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Ozet

Bu calismada lise 6grencilerinin cinsel yolla bulasan hastaliklar (CYBH) ile ilgili bilgi diizeylerinin
incelenmesi amaclanmistir. Arastirma tanimlayici tipte olup, lise son sinif o6grencileri ile
gerceklestirilmistir. Arastirmanin verileri, kisisel bilgi formu ve Cinsel Yolla Bulagan Hastaliklar ile ilgili
Bilgi Testi (CYBH Bilgi Testi) kullanilarak toplanmistir. Verilerin degerlendiriimesinde tanimlayici
istatistik yontemlerinden sayi, yluzde, min-max; gruplarin karsilastirilmasinda independent simple-t
testi ve anova testi uygulanmistir. Arastirmaya katilan 6égrencilerin %55,9'u saghk meslek lisesi
ogrencisi olup, %76,5’inin CYBH hakkinda bilgisinin oldugunu belirlenmistir. Arastirmada égrencilerin
devam ettigi okul tird, cinsiyetleri, kaldiklari yer ve CYBH hakkinda bilgi durumlari ile CYBH bilgi testi
dogru cevap ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilk saptanmistir (p<0,05).
Ogrencilerinin CYBH hakkinda orta diizeyde bilgi sahibi olduklar, bilgi diizeylerinin okul tird,
cinsiyetleri, kaldiklari yer ve CYBH hakkinda bilgi durumlarina goére degisiklik gosterdigi saptanmistir.
Ogrencilerin  CYBH hakkindaki bilgi diizeylerinin yiikseltimesi ve dogru bilgi kaynaklarina
ulagmalarinda, cinsel saglk egitiminin dnemi ortaya ¢ikmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Bilgi, cinsel yolla bulagan hastaliklar, 6grenciler
Abstract

In this study, it was aimed to examine the knowledge levels of high school students about sexually
transmitted Infection (STI). The study is descriptive and was conducted with senior high school
students. The data of the study were collected using the personal information form and the Sexually
Transmitted Infection (STI)/HIV Pretest. Descriptive statistical methods such as number, percentage,
min-max, independent simple-t test and anova test were used in the evaluation of the data. It was
found that 55.9% of the students who participated in the study were enrolled in a health vocational
high school, and 76.5% of them were educated about STI. In the study, a statistically significant
difference was found between the type of school the students attended, their gender, the place of
residence and their knowledge about STI and the mean correct answers of the STI knowledge test
(p<0.05). It was determined that the students had moderate knowledge about STI and their level of
knowledge varied according to their school type, gender, place of residence and their knowledge
about STI. The importance of sexual health education emerges in raising the level of knowledge of
students about STI and in reaching the right information sources.
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1. Giris

Cinsel yolla bulasan hastaliklar (CYBH) terimi, cinsel birlesme yoluyla kazanilabilen ve bulagabilen
patojenlerin neden oldugu ¢esitli sendromlari ve enfeksiyonlari ifade eder (Workowski ve Bolan, 2015).
Dunya c¢apinda her glin bir milyondan fazla bireyi etkiledigi i¢in halk saghg acisindan dnemli bir saglik
problemidir (Bakir ve Beji, 2015; Oluwole ve ark., 2020). Bel soguklugu, frengi ve klamidya, herpes
simpleks (HSV), insan bagisiklhk yetmezligi virisi-human immunodeficiency virus (HIV), human
papilloma virlisi (HPV) ve hepatit B gibi enfeksiyonlar basta olmak (zere otuzdan fazla cinsel yolla
bulagsan hastalik tipi bulunmaktadir (Amu ve Adegun, 2015). Cinsel yolla bulasan bazi
enfeksiyonlarda, enfeksiyon belirtilerinin hafif olmasi ya da belirti géstermemesi, korunmasiz cinsel
birlesme sonucu yayillimini kolaylastirmaktadir (Samkange-Zeeb ve ark., 2011; Folasayo ve ark.,
2017). Avrupa’da yasayan 15-49 yas grubundaki 46,8 milyon kKisinin tedavi edilebilen bir cinsel yolla
bulasan enfeksiyona sahip oldugu disinulmektedir (Karasu ve ark., 2017). Dinya genelinde her yil,
25 yasin altindaki gencler arasinda HIV hari¢ 100 milyondan fazla yeni CYBH tespit edilirken, HIV
tanisi alan kisilerin yarisini 15 ila 24 yas arasindaki genglerin olusturdugu belirtiimektedir (Caccamo ve
ark., 2017; Ziza ve ark., 2021). CYBH’larin addlesanlar ve genglerde goérilme sikliginin artmasi
nedenleri arasinda cinsel iligkiye baslama yasinin azalmasi, riskli cinsel davraniglara yatkin olmalari,
birden fazla cinsel partner ve madde kullanimi gibi faktérlerin rol aldigi belirtiimektedir (Bakir ve Beji,
2015; Shannon ve Klausner, 2018; Visalli ve ark., 2019). Bununla birlikte adélesan dénemde CYBH
ve korunma yoéntemlerine iligkin yetersiz ve eksik bilgiler enfeksiyonlarin goérilme sikligini arttiran
onemli faktorlerdir (Bayram Deger ve Balgi, 2018; Yildirnm ve Erbil, 2021). Addélesan dénemde cinsel
yolla bulasan bir enfeksiyona yakalanmak, yasamin ilerleyen dénemlerinde pelvik inflamatuar hastalik
(PID), infertilite, ektopik gebelik, servikal kanser veya 6lum gibi durumlara yol acabilmektedir (Morales
ve ark., 2018). Addlesan ddénem saglik aligskanliklarinin kazanildigi, olumlu saglik davraniglarinin
gelistirildigi ve yasamin ilerleyen ddnemlerindeki sagdlik durumunun belirleyen bir dénem olmasi
acisindan oldukga 6nemlidir. Bu nedenle cinsel saglik konusundaki bilgi gereksiniminin dogru bir
sekilde karsilamasi gerekmektedir (Samkange-Zeeb ve ark., 2011; Eksi ve Kémurcu, 2014; Amu ve
Adegun, 2015). CYBH gdrulme sikhginin azaltimasinda en o6nemli faktorlerden bir tanesi
enfeksiyonlarin yayiliminin engellenmesidir. Bunun icin &zellikle genclere cinsel yolla bulasan
enfeksiyonlar, bulasma yollari, belirtileri ve korunma yodntemleri konusunda vyeterli ve dogru
bilgilendirmenin yapilmasi gerekmektedir (Samkange-Zeeb ve ark., 2011; Bayram Deger ve Balgl,
2018; Ziza ve ark., 2021). Turkiye’de 2007 yilinda yapilan “Genglerde Cinsel Saglik ve Ureme Saghg!
Arastirmas|” raporunda genclerin CYBH ve HIV/ kazaniimis immun yetmezlik sendromu- Acquired
Immune Deficiency Syndrome (AIDS) belirti ve bulgulari ile bu hastaliklardan korunma yoéntemleri ile
ilgili yeterli bilgilerinin olmadigi belirlenmistir (Yucesan ve ark., 2018). Bununla beraber llkemizde
Universite 6grencileri ile gergeklestirilen ¢ok sayida calismada da benzer sekilde CYBH ve HIV/AIDS
konusunda dgrencilerin disik veya orta dizeyde bilgiye sahip olduklari, iyi dizeyde bilgiye sahip
oldugu belirlenen genglerin ise saglik-tip ilgili bir bélime devam ettikleri belirtiimektedir (Ozalp ve ark.,
2012; Karasu ve ark., 2017; Yildirrm ve Erbil, 2021). Cinsel saglik egitimi Avrupa ve Amerika’'da lise
diizeyindeki okullarin mifredatinda yer almakta olup, genglerin erken dénemde cinsel saghk/lireme

saghgr konusundaki bilgi ve farkindaliklarinin arttirlmasi amaclanmistir (Samkange-Zeeb ve ark.,
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2011). Ulkemizde bulunan liselerde cinsel saglik/ireme saghigi egitimi normal mifredat kapsaminda
yer almamakla birlikte, saglik meslek liselerinde yer alan bazi dersler kapsaminda CYBH konusunda
egitim saglanmaktadir. Bu nedenle farkh liselerde 6grenim goren 6grencilerin CYBH konusundaki bilgi
dlzeylerinin belirlenmesini bu konudaki verilen egitimin dnemini ortaya ¢ikarabilmektedir. Literatlr
incelendiginde lise dgrencilerinin CYBH konusundaki bilgi diizeylerini inceleyen az sayida galismaya
ulasiimis olup, farkli mifredatlarda egitim alan 6grencilere iliskin bir calismaya ulasilmamistir. Bu
nedenle gcalismamizda, lisede 6grenim goren 6grencilerin CYBH ile ilgili bilgi diizeyleri ve etkileyen

faktorlerin incelenmesi amaclanmistir.
2. Yoéntem
2.1. Arastirmanin Amaci

Bu arastirmanin amaci, lise dgrencilerinin CYBH ile ilgili bilgi dizeyleri ve etkileyen faktorlerin

incelenmesidir.
2.2. Arastirmanin Sorulari

e Lise o6grencilerinin sosyo-demografik 6zellikleri ile CYBH bilgi testi dogru cevap puanlari arasinda

iliski var midir?

e Lise 6grencilerinin CYBH hakkindaki bilgi durumlari ve bilgi kaynaklari ile CYBH bilgi testi dogru

cevap puanlari arasinda iligski var midir?
2.3. Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Aragtirmanin evrenini 2018-2019 egitim-6gretim yili bahar déneminde Tokat ilinde bulunan iki Meslek
Lisesi (Saghk Meslek ve Anadolu Meslek lisesi) son sinifinda 6grenim goéren toplam 312 &grenci
olusturmustur. Arastirmada 6rneklem belirlemesi yapilmamis olup, son sinif 6grencisi olan tim
ogrencilere ulasilmasi hedeflenmigtir. Arastirmaya anket uygulamasinin yapildigi glnlerinde okulda
olan son sinif dgrencileri ile arastirmaya katilmayi onaylayan veya ailesi tarafindan onay verilen
ogrenciler dahil edilmis, veri toplama formundaki sorulari eksik yanitlayan 6grenciler arastirma disi

birakilmistir. Arastirma toplam 277 égrencinin katilimi ile tamamlanmistir.
2.4. Verilerin Toplanmasi ve Veri Araglari

Aragtirmaya katilmayi kabul eden tim &grencilere veri toplama formu uygulanmigtir. Veri toplama
formlari iki béliimden olugsmaktadir: (1) Kisisel Bilgi Formu, (2) Cinsel Yolla Bulasan Hastaliklar ile ilgili
Bilgi Testi.

2.4.1. Kigisel Bilgi Formu

Arastirmacilar tarafindan literatir (Kara ulu ve ark, 2014; Bakir ve Beji, 2015) taranarak olusturan
kisisel bilgi formu; katilimcilara ait bazi sosyo-demografik (yas, aile tipi vb.) 6zellikleri iceren 15 soru ile

saglik ve CYBH ile ilgili bilgi durumlari ve kaynaklarinin degerlendirildigi 4 soru olmak Uzere toplam 19

sorudan olugsmaktadir.
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2.4.2. Cinsel Yolla Bulasan Hastaliklar (CYBH) ile ilgili Bilgi Testi

Orijinal ismi Sexually Transmitted Infection (STI)/HIV Pretest olan Cinsel Yolla Bulagsan Hastaliklar
(CYBH) Bilgi Testi, Kanada’'daki egitim kurumlarinda o6grencilere verilen cinsel saglik egitiminin
etkisinin degerlendirilmesi amaciyla olusturulmustur. Siyez ve Siyez tarafindan 2009 yilinda Tirkgeye
uyarlamasi yapilmistir. CYBH Bilgi Testi'nde 6grencilerin, cinsel yolla bulasan hastaliklara iligkin

” o«

bilgilerinin sorgulandigi 36 soru bulunmaktadir. Sorular, “Dogru”, “Yanhs” ve “Bilmiyorum” seklinde
yanitlanmaktadir. Anketteki her dogru yanit bir puan olup, maksimum 36 puan alinmaktadir. Olgegin
Kuder—Richardson-21 (KR-21) glvenirlik katsayisi 0.82 (katsayisinin 0,7’den blyik olmasi
guvenilirliginin ytksek oldugunu belirtir) olarak belirtilmistir (Siyez ve Siyez 2009). Bizim ¢alismamizda

olcegin KR-21 glvenirlik katsayisi 0,89 olarak hesaplanmistir.
2.5. Arastirmanin Etik Yénu

Arastirmanin her asamasinda etik ilkelere uyulmasina 6zen goésterilmis ve olgek izni alinmistir.
Arastirmanin etik agidan uygunlugunun degerlendiriimesi amaciyla bir vakif Universitesinden Sosyal
ve Beseri Bilimler Etik Kuruldan 14.03.2019 tarihinde 2019/04 sayili ve 02 nolu karar ile izin alinmistir.
Bununla birlikte calismanin yapildigi Tokat il milli editim muidurliginden 24.04.2019 tarihli ve
27001677-44-E.8114523 sayili yazi ile gerekli izinler alinmistir. Ogrencilere arastirma hakkinda bilgi
verildikten sonra arastirmaya katiimayi kabul eden 18 ve yas Ustl 6grencilerin kendisinden, 18 yas alti
ogrencilerin ise hem kendilerinden hem de ailelerden imzali bilgilendirilmis génulli onam formlar

alinmistir.
2.6. Arastirmanin Sinirliliklari

Aragtirmanin kisithliklari arasinda verilerin 6grencilerin verdikleri bilgilerden elde edilmis olmasi ve
calismanin sadece bir ilde bulunan iki lisede 6drenim géren son sinif dgrencilerden elde edilen

verilerden olugsmasidir. Bu nedenle elde edilen sonuglarin geneli kapsamamasi en dnemli kisithliktir.
2.7. Verilerin Analizi ve Degerlendirilmesi

Veriler bilgisayar ortaminda SPSS (version 22.0; SPSS Inc., Chicago, IL, USA) programi kullanilarak
analiz edilmistir. Verilerin normal dagilim goésterip gdstermedigi Kolmogorov-Smirnov testi ile
degerlendiriimis olup, normal dagilim gosterdigi belirlenmistir. Verilerin degerlendiriimesinde
tanimlayici istatistik yontemlerinden sayi, yizde, min-max, gruplarin kargilastirimasinda independent
simple-t testi ve anova testi uygulanmistir. istatistiksel olarak p<0,05 anlamhlik diizeyi olarak kabul

edilmistir.
3. Bulgular

Tablo 1‘de 6grencilerin bazi sosyo-demografik 6zelliklerinin dagilimi yer almaktadir. Ogrencilerin
%55,9’'u saglik meslek lisesi, %44,1’'i Anadolu meslek lisesi 6drencisidir. %88,4’l0 kiz 6drenci ve
%59,6's1 18 yasindadir. Ogrencilerin annelerinin %49,1'i ilkkokul mezunu ve %79,1’i calismamaktadir.
Ogrencilerin babalarinin %35,7’ si ilkokul mezunu ve %94,9'u galismaktadir. Ogrencilerin %85,9'u

ailesinin yaninda yasamaktadir.
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Tablo 1. Ogrencilerin sosyo-demografik ézellikleri (n=277)

Ozellikler

n %
Okul
Saglik meslek lisesi 155 55,9
Anadolu meslek lisesi 122 44,1
Yas
17 yil 92 33,2
18 yil 165 59,6
19 yil ve Ustu 20 7,2
Cinsiyet
Kiz 245 88,4
Erkek 32 11,6
Annenin Egitim Durumu
Okur-yazar degil 12 4,3
ilkokul mezunu 136 49,1
Ortaokul mezunu 86 31
Lise mezunu 38 13,7
Universite mezunu ve ustii 5 1,8
Annenin Calisma Durumu
Calisiyor 58 20,9
Calismiyor 219 79,1
Babanin Egitim Durumu
Okur-yazar degil 3 11
ilkokul mezunu 99 35,7
Ortaokul mezunu 70 25,3
Lise mezunu 70 25,3
Universite mezunu ve st 35 12,6
Babanin Calisma Durumu
Calisiyor 263 94,9
Calismiyor 14 51
Kaldig: Yer
Ailenin yani 238 85,9
Yurt 38 13,7
Akrabalar 1 0,4

Tablo 2’'de 6grencilerin saglik ve CYBH hakkinda bilgi kaynaklarina yer verilmistir. Ogrenciler saglikla

ilgili konularda %69,7’si medyadan, %50,9'u saglik personelinden, %37,5’i ailesinden, %24,9’u

okuldaki derslerden, %14,4’t0 arkadaslarindan, %10,1’i kitap ve brosurlerden, %10,1’i seminerler,

konferanslardan bilgi edindigi belirlendi. Ogrencilerin %76,5'inin CYBH hakkinda bilgi sahibi oldugunu
belirlendi. CYBH hakkindaki bilgi kaynaklarinda o6grencilerin %69,7’si okuldaki derslerden, %30’u

medyadan, %14,1’i saglik personelinden, %13,7’si kitap/dergiden, %7,6’sI arkadaslarindan ve %1,1’i

ise ailesinden bilgi aldigini belirtmiglerdir. Ogrencilerin CYBH bilgi testi puan ortalamasi 19,96+8,23

olarak belirlenmistir.
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Tablo 2. Ogrencileri saglik ve CYBH hakkinda bilgi kaynaklari(n=277)

n %

Saglikla ilgili Bilgi Kaynaklar*
Medya (televizyon, internet vs.) 193 69,7
Saglik personeli 141 50,9
Aile 104 37,5
Okul 79 28,5
Arkadas 40 14,4
Kitap/dergi 31 11,2
CYBH Hakkinda Bilgi Durumu
Evet 212 76,5
Hayir 65 23,5
CYBH Hakkinda Bilgi Kaynaklarr*
Okul 193 69,7
Medya (televizyon, internet) 83 30,0
Saglik personeli 39 14,1
Kitap/dergi 38 13,7
Arkadas 21 7,6
Aile 3 11

XSS Min-Max
CYBH Bilgi Testi puani 19,9648,23 0-33

X: Ortalama, SS: Standard Sapma Min: Minimum Max: Maksimum, * n katlanmgtir.

Tablo 3'te 6grencilerin CYBH bilgi testi dogru cevaplari yer almaktadir. Ogrencilerin en fazla “CYBH
sikayetleri sona erdiginde bir doktora gitmenize gerek yoktur’, “CYBH yakalanma riskini azaltabilmek
icin yapabileceginiz bir seyler vardir’, “Bir kez cinsel yolla bulasan bir hastalia yakalandiysan ayni
hastaliga tekrar yakalanmazsin”, “ilk kez cinsel iliskide bulundugunda CYBH yakalanmazsin”, “Sadece
cinsel yasami aktif olan yetiskinler CYBH yakalanir’, “Sadece escinsel erkekler HIV/AIDS’e yakalanir”,
"Birden fazla partneriniz varsa CYBH yakalanma riskiniz artar”, “D&vme ya da piercing yaptirmak her
zaman guvenlidir’ ve “Cinsel yasami aktif olan kadinlar dizenli olarak doktora gitmeli ve smear testi
yaptirmali” ifadelerine dogru cevap verdikleri belirlenmistir. Buna karsilik “Kapi kolundan, klozetten
veya musluktan CYBH veya HIV/AIDS’e yakalanabilirsin”, “Belli bir zaman igerisinde yalniz bir CYBH
yakalanirsin®, “Kisinin genital organina bakarak onun CYBH olup olmadigini sdyleyebilirsin”, “CYBH
bebegin gérme engelli dogmasina neden olabilir’ ve “Dogum kontrol haplari CYBH karsi koruyucu

etkiye sahiptir” ifadeleri ise en az dogru bilinen ifadeler olmustur (Tablo 3).

Tablo 3. Ogrencilerin CYBH bilgi testi dogru cevaplari

DOGRU CEVAPLAR

n %
1. Kapi kolundan, klozetten veya musluktan cinsel yolla bulasan bir 110 39.7
hastaliga veya HIV/AIDS’e yakalanabilirsin. '
2. istatistikler cinsel yolla bulagan hastaliklara yakalanan kigilerin blyiik
< < - 4 . ; 179 64,6
¢ogunlugunun geng veya geng yetiskin oldugunu gdstermektedir.
3. Sadece frengi ve bel soguklugu en ciddi cinsel yolla bulasan
111 40,1
hastaliklar arasinda yer almaktadir.
4. ansel yollg_ bulasan hastaliklarin belirtileri her zaman fark 183 66.1
edilmeyebilir.
*Sorumlu yazar: tulaykavlak@hotmail.com 180 DOI: 10.56061/fbujohs.1172578

ARASTIRMA MAKALESI



Tablo 3. Ogrencilerin CYBH bilgi testi dogru cevaplari (devami)

DOGRU CEVAPLAR

n %
5. Cinsel yolla bulasan hastaliklarin belirtisi ortadan kalktiginda bir
. ) 237 85,6
doktora gitmenize gerek yoktur.
6. Belli bir zaman igerisinde yalniz bir cinsel yolla bulagsan hastaliga
L 107 38,6
yakalanabilirsiniz.
7. Cinsel yolla bulasan hastaliklara yakalanma riskini azaltabilmek igin
: RS 229 82,7
yapabilecegdiniz birseyler vardir.
8. Cinsel yolla bulasan bir hastaliyin tedavi edilebilmesi i¢in 18 yas ve
o . 138 49,8
Uzerinde olmaniz gerekir.
9. Bir kez cinsel yolla bulasan bir hastaliga yakalandiysan ayni
y 194 70,0
hastallga tekrar yakalanmazsin.
10. lik kez cinsel iligkide bulundugunda cinsel yolla bulagan bir hastaliga
227 81,9
yakalanmazsin.
11. Eger cinsel yolla bulagan bir hastaligin tedavisini gérilyorsaniz cinsel
- . ) 165 59,6
iliskide bulundugunuz Kisilerin ismini bildirmeniz gerekir.
12. Cinsel yolla bulasan bir hastali§i tedavi ettirmeniz igin
AR 129 46,6
ebeveynlerinizin iznine ihtiyaciniz yoktur.
13. Her zaman bir kisinin genital organina bakarak onun cinsel yolla
: y . N . o 88 31,8
bulasan bir hastaliga sahip olup olmadigini séyleyebiliriz.
14. Cinsel yolla bulasan hastaliklarin tedavi ediimemesi kisirliga neden
olabilir 144 52,0
15. Temiz ve titiz insanlar cinsel yolla bulasan bir hastaliga 145 523
yakalanmazlar.
16. Cinsel perhizi tercih eden insanlar cinsel yolla bulagsan hastaliklara
; 112 40,4
kesin olarak yakalanmazlar.
17. Cinsel yolla bulagan hastaliklarin bazilar kolaylikla tedavi edilebilir. 164 59,2
18. Cinsel yolla bulasan hastaliklarin hepsi tedavi edilip iyilestirilebilir. 127 45,8
19. Prezervatif (kondom) cinsel yolla bulasan hastaliklardan korunmada
e Co : 114 41,2
etkiligi yliksek bir yontemdir.
20. Sadece cinsel yasami aktif olan yetiskinler cinsel yolla bulasan
o 194 70,0
hastaliklara yakalanabilirler.
21. Sadece escinsel erkekler HIV/AIDS’e yakalanir. 216 78,0
22. Cinsel yolla bulasan hastaliklar bebegin gérme engelli dogmasina
. 102 36,8
neden olabilir.
23. AIDS'li bir kisiye dokunarak HIV/AIDS hastaligina yakalanabilirsiniz. 120 43,3
24. Herhangi bir kimse cinsel yolla bulasan bir hastaliga yakalanabilir. 183 66,1
25. Cinsel agidan tek partneri olan bir kiginin cinsel yolla bulagan
N . 171 61,7
hastaliga yakalanma riski daha azdir.
26. Eger birden fazla partneriniz varsa cinsel yolla bulasan bir hastalida
oo 213 76,9
yakalanma riskiniz artar.
27. Bagka birisinin ignesini kullanirsaniz cinsel yolla bulagan bir
y e 151 54,5
hastaliga yakalanabilirsiniz.
28. Dévme ya da piercing yaptirmak her zaman guvenlidir. 228 82,3
29. Cinsel yolla bulasan hastaliklar sadece cinsel iligki yolu ile gecer. 133 48,0
30. Herpes virlisi uguklara neden olur. 135 48,7
31. Cinsel iligkinin erken yaslarda baslamasi kadinlarda serviks kanseri
T 154 55,6
riskini artirmaktadir.
32. Genital akintilar kadinlar i¢cin normal bir durumdur. 153 55,2
33. Dodum kontrol haplari cinsel yolla bulasan hastaliklara karsi
) - 97 35,0
koruyucu etkiye sahiptir.
34. Eger partnerinizi taniyorsaniz cinsel yolla bulasan bir hastaliga asla
178 64,3
yakalanmazsiniz.
35. Cinsel yasami aktif olan kadinlar diizenli olarak doktora gitmeli ve
. 209 75,5
smear testi yaptirmalidir.
36. Eger cinsel yolla bulasan hastaliga bir bakteri neden olduysa bu
L 118 42,6
hastalik tedavi edilemez.
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Tablo 4’te 6grencilerin bazi 6zellikleri ile CYBH bilgi testi dogru cevap ortalamalarinin karsilastiriimasi
verilmistir. Ogrencilerin devam ettigi okul tipi, cinsiyetleri, kaldiklari yer ve CYBH hakkinda bilgi
durumlari ile CYBH bilgi testi dogru cevap ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik
saptanmistir (p<0,05). Buna goére saglik meslek lisesindeki 6grencilerin, Anadolu meslek lisesinde
okuyan &6grencilere gore, erkek 6grencilerin kiz 6grencilere gore, yurtta kalan 6grencilerin aile ve
akrabalari ile kalan 6grencilere gére ve CYBH konusunda bilgi sahibi oldugunu belirten 6grencilerin
bilgi sahibi olmayanlara gére CYBH bilgi testi dogru cevap ortalamalarinin daha yiksek oldugu

belirlenmistir.

Tablo 4. Ogrencilerin bazi dzellikleri ile CYBH bilgi testi dogru cevap ortalamalarinin karsilastiriimasi

n (%) X1SS Min-Max test p
Okul
Saglik meslek lisesi 155 (55,9) 23,916,54 1-33 8,562* 0,000
Anadolu meslek lisesi 122(44,1) 15,7148,23 0-32
Yas
17 yil 92(33,2) 20,12+7,86 0-33
18 yil 165(59,6) 20,18+8,44 0-32 1,006™* 0,367
19 yil ve iistii 20(7,2) 19,9648,24 1-30
Cinsiyet
Kiz 245(88,4) 24,47+5,36 0-33 3,351* 0,001
Erkek 32(11,6) 19,3848,37 12-32
Kaldig: yer
Ailenin yani 238(85,9) 19,11+8,27 0-32
Yurt 38(13,7) 25,4245,62 8-33 10,404** 0,000
Akrabalar 1(0,4) 16 16
CYBH Hakkinda Bilgi Durumu
Evet 212 (76,5) 21,79+7,30 0-33 6,778* 0,000
Hayir 65(23,5) 14,0048,34 0-32
CYBH Hakkinda Bilgi Kaynaklari ***
Okul 193 (69,7) 23,57+6,25 0-32
Medya (TV, internet) 83(30,0) 20,74+7,70 0-32
Saglik personeli 39 (14,1) 21,59+7,53 8-33 0,825%* 0,738
Kitap/dergi 38(13,7) 18,13+7,96 1-33
Arkadas 21(7,6) 22,62+6,67 8-31
Aile 3(1,1) 21,33+1,97 9-30

*Simple t testi, **One-way anova testi, p<0,05, *** n katlanmigtir.
4. Tartisma

Adodlesan dénem, kisinin yasaminin geri kalan dénemindeki saglik durumunu etkileyebilecek saglik
davranislarinin kazanildigi 6nemli bir yasam donemidir (Dehne ve Riedner, 2001; Bakir ve Beji, 2015;
Bayram Deger ve Balgi, 2018). Dinyada ve Ulkemizde geng nifus sayisindaki artis ve ilk cinsel iligki
yasinin giderek azalmasi gibi nedenler genglerde lreme sagligi sorunlarini gériilme oraninin sikligini
arttirmaktadir (Workowski ve Bolan, 2015; Zizza ve ark., 2021). Ozellikle 15-24 yas arasindaki
genglerde gorulen cinsel yolla bulasan hastalik oranlarindaki artisin genglerin CYBH enfeksiyonu ve
onlenmesi konusunda bilgilerinin azalmasi ve uygun egitim eksikligi ile iligkili oldugu belirtiimektedir
(Workowski ve Bolan, 2015; Voyiatzaki ve ark., 2021). Calismamiza katilan égdrencilerin CYBH bilgi
testi dogru cevap ortalamasinin 19,96+8,23 oldugu ve %76,5’inin CYBH hakkinda bilgi sahibi oldugu
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belirlenmigtir. italya’da yapilan bir calismada saglikla ilgili bir lisede 6grenim géren oégrencilerin
%39,2’si, saglik digi egitim veren bir lisedeki 6grencilerin ise %28,3’'inin CYBH ve HIV hakkinda
yeterli bilgi sahibi oldugu belirtilmistir (Zizza ve ark., 2021). Lise ve Universite 6grencilerinin cinsel yolla
bulasan enfeksiyonlar ve riskli davraniglar konusundaki bilgilerinin degerlendirildigi bir ¢calismada ise
lise 6grencilerin %51,8’i anket sorularina dogru cevap verirken Universite 6égrencilerinin %60,8’i dogru
cevap verdigi saptanmistir (Visalli ve ark., 2019). Yapilan baska bir Endonezya’da yapilan bir
galismada adélesanlarin %50’sinin CYBH konusunda, %55,6’sinin ise AIDS ile ilgili bilgisinin oldugu
tespit edilmistir (Pradnyani ve ark., 2019). Ulkemizde yapilan ¢alismalarda CYBH konusunda lise
dizeyindeki addlesanlarla yapilmis az sayida c¢alismaya ulasiimis olup, ¢alismalarda addlesanlarin
cinsel yolla bulagan hastaliklar, HIV, AIDS hakkindaki bilgi diizeylerinin diisiik-orta diizeyde oldugu
belirtiimektedir (Topbas ve ark., 2003; Ogduzkaya Artan ve Baykan, 2010; Kara Ulu ve ark., 2014;
Ozdemir ve ark., 2021). Ulkemizde cinsel yolla bulagan hastaliklara iliskin yapilan ¢alismalar daha gok
Universite 6grencileri ile yurttilmas olup, bu galismalarda genglerin bilgi dizeylerinin yetersiz oldugu,
bununla beraber bilgi dlizeyi orta ve yeterli dizeyde olan édrenciler saglik ile ilgili bolimdeki 6grenciler
oldugu belirtiimektedir (Siyez ve Siyez, 2009; Bakir ve Beji, 2015; Irmak Vural ve ark., 2015; Yildirim
ve Erbil, 2021). Calismamizda literatur ile uyumlu olarak 6grencilerin buytuk ¢ogunlugunun CYBH
konusundaki bilgisi oldugunu belirttigi buna karsilik 6drencilerin CYBH hakkinda orta duzeyde bilgi
sahibi oldugu saptanmistir. CYBH konusunda bilgi sahibi olan 6grenci sayisinin fazla olmasinin yine
literatlr ile benzer bir sekilde calismanin bir bélumunun saglikla ilgili bir meslek lisesinde yapilmis

olmasindan kaynaklandigi distntlmektedir.

Cinsel yolla bulagsan hastaliklar Greme saglgini etkileyen en onemli faktérlerden biridir. Yapilan
calismalarda addlesan dénemde CYBH icin en dnemli risk faktoérlerinden bir tanesi genclerin bu
konudaki bilgi eksikligi olarak belirlenmistir (Samkange-Zeeb ve ark., 2011; Demir ve Sahin, 2014;
Caccamo ve ark., 2017). Almanya’da ergen 6grenciler ile yapilan bir calismada 6grencilerin CYBH ile
ilgili bilgi kaynaklari %72,0 biyoloji dersi %55,0 aile, %41,2 radyo programlari, %37,5 internet
kaynaklarindan oldugu tespit edilmistir (Samkange-Zeeb ve ark., 2011). italya’da hem lise hem de
Universite ogrencileri ile yapilan c¢alhismada ise lise o6grencilerinin  CYBH konusundaki bilgi
kaynaklarinda ilk siralarda internet ve televizyon yer alirken, Universite dgrencilerinin buyuk bir
bdliminin saglik personelinden bilgi edindigi belirlenmigtir (Visalli ve ark., 2019). Kuzey Kibris'ta
yapilan bir ¢calismada Universite 6gdrencilerinin cinsel yolla bulasan hastaliklar ile ilgili bilgi edinme
kaynaklar %34,4 okul, %31,1 internet kaynaklari, %18,0 televizyon/radyo programlarindan oldugu
bulunmustur (Akalpler ve Eroglu, 2015). Konya’da Universite ogrencileri ile yapilan bir ¢alismada
CYBH ile ilgili bilgi edinme kaynaklari, %36,4 internet kaynaklari, %23,8 saglhk ¢alisanlari, %19,4
dergi, gazete, kitaplardan bilgi edindigi bulunmustur (Sayar ve Yarar, 2021). ilkégretim ve lise
ogrencilerin AIDS’e ile ilgili bilgi edinme kaynagdi %65 ile televizyon, azalan oran ile gazete ve aile
oldugu bulunmustur (Caltik Yilmaz ve Baskan, 2015). Yapmis oldugumuz calismada 6grencilerin
%69,7’sinin okuldaki derslerden ve %30’unu medyadan (televizyon, internet gibi) bilgi sahibi oldugu
belirlenmistir. Addlesan ddnemde cinsel saglik ve dreme saghdi konusundaki dogru bilgilerin
edinilmesi sadece CYBH igin degil saglikh bir toplumun olusmasini saglayacak 6énemli bir faktérddr.

Calismamizda 6grencilerin bilgi kaynaginin ilk sirada okuldaki derslerinin olmasi olumlu bir faktor
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olarak degerlendiriimekle beraber ikinci sirada medyanin yer almasi literatiirde yer alan ¢alismalarla
benzer ve dikkat gekicidir. Bu sonuglarin, addlesanlarin CYBH hakkinda dogru ve guvenilir bilgiye
ulasmalarinin saglik profesyonelleri tarafindan yapilacak bilgilendirme ve egitimin énemini vurguladigi

disundlmektedir.

Calismamizda ogrencilerin bilgi testinde en fazla dogru cevap verdigi ifadeler cinsel yolla bulasan
hastaliklar icin risk faktorleri ve belirtileri olurken, hastaliklarin bulas yollari ve etkileri daha az dogru
cevaplanan ifadeler olmustur. Bununla beraber “Kap1 kolundan, klozetten veya musluktan CYBH veya
HIV/AIDS’e yakalanabilirsin®, “CYBH bebegdin gérme engelli dogmasina neden olabilir’ ve “Dogum
kontrol haplari CYBH karsi koruyucu etkiye sahiptir’ ifadelerine yanlis cevap verme oranlarinin da
yiiksek olmasi dikkat gekicidir. Ulkemizde yapilan bazi calismalarda da benzer sekilde égrencilerin
dogum kontrol haplarinin CYBH’a karsi koruyuculugu, bu hastaliklarin anneden bebede gecme
durumu ve o6zellikle HIV/AIDS'in bulasma sekline iliskin yanlis bilgilere sahip olduklari belirlenmistir.
(Siyez ve Siyez, 2009; Bakir ve Beji, 2015; Caliskan ve ark., 2015; Akalpler ve Eroglu, 2015). Bu
sonuglarin 6grencilerin CYBH hakkinda orta dizeyde bilgi sahibi olmalarindan kaynaklandigi
disunulmekle birlikte adélesan ve genglere verilecek planh egitimlerin yanlis bilgilerin dizeltiimesinde

ve saglikli toplumlarin olusturulmasindaki 6nemi ortaya ¢ikmaktadir.

Calismamizda saglik meslek lisesindeki 6grencilerin, Anadolu meslek lisesinde okuyan dgrencilere
gbre, CYBH konusunda bilgisi oldugunu belirten égrencilerin, bilgisi olmadigini belirten 6grencilere
g6re CYBH bilgi testi dogru cevap ortalamalarinin daha ylksek oldugu belirlenmistir. Literatirde yer
alan bazi calismalarda 6grencilerin okul tirlerinin CYBH konusundaki bilgi durumlarini etkiledigi iliskin
sonuglara ulasiimistir. Yapilan ¢alismalarda saglikla iligkili bélimlerde okuyan égrencilerin saglk disi
bdlimlerde okuyan &grencilere gére CYBH iliskin daha fazla bilgi sahibi olduklarini belirlemiglerdir
(Siyez ve Siyez, 2009; Demir ve Sahin, 2014; Folasayo ve ark., 2017). Bunun yaninda &grencilerin
yaslarinin ve egitim seviyelerinin ylUkselmesinin CYBH konusundaki bilgi ve farkindaliklarini
arttirdigina iliskin sonuglar da mevcuttur (Von Rosen ve ark., 2018; Visalli ve ark., 2019; Zizza ve ark.,
2021). Calismamizin bir bélimindn saglik meslek lisesi dgrencileri ile gergeklestiriimesi ve bu okul
mufredatinda yer alan derslerde cinsel saglik ve dreme sagligina iliskin egitim verilmesi 6grencilerin
bilgi durumlarini ve bilgi kaynaklarini etkileyen énemli bir unsur oldugu gérilmektedir. Bununla berber
calisma sonuglarimiz literatirde yer alan ¢alismalarla benzerlik géstermektedir (Siyez ve Siyez, 2009;
Folasayo ve ark., 2017; Ozkan Ozdemir ve ark, 2021). Calismamizda égrencilerin cinsiyeti de cinsel
yolla bulasan hastaliklar konusundaki bilgi durumlarini etkileyen faktér olarak belirlenmistir. Erkek
ogrencilerin bilgi diizeyleri kiz 6grencilerinden daha yiksek oldugu saptanmistir. Literatiirde yer alan
bazi galismalarda bizim galismamamizla benzer sekilde erkek 6grencilerin bilgi dizeylerini daha
yuksek oldugu (Siyez ve Siyez, 2009; Irmak Vural ve ark., 2015; Bakir ve Beji, 2015; Folasayo ve ark.,
2017) belirtilirken, bazi galismalarda ise kiz 6grencilerin bilgi dliizeylerinin daha yuksek oldugu (Von
Rosen ve ark., 201; Voyiatzaki ve ark., 2021) saptanmistir. Arastirmalar arasindaki farkhligin,
arastirmalarin yapildig yerlerde kiiltiirel bakis agisindan kaynaklandigi distinilmektedir. Ulkemizde
erkeklerin cinsellik ve cinsel yasama iligkin konularda kadinlardan daha serbest ve 6zgur olmalari,

CYBH ile ilgili bilgiye ulasmalarini kolaylastiran bir yaklagim olmaktadir.
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5. Sonug

Calismamizda dégrencilerin %76,5’i CYBH ile ilgili bilgisinin oldugunu, buna karsilik CYBH bilgi testi
ortalamalarinin 19,96+8,23 oldugu saptanmistir. Ogrencilerin biiyiik ¢cogunlugunun CYBH konusunda
bilgi sahibi oldugunu belirtmesine karsilik CYBH ile ilgili orta dizeyde bilgiye sahip olduklari
belirlenmistir. Addlesan dénemde yer alan lise 6grencilerine cinsel saglik ve treme saglgi konularinda

saglik profesyonelleri tarafindan egitim ve danismanlik yapilmasi onerilmektedir.

Calismamizda ogrencilerin CYBH ile ilgili bilgi kaynaklari arasinda okulda verilen egitimin ilk sirada yer
aldigi ve okul tiriiniin dgrencilerin bilgi diizeylerini etkiledigi saptanmistir. Ogrencilere cinsel saglik ve
ureme sagligina iligkin verilen egitimin 6gdrencilerin bilgi dizeylerini etkiledigi belirlenmigtir. Bu
sonuglar, 6grencilere verilecek egitimin énemini ortaya c¢ikarmakla birlikte, bu egitimlerin sadece
saglikla ilgili okul veya boélimlerde degil, tim 6grencileri kapsayacak sekilde egitim mufredatlarinda

yer almasi gerekliligini gostermektedir.

Calismamizda erkek 6grencilerin CYBH konusundaki bilgi diizeylerinin kiz 6grencilere gbére daha
yiksek oldugu saptanmistir. Adélesan dénemde cinsel sadlik ve tdreme sagligina iliskin yapilacak
egitimde toplumun Kkdiltirel yaklasimlarinin da g6z o6nidnde bulundurulmasi ve kiltirel faktorleri

inceleyen genis ¢apli aragtirmalarin yapilmasi énerilmektedir.
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