928 1.002 .063
Motivasyon .036 1.037 .982 1.095 190
Yarar -.053 .948 .882 1.019 145
Engel -.037 .964 939 .989 .005*
Oz-etkililik .027 1.027 975 1.081 311
Bilgiye erisim .040 1.041 .953 1.136 375
Bilgiyi anlama -.007 .993 .923 1.069 .861
Degerlendirme -.013 .987 927 1.051 .684
Uygulama -.020 .980 912 1.052 575
Constant 2.609 13.591 .031

Hemsirelerin ila¢ kullanmaya iliskin saglik inan¢larinin belirleyicileri ¢oklu regresyon analizi
(enter method) ile degerlendirilmistir. Model 1 ve Model 2 yas, ¢alisma yili, 6grenim diizeyi,
cinsiyet, medeni durum, ¢ocuk sahibi olma, ekonomik durumu, ¢alistig1 birim, sigara ya da

alkol kullanimi, kronik hastaliginin varligi, Covid-19 6ykiisii ve ilag kullanim bilgisi degisken
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olarak yer verilmistir. Arastirmaya katilan hemsirelerin Model 1 gore ilag kullanmaya iliskin
saglik inanglarin % 0,41’ ini aciklamaktadir. Bu degiskenlerden, 6grenim diizeyinin artmasi
(3=-0.061) ve kadin cinsiyete sahip olmas1 (3=0.117) prediktor olarak bulunmustur. Model
2’deki prediktorleri ise hemsirelerin 6grenim diizeyinin artmasi (3=-0.084) ve sigara ya da alkol
kullanim durumu (3=-0.071) ila¢ kullanmaya iliskin saglik inan¢larin1 negatif yonde etkiledigi
goriiliirken bilimsel dayanagi olmayan ilag¢ kullanim bilgisi (8=0.084), bilgiye erisim alt boyutu
(B=0.108), degerlendirme alt boyutu (B=0.181), uygulama alt boyutu (8 =0.143) ilag
kullanmaya iligkin saglik inanglarin1 olumlu yonde etkiledigi belirlenmistir. Aragtirmamizda
Saglik Okuryazarhik Olgegi’nin alt boyutlarmin entegre edildigi modelin agiklama orani
%0.41°den %23’e arttig1 gorillmistir (Tablo 4).

Tablo 4. ila¢ Kullanmaya Yénelik Saglhik inanc Belirleyicileri

B 1] t-degeri p degeri
Model-1
sosyodemografik
Constant 138.317 24.156 0.000
Yasiniz (siirekli) 148 .067 122 0.471
Calisma y1l1 (stirekli) -.125 -.061 -.668 0.505
Ogrenim diizeyi (siirekli) ~ -2.015 -.086 -2.325 0.020*
Cinsiyet 5.492 A17 3.216 0.001*
Medeni durum -.887 -.025 -.484 0.628
Cocuk sahibi olma 3.165 .090 1.523 0.128
Ekonomik durum .563 031 876 0.381
Caligtig1 birim -2.001 -.056 -1.535 0.126
Caligma saati 297 .008 215 0.830
Sigara ya da alkol -1.739 -.045 -1.239 0.216
kullanim
Kronik hastalik 6ykiisii -.705 -.016 -447 0.655
Covid-19 oykiisii -1.704 -.046 -1.253 0.211
[lag kullanim bilgisi 2.193 .061 1.673 0.095

(bilimsel olmayan 1)

Model-2 Saghk okuryazarhg

Constant 71.092 10.078 0.000
Yasiniz (siirekli) .078 .035 424 0.672
Caligma yil1 (siirekli) -.092 -.045 -.550 0.582
Ogrenim diizeyi (siirekli)  -1.971 -.084 -2.535 0.011*
Cinsiyet 2.602 .056 1.686 0.092
Medeni durum -.278 -.008 -.170 0.865
Cocuk sahibi olma 2411 .068 1.297 0.195
Ekonomik durum .249 014 433 0.665
Calistigi birim -1.875 -.053 -1.605 0.109
Caligsma saati 077 .002 .062 0.950
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Sigara ya da alkol -2.704 -.071 -2.133 0.033*
kullanim
Kronik hastalik oykiisii -.359 -.008 -.245 0.799
Covid-19 oykiisii -.367 -.010 -.300 0.764
[lag kullanim bilgisi 2.998 .084 2.552 0.011*
Bilgiye erisim .681 .108 2.153 0.032*
Bilgiyi anlama .384 .083 1.443 0.149
Degerlendirme .709 181 3.121 0.002*
Uygulama .790 143 3.044 0.002*
Model-1 R=.202 R?=.041 F=2.533 p=0.002
Model-2 R=.488 R?=.238 F=14.173 p<0.001
Tartisma

Bu boliimde, hemsirelerin kendi kendine ila¢ kullanim durumlarimi etkileyen faktorleri
belirlemek amaciyla elde edilen bulgular yapilan diger arastirmalarla karsilastirilarak
tartisilmistir. Hemsireler, bireylerin sagliginin korunmasi ve gelistirilmesinde rol model olan
ve topluma hizmet sunan meslek kolu olarak bilinmektedir. ?® lyi saglik, yasamin temel bir
gerekliligidir. Verimli ve etkili bir saglik hizmeti ortami, bir toplumun refahi i¢in 6énemli bir
anahtar olarak goriilmektedir. Kendi kendine ila¢ kullanim sikliginin, bireylerin saglik durumu
ve toplumsal ekonomik yiik hakkinda bilgi saglayabilecek 6nemli kaynak oldugu bilinmektedir.
Kendi kendine ilag kullanimi iilkelerde ekonomik bir yiike yol agmakla birlikte ayn1 zamanda
antibiyotik gibi ilaglara diren¢ gelisimini arttirarak morbidite oranlarinda da artisa neden
olmaktadir. ®¥ Bu ¢alismada hemsirelerin KIKK oran1 %50.9 olarak belirlenmistir. Literatiirde
yer alan c¢alismalar incelendiginde; Avustralya’da ebelik ve hemsirelik 6grencilerinin
%91.7’s1,®) Ispanya’da ise hemsirelik 6grencilerinin %73.8’i KKiK’ye sahip oldugu ifade
edilmistir. ©@® Tiirkiye’de tip o6grencileriyle yapilan c¢alismada ise %83.1%inin doktora
danismadan kendi kendine ila¢ kullandig1 belirtilmistir. ¢ Literatiirde var olan kendi kendina
ilag kullanim arastirmalarin sonuglari, ¢alismamizda elde ettigimiz prevelans degerinden
yiiksek oldugu gériilmektedir. Mevcut ¢alismalardaki KKIK prevelansi farkliliklig1 popiilasyon

ozellikleri, orneklem bilytkligii ve sosyo-kiiltiirel nedenlerle agiklanabilmektedir. Ayrica
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hemsirelerin yiiksek KKIK oranina sahip olmalarinin egitim siirecleri ve ¢alisma hayatlarinda
bu tarzdaki ilaglar1 kullanmaya yatkin olmalarindan kaynaklanabilecegi diisiiniilmektedir.
Yapilan bir ¢alismada hemsirelik 6grencilerinin KKIK’nin en yaygin nedenleri arasinda
hastalik ve ilaglar hakkinda bilgisinin olmasindan kaynaklandig: belirtilmistir. %)
Hemsirelerin KKIK durumlari incelendiginde geliri giderinden daha fazla olanlarin (%55.9),
covid-19 hastaligi 6ykiisii olanlarin (%54.9) ve yogun bakimda g¢alisanlarin (%60.1) diger
gruplara gore daha yiiksek oldugu gériilmektedir. Literatiirde ekonomik durumun KKIK ile
iliskili olmadigim1 ©®® gésteren ¢alisma bulunmaktadir. Farkliligin iilkeler arasmdaki gelir
dengesindeki degisiklikler ve refah seviyesindeki cesitliliklerden kaynaklanabilecegi
diisiiniilmektedir. Algilanan gelir durumu aile harcamalarina ve ihtiyaglarina gore degistigi goz
ontinde bulunduruldugunda ekonomik durum igin detayli g¢alismalarin yapilmasi gerektigi
sOylenebilir. Saglik boliimiinde 6grenim goren iiniversite Ogrencileri iizerinde yapilan bir
calismada Covid 19 semptomlarii gidermek amaciyla KKIK sahip olduklari belirtilmistir. %
Calismamizda hemsirelerin  Covid 19 pandemi siirecinde damgalanmaktan, hastalik
semptomlarini ciddi bir sekilde gegirmekten ya da hizli semptom gostermekten korktuklari igin
kendi kendine ila¢ kullanimina yoneldikleri diisliniilmektedir. Bu duruma ek olarak, saglik
profesyonellerinin egitim siireglerinde ilaglar hakkinda almis olduklar1 bilgiler nedeniyle kendi
hastaliklar siirecinde KKiK’ya sahip olduklar1 da sdylenebilmektedir.

Calismamizda kendi kendine ila¢ kullanimini etkileyen degiskenleri belirlemek i¢in yaptigimiz
ileri analizin sonucunda kadin olma, ¢ocuk sahibi olma, Covid-19 hastaligin1 gecirme, sigara
ya da alkol kullanma ve ¢alisma yilinin etkili oldugu bulunmustur. Literatiirde yapilan bir
calismada kadin olmak, ¢ocuk sahibi olmak ve ¢alisma yilinin artmasi KKIK oranim arttiran
faktor oldugu belirtilmistir. GV Kadinlarin calisma hayatinda yer almasinmn yani sira
cocuklarma bakim yilikiimliiliigline sahip olmasi, kadinin toplum gdziinde gorev

yiikiimliiliikleri ve ozellikle, fizyolojik 6zelliklerinden kaynakli mensturasyon dénemdeki
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yasadig1 agr1 gibi nedenlerin kisa siiregte tedavi olma isteginden kaynakli KKiK’yi
arttirabilecegi diisiiniilmektedir. Akande-Sholabi’nin (2021) saglik boliimiinde okuyan lisans
ogrencileri ile yapilan bir calismada KKIK durumlarmin egitim diizeyinin artmasiyla birlikte
hastalik yonetimine dair bilgilerinin de arttifi ve basit diizeyde diisiiniilen rahatsizliklara
kolaylikla ¢oziim bulabildikleri belirtilmistir. ©? Calismamizda hemsirelerin  mesleki
deneyimlerinin artmasinin bilgi ve deneyimin artmasiyla birlikte ila¢ kullanim oraninin fazla
oldugu diisiiniilmektedir. Makowska ve arkadaslarinin (2020) Polonya’da yapilan bir ¢alismada
hemsirelerin Covid-19 déneminde yasanan yasaklar siirecinde 18 yas alt1 bakmakla ytlikiimlii
¢ocugu olanlarm KKIiK’ye sahip oldugu belirtilmistir. ®® Calismamizda da gocuk sahibi olan
hemsirelerin daha fazla ilag¢ kullandig1 gériilmektedir. Hemsirelerin ¢ocuklarinin bozulan saglik
sorunlarinin ¢dziimii ve 6z bakim gereksinimlerinin karsilanmas: siirecinde daha fazla KKIK
davraniginin gelismesinde etkili oldugu diisiiniilmektedir. Literatiirde yer alan c¢aligsmalar
incelendiginde; sigara ve alkol kullanimina sahip bireylerin KKIK oraninimn kullanmayan
bireylerden daha fazla oldugunu belirten calismalar bulunmaktadir. 4% Rusu ve
arkadaglarmin (2022) yiriittiigli ¢alismada sigara kullanimina sahip bireylerin daha fazla
KKIK’ya sahip oldugu belirtilmistir. Calisma sonucu literatiirle benzerdir ve insanlarin ilag
kullanirken alkol ve sigara kullaniminin ilag¢ ile etkilesiminin olma ihtimaline yonelik
farkindaliklarmin daha diisiiktiir. ¥ Sigara ve alkol kullanimi saglik igin riskli davranis olmasi
ve KKIiK’ye sahip hemsirelerin riskli davranis egilimlerine sahip olduklar: diisiiniilmektedir.
Kirilmaz’m (2021) genel popiilasyonda saglik inang modeliyle KKIK arasindaki iliskiyi
inceledigi calismanin sonuglarina goére, duyarlilik alt boyutu anlamli olarak bulunmus olup,
arastirmamizla benzer sonuglara oldugu goriilmektedir. ®® Saglik inang modeline dayanarak
yapilan degerlendirmeye gore hemsirelerin kendi kendine ila¢ kullanimiyla ciddi
komplikasyonlarin olusabilecegine olan inanglarinin arttiritlmasi akiler ilag kullanimlarinin ve

saglikli yasam davranisi sergilemelerine katki saglayacagi diisiiniilmektedir.
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[lag kullanmaya yénelik saglik inanglarini etkileyen faktdrler goklu regresyon analiziyle
incelendiginde hemsirelerin 6grenim diizeyinin artmasi ve cinsiyetin risk faktorii oldugu
bulunmustur. Literatiirde farkli gruplarla yapilan bir ¢alismada cinsiyetin KKIK icin risk
faktorii oldugu ancak yasin risk faktorii olmadig belirtilmistir. ©” Yapilan ¢alismalarda egitim
diizeyi yiiksek bireylerin olumlu saglik davramislar gelistirdigi goriilmektedir. 39 Ancak
calismamizda kendi kendine ila¢ kullaniminin olumsuz saglik davranislarina sebep oldugu
goriilmektedir. Farkin egitim seviyesi yiiksek olan bireylerin KKiK’ nin diger saglikli yasam
davraniglarindan farkli olarak kontrolsiiz ve bilingsiz olarak bagvuruldugunda bireyler iizerinde
toksik ve zarar verici etkilerinin goriilmesinden kaynaklanabilecegi diigiiniilmektedir. Saglik
Okuryazarlig1 Olgegi alt boyutlarinin eklendigi regresyon analizinde bilgiye erisim,
degerlendirme ve uygulama alt boyutlarinin etkileyen faktér oldugu bulunmustur. Saglik
okuryazarlig1r alt boyutunun eklenmesi ila¢ kullanmaya yoénelik saglik inanglarinin risk
faktorleri %4 ’den %24 e ¢cikmistir. Bireylerin saglik kararlarini almasinda saglik okuryazarligi
onemli bir faktor oldugu belirtilmektedir. 2 Suudi Arabistan’da topluma yapilan bir ¢alismada
en sik kullanilan ilag bilgisi kaynagi, dnceki tedaviden elde edilen deneyim oldugu saptanmustir.
(40 Suudi Arabistan'da yapilan diger arastirmalarda tibbi web siteleri, televizyon ve radyo
reklamlari, lisans 6grencileri arasinda kendi kendine ila¢ kullaniminda bilgi kaynagina erisimde
kullanildig1 belirtilmistir. “*4? Calismamizda bilimsel kaynaklardan edinilen bilginin ilag
kullanmaya yonelik saglik inanglarini etkiledigi bulunmustur. Hemsirelerin aldiklar1 egitim
sonucunda bilimsel kaynaklara ulasma kolayliklarinin olmasi bunun bir nedeni olabilir. Ancak
bu durumun saglik igin risk olacag: bilinmelidir. Calismamizda Saglik Okuryazarlign Olgegi
degerlendirme ve uygulama alt boyutunun ilag kullanmaya yonelik risk faktorii oldugu literatiir
tarafindan da desteklenmistir. Saglik Ogrencileriyle yapilan bir ¢aligmada, kendi saglik
durumulartyla ilgili se¢imlerini 1yi yaptiklari, mevcut bilgi kaynaklarini degerlendirme ve karar

verme noktasinda yeterli puana sahip olduklari belirlenmistir. Ayn1 calisma da saglk
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Ogrencilerinin; doktor, hemsire ve eczacilarin tavsiyelerine uyma, tarama ve asilama
programlarini uygulama, kendilerine yararli saglik bilgilerini uygulama gibi konular1 kapsayan
bilgileri kullanma boyutunda da yeterli puana sahip olduklar1 goriilmiistir. “® Saglik
okuryazarlig1r diizeyi, insanlarin saglikla ilgili bilgilere erisme, anlama, degerlendirme ve
uygulama konusundaki yetkinligine dayandigindan, saglik egitimi énemli bir rol oynamaktadir.
Daha egitimli insanlar, saglikla ilgili bilgileri daha dogru bir sekilde isleyebildikleri ve
degerlendirebildikleri i¢in daha bilingli saglik kararlar1 verme egilimindedir. Bununla birlikte,
DSO tarafindan belirtildigi gibi, gelismis ekonomilere ve yiiksek kaliteli egitime sahip
ilkelerde bile, sinirlt saglik okuryazarligi sorunu mevceut olup ¢oziimiinde etkili rol oynayan
meslek grubu olarak hemsireler 6n planda tutulmalidir.

Sonuclar ve Oneriler

Hemsirelerin kendi kendine ilag kullanim prevelansi: %50.9’dur. Arastirma sonucunda gocuk
sahibi olma, gelir durumu giderinden fazla olma, Covid-19 hastalig1 gegirme ve yogun bakimda
calismanin kendi kendine ila¢ kullanim1 arasinda bir iliski oldugu bulunmustur. Hemsirelerin
kendi kendine ila¢ kullaniminin saglik inan¢ modeline gore incelendiginde ise 6grenim diizeyi,
calisma yili ve saglik inang modeline gore ise yarar ve engel alt boyutlarindaki degiskenler
etkili oldugu saptanmustir. Calismamizda yaptigimiz lojistik regresyon analiziyle risk
faktorlerine baktigimizda ise O6grenim diizeyi, cinsiyet, sigara ya da alkol kullanimi, ilag
kullanim bilgisi, bilgiye erisim, deger ve uygulama etkili oldugu tespit edilmistir.

Hemgirelere yonelik kendi kendine ilag kullaniminin riskleri, azaltilmasini ve akilci ilag
kullaniminin yayginlastirilmasin1 saglayacak saglik politikalarinin gelistirilmesi ve aralikli
olarak hizmet i¢i egitimlerinin yapilmasi gerekmektedir. Hemsirelerin saglikli ve kaliteli yasam
siirdlirmeleri i¢in oncelikli bireysel saglik diizeyinin arttirilmasi onerilir.

Cikar Catismasi Beyani: Yazarlar tarafindan herhangi bir ¢ikar ¢atiimasi beyan edilmemistir.
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