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Ozet: Indnii Universitesi Saglik Yiiksek Okulu 1. ve 4. sinif dgrencilerinin (n=190) HIV/AIDS hakkinda tutumlarini
ve bilgi diizeylerini saptamak amaciyla diizenlenmis tanimlayici tipte bir arastirmadir. Arastirmacilar tarafindan
gelistirilen anket formu gézlem altinda doldurulmustur. Ogrencilerin HIV-AIDS hakkinda en gok bilgilendikleri
kaynak okul dersleridir. 4. siniflarin bilgi puan ortalamasi 1. siniflardan anlaml diizeyde yiksektir. AIDS bilgi
anketi korunma, bulasma yollari ve genel bilgiler alt gruplarina gére, saghik memurlugu &grencileri hemsirelik ve
ebelik ogrencilerinden genel bilgi agisindan anlamli diizeyde yiksek puan almistir. Ogrenciler siniflarina gére
degerlendirildiginde, hem korunma, hem de bulagsma yollari ile ilgili bilgi puan ortalamalari 4. siniflarda anlamli
diizeyde yiksektir. Ogrencilerin yarisindan fazlasi AIDS’li oldugunu bildikleri kimselerden uzak durmayacagini,
AIDS’li birinin kendisine dokunmasindan rahatsiz olmayacagini, AIDS’li kisilerden kaginmayacagini ve AIDS’e
yakalanmaktan korktugunu, yarisina yakini AIDS’li biriyle ayni evi paylasmayacagini ifade etmistir. SYO
Ogrencilerinin bilgi puani ortalamasi ve baslica sorulara verdikleri dogru yanitlar genel olarak yiiksektir. Ancak
saghk bilimleri 6grencileri olarak distinilduglinde, bilgi ve AIDS’li hastalara karsi tutumlarda olumsuz ve celigkili
ifadeler vardir. Saglik ve saglik hizmeti sunumu ile ilgili 6grenim veren okullarda 6zellikle HIV/AIDS’i 6nleme,
korunma ve AIDS’li hastalarin bakimlari konusunda etkin egitim stratejileri ve programlari gelistirilmelidir.
Anahtar sozcikler: AIDS, dgrenci, bilgi, tutum.

Knowledge and Attitudes of School of Health Students Concerning HIV/AIDS

Abstract: The aim of this descriptive study was to evaluate the knowledge and attitude of the first and fourth-year
students (n=190) of Inonu University Health High School concerning HIVV/AIDS. The questionnaire that developed
by investigators was applied to students under observation. The main source of information was the lectures on the
school. Mean scores on the knowledge of the fourth-year students were significantly higher than the first-year
students. General knowledge scores of health official students were higher than midwifery and nursing students. The
fourth-year students were highly knowledgeable about the transmission routes and precaution than first-year
students. More than half of the students declared that they would not avoid from a person with HIV/AIDS, they
would not fear to touch with a person with the disease and they would worry about getting AIDS. Nearly half of the
students would not live together in the same home with a person with HIV/AIDS. Mean scores of the knowledge
and the number of correct answers on main questions are definitely higher for the students. However, their some
knowledge and attitudes to patients with AIDS were contradictory. This results suggest a need for effective
strategies and education programmes for prevention and therapy of HIV/AIDS and developing positive attitudes to
people with AIDS.

Key words: AIDS, student, knowledge, attitude

GIRIS

Dinyada, 2005 yilinin sonu itibariyle 40,3 milyon
insan HIV’le birlikte yasamaktadir. Bunlarin 2,3
milyon kadar1 15 yas alti cocuklardan olusmaktadir.
HIV’le enfekte olma sikhginin 1990°li yillarin
sonunda pik yaptigl ve ardindan daha duragan bir
hale geldigine inanilmaktadir. Bununla birlikte Dogu
Avrupa ve Orta Asya gibi bazi bélgelerde artmaya
devam etmektedir. AIDS’le ilgili diinya ¢apinda 2001
yilindan bu yana gerceklestirilen cabalar sonucu
bircok Ulkede kondom kullanimi, tekeslilik tesvik

www.korhek.org

edilmis, bilgi dizeyleri bilyiuk oranda arttiriimistir
1).

Saglik Bakanhgi verilerine gore Turkiye’de ilk
olgunun saptandigi 1985 ile 2005 yillari arasi toplam
hasta ve tastyici sayisi 2254°dir. Bunlarin 588’i hasta,
1666’s1 HIV pozitiftir. Son verilerde 2005 yilinda 332
yeni vaka saptanmistir. Bunlarin cogu 20-49 yas
araliginda, 2’0 erkektir. Bu rakamlarin tahmin
edilenin altinda oldugu diisuniilmektedir (2).

AIDS’ten  korunmada, hastalik halen tedavi
edilebilir olmadigindan saghk egitimi ve 6nleme asli
oncelikleri olusturmaktadir. Enfeksiyonun
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kontroluyle baglantili olarak AIDS hakkinda yeterli
bilgilere sahip olmak ¢ok dnemlidir. Ayni zamanda
bilgi duzeyini yukseltmek risk davraniglarini da
azaltmaktadir. Ergen ve genclerin yuksek riskli
davraniglardan kaginmak i¢in daha bilgili olmalari
beklenebilir, ancak bu her zaman
gerceklesmemektedir (3).

Universite Ggrencileri bircok Ulkede HIV/AIDS
Onleme ve egitim programlarinin hedef gruplarindan
biri olmustur. Ciinkii bu grup, cinsel aktivitenin
yuksek oldugu, partner sayisinin arttigi bir gruptur
(4).

Hemsgire, ebe ve saghk memurlari tip alaninda
hekimlerle birlikte, hizmet sunumunun en 6nemli
Ogeleridir. Bu meslek gruplar icin egitim goren
Ogrenciler hem bulunduklari yas grubu, hem
HIV/AIDS gibi 6nemli bulasici hastaligi olan
bireylere saglhk bakimi sunacak kisiler olmalari ve
hem de toplumda saglik egitimi ile ilgili bashca grup
olmalari nedeniyle HIV/AIDS hakkinda bilgi ve
tutumlari  buylk ©6neme sahiptir. Diger bircok
hastalikta oldugu gibi HIV/AIDS hakkinda olumsuz
tutum ve davranislar, risk altinda olan gruplari, hasta
Kisiyi, ailesini ve hatta tim toplumu destek ve
tedaviye ulasma gibi konularda etkiler. Bu nedenle
saglik personeline, 0Ozellikle hemsirelere verilecek
bilgiler ve egitim nitelikli ve iyi planlanmis olmalidir
(5,6).

Bu arastirmanin amaci inéni Universitesi Saglik
Yiksek Okulu 1. ve 4. sinif 6grencilerinin HIV/AIDS
hakkinda tutumlarini ve bilgi diizeylerini saptamaktir.

GEREGC VE YONTEM

Calisma tanimlayici tipte bir arastirmadir. indni
Universitesi  Saglik Yilksek Okulu, 1 ve 4.
siniflarinda 6grenim goéren 235 Odgrenci, arastirma
evreni olarak belirlenmistir. Katihm orani %80,8’dir
(n=190). Anketler 6grencilere siniflarinda, gozlem
altinda uygulanmistir. Anket uygulamasi 6ncesinde
Ogrencilere arastirma ile ilgili bilgiler verilerek
bilgilendirilmis olurlari alinmis, kabul edenler
anketleri doldurmustur. Universite ogrencilerinde
yapilmig bir arastirmadan yararlanilarak
arastirmacilar tarafindan gelistirilen anket formu,
dgrencinin bolumu, sinifi, cinsiyeti, AIDS hakkinda
bilgilenme kaynaklarini aragtiran sorulari, 34
maddeden olusan HIV/AIDS bilgi diizeyi sorularini
ve 20 maddeden olusan AIDS’e Kkarsl tutum
ifadelerini icermektedir (4). Bilgi dizeyini sinayan
sorularda her bir bilgi ifadesi icin “dogru” ya da
“yanlis” seceneklerinden birini tercih etmislerdir. Her
bir soru icin dogru yanit veren 6grencilerin bilgi
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puanlari 34 soru icin 100 (zerinden hesaplanmistir.
Tutumlar sorgulayan bélimde ise, 20 ifade verilmis
ve likert skalasi bigiminde “kesinlikle katilmiyorum”,
“katilmiyorum”, “g6risiim yok”, “katiliyorum” ve
“kesinlikle  katiliyorum”  seceneklerinden  birini
isaretlemeleri istenmistir.

Analizlerde student-t testi, tek yonlii varyans
analizi (ANOVA) kullaniimistir. Istatistikler SPSS
programi kullanilarak yapilmistir.

BULGULAR

Katilmcilarin %81,1’i (154) kiz, %18,9’u (36)
erkek dgrencidir. Hemsirelik bolimiinden 101, ebelik
béluminden 47, saghk memurlugu béliminden 42
Ogrenci calismaya katilmigtir. Bu  6grencilerin
%50,5’1 (96) 1. sinifta, %49,5°i (94) 4. sinifta
Ogrenim gormektedir.

Ogrencilerin  HIV/AIDS hakkinda en cok
bilgilendikleri kaynak %31,1 (59) ile okul dersleri,
ikinci sirada %22,1 (42) ile gazete, dergi ve kitaplar
ve %14,2 (27) oraninda televizyon ve radyo
haberleridir. Tablo 1’de AIDS bilgi sorularina
Ogrencilerin  verdigi dogru ve vyanlis yanitlar
gorilmektedir.

Cinsiyet, sinif ve boélim degiskenlerine gore bilgi
sorularina verilen dogru yanitlar yoluyla hesaplanan
AIDS bilgi puanlar1 Tablo 2’de verilmistir.

Cinsiyet ve boélume gére AIDS bilgi puanlari
arasinda fark saptanmazken 4. siniflarin bilgi puan
ortalamasi 1. siniflardan anlamli dizeyde yuksektir
(p=0,001).

AIDS bilgi anketindeki sorular korunma, bulasma
yollari ve genel bilgiler olarak ayrildiginda, saglik
memurlugu  6grencileri  hemgirelik ve ebelik
Ogrencilerinden genel bilgi agisindan anlamli diizeyde
yuksek puan almistir (p=0,001) (Tablo 3).

Ogrenciler siniflarina gore degerlendirildiginde,
hem korunma, hem de bulagma yollari ile ilgili bilgi
puan ortalamalari 4. siniflarda anlamli olarak yuksek
saptanmistir (p=0,001) (Tablo 4).

Ogrencilerin HIV/AIDS ve HIV/AIDS’li bireylere
iliskin tutumlar1 Tablo 5’te gdsterilmistir.

Ogrencilerin %61,1’i AIDS’li oldugunu bildikleri
kimselerden uzak durmayacaklarini,  %52,7’si
AIDS’li birinin kendilerine dokunmasindan rahatsiz
olmayacaklarini, %594’ AIDS’li  Kisilerden
kacinmayacaklarini belirtmistir. Ancak o6grencilerin
%44,2’si AIDS’li biriyle ayni evi paylasmayacagini,
%64,2’i AIDS’e yakalanmaktan korktugunu ifade
etmistir.
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Tablo 1. Saglik Yiiksek Okulu Ogrencilerin (n=190) AIDS Bilgi Anketi sonuglari

Soru Dogru yanit Yanlig yanit
veren veren

n % n %
Karsi cinsle korunmasiz cinsel iliski HIV'i bir kadindan bir erkege bulastirma 184 96,8 5 2,6
riski tasir
Stres AIDS’e neden olur 184 96,8 3 1,6
Kargl cinsle korunmasiz cinsel iliski HIV'i bir erkekten bir kadina bulastirma 182 95,8 8 4,2
riski tasir
Kan nakli sirasinda hastalikli kan almak kisiye HIV bulastirabilir 182 95,8 3 1,6
HIV'li bireyle korunmasiz cinsel iliskide bulunmak onu bulagtirma yollarindan 181 95,3 6 3,2
biridir
AIDS o kadar ciddi degildir, soguk alginligina benzer 180 94,7 7 3,7
Bir kigiye bakarak onun AIDS’li oldugu sdylenebilir 179 94,2 10 5,3
HIV meniden (sperma) bulasabilir 178 93,7 8 4,2
HIV vajinadaki sivida bulunabilir 177 93,2 10 53
AIDS bedenin hastaliga karsi savagsmakta zorlandigi tibbi bir durumdur 175 92,1 13 6,8
igne ve siringalari bir kez bile paylasmak bile HIV'in bulasmasinin ¢ok kolay 175 92,1 13 6,8
bir yoludur
Cinsel iligki sirasinda prezervatif kullaniimasi HIV’in bulasmasini 173 91,0 15 7,9
engelleyebilir
Vicut sivilari degis tokusu olmadan HIV'li birine dokunsaniz bile HIV 172 90,5 14 7.4
bulasabilir
Yediginiz besinlerden HIV kapabilirsiniz 172 90,5 14 7.4
insanlar diizenli olarak yapilan egzersiz sayesinde HIV’den korunabilirler 172 90,5 12 6,3
ilac bagimhisi birinin ignesinin/siringasinin kullaniimasiyla HIV bulasabilir 168 88,4 19 10,0
HIV kan dolasimina vajina, penis ya da anusteki doku yariklari yoluyla 167 87,9 19 10,0
gecebilir
HIV'den korunmada tek esli cinsel yagsam énemlidir 162 85,3 24 12,6
HIV baskasinin sag fircasi ya da taragini kullanmakla yayilabilir 161 84,7 28 14,7
AIDS’e bel sogukluguna da neden olan bakteri yol agmaktadir 161 84,7 20 10,5
Hasta kisilerle gunlik iliski yoluyla (el sikisma, ayni telefonu kullanma, ayni 153 80,5 34 17,9
tuvaleti kullanma vb.) HIV gecebilir
AIDS'li bir birey higbir belirti gdstermese bile hastaligi baskalarina 153 80,5 32 16,8
bulastirabilir
HIV kisinin bedenini saglkli insanlari nadiren etkileyen hastaliklardan 153 80,5 34 17,9
koruyamayacak duruma getirir
AIDS’e bir bakteri neden olur 149 78,4 38 20,0
HIV'li anneden HIV'li bebek dogar 147 77,4 38 20,0
HIV anal iliski yoluyla bulasabilir 145 76,3 39 20,5
HIV'i dnleyen bir asi vardir 144 75,8 36 18,9
HIV’li birini Bpmekle hastalik bulasabilir 141 74,2 44 23,2
HIV'li bireylerle tabak, catal ya da bardaklari paylasmak HIV bulastirabilir 131 68,9 51 26,8
HIV anne sutilyle bulagsabilir 130 68,4 57 30,0
AIDS'li bir kigiyle ayni havuzda ylizmekle hastalik bulasabilir. 129 67,9 53 27,9
Bir kisi oral seks yoluyla HIV alabilir 121 63,7 63 33,2
Sivrisineklerden, sineklerden ve karincalardan HIV bulasabilir 121 63,7 59 31,1
AIDS'li insanlar genellikle yetersiz bagisiklik sistemlerine bagh olarak 120 63,2 66 34,7
hastaliklara yakalanirlar
www.korhek.org 177
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Tablo 2. SYO Ogrencilerinin bazi degiskenlere gére AIDS bilgi puanlar

n AIDS bilgi puanlari (Ort+SS) p

Cinsiyet Erkek 28 87,6+8,8 0,361

Bayan 106 85,8+8.,8
Sinif 1 65 83,3+9,0 0,001*

4 69 88,9+7,8
Bolim Ebelik 32 84,0+8,7

Hemsirelik 72 86,4+8,9 0,191

Saglik Memurlugu 30 88,0+8,4
Toplam 134 86,2+8,8
Tablo 3. AIDS Bilgi anketi alt gruplarinin 8grencilerin béliimlerine gére puan ortalamalari

Ebelik Hemsirelik Saglik Memurlugu F p
Korunma (n=174) 92,2+11,3 92,3+10,9 93,8+13,0 0,267 0,766
Bulagma (n=149) 81,5+10,3 84,0+10,7 83,0+11,1 0,685 0,506
Genel bilgi (n=177) 81,9+13,7 86,7+13,6 93,4+9,5 7,974 0,001*
* statistiksel fark Saglik Memurlugu dgrencilerinden kaynaklaniyor.
Tablo 4. AIDS Bilgi anketi alt gruplarinin siniflara gére puan ortalamalari
1.sinif 4.s1nif t p
Korunma (n=174) 89,2+13,6 95,7+7,8 3,77 0,001
Bulagma (n=149) 81,5+10,4 84,8+10,7 1,89 0,060
Genel bilgi (n=177) 83,0+14,6 90,8+10,7 4,01 0,001
Tablo 5. SYO Ogrencilerinin AIDS’e ve AIDS'li bireylere kars! tutumlari (%)
KKM KM GY K KK

Ogrencilerin tiniversitedeki derslerde AIDS konusunda bilgilenmeleri dnemlidir (n=190) 5,8 2,6 21 279 616
AIDS olsam girisimde bulunacak saglik personeline sdylerim (n=174) 6,3 42 132 289 389
AIDS’e yakalanmaktan korkuyorum (n=187) 15,8 8,9 95 30,5 33,7
Cinsel iligkide bulunurken latex prezervatif kullanmaya istekliyim (n=182) 8,4 6,3 30,0 23,7 274
AIDS olan birinin yasantisini olabildigince normal siirdirmesine izin verilmelidir (n=189) 16,8 189 84 353 20,0
AIDS olsam yakinlarima sdylerim (n=190) 111 95 30,5 305 184
Kitle iletisim araclarinda AIDS'lilerin Giziici durumlarina daha fazla yer verilmelidir (n=188) 11,1 16,3 195 34,2 179
AIDS’e yakalanmaktansa bagka hastaliklara yakalanmayi tercih ederim (n=190) 14,7 116 363 21,1 16,3
AIDS'li birine sempati duymam (n=189) 8,9 242 27,4 23,7 15,3
AIDS'li biriyle ayni evi paylasmam (n=189) 105 179 26,8 32,1 12,1
AIDS'li oldugunu bildigim insanlardan uzak dururum (n=189) 17,4 43,7 13,7 142 10,5
Birlikte calistigim bir arkadasim AIDS'li olsa sagligimdan endise ederim (n=190) 23,7 253 100 31,1 10,0
AIDS'li birinin bana dokunmasini istemem (n=188) 174 353 179 189 95
AIDS'li insanlardan kagininm (n=186) 16,8 426 105 189 8,9
Esimin AIDS oldugunu 6grensem onu terk ederim (n=190) 242 279 34,7 4.2 8,9
AIDS'le ilgili yeterince sey duydum, daha fazla sey duymak istemiyorum (n=186) 384 353 74 9,5 7,4
AIDS'li biriyle eskiden arkadasim olsa bile gérismezdim (n=188) 337 395 116 74 68
AIDS'li insanlar biraraya getirilip toplumdan uzak tutulmahdir (n=190) 495 337 63 47 58
AIDS'li insanlarin blyuk ihtimalle cinsel agidan rahat bir yasamlari vardir (n=186) 389 24,2 16,3 132 5.3
AIDS beni hig ilgilendirmiyor (n=190) 605 253 6,8 3,2 4,2

KKM= Kesinlikle katiimiyorum; KM= Katilmiyorum; GY= Goriusim yok; K= Katiliyorum; KK= Kesinlikle katiliyorum

TARTISMA

Bu caligmada &grencilerin en fazla bilgi edinme
kaynaklari sirasiyla okul dersleri, gazete, dergi ve
kitaplar ve radyo-televizyon haberleridir. Universite
Ogrencilerinde  yapilmis  benzer bir  calismada,
Ogrencilerin ¢cogu gazete, kitap, dergi ve radyo-
televizyon haber programlarindan bilgilendiklerini,
okul derslerinden AIDS hakkinda hi¢ ya da ¢ok az bilgi
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edindiklerini ifade etmistir. Bircok calisma Universite
dgrencilerinin baslica bilgi kaynaginin medya oldugunu
gostermektedir. Ancak Turkiye’de medyanin AIDS
hakkinda yanlis bilgilendirmede bulundugu da
sorgulanmaktadir (4). Cinsel yolla bulasan hastaliklar
hakkinda yapilmis bir arastirmada 6grenciler en ok
gazete ve dergilerden ve ikinci siklikta televizyondan
bilgilendiklerini belirtmistir (7). Calisan ebeler de
baslica bilgi kaynaklarinin kitle iletisim araclari
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oldugunu ifade etmistir (8). Saghk bilimleri diginda bir
grup universite dgrencisiyle yapilmis arastirmada en sik
televizyondan, ikinci sirada gazete ve dergilerden, bir
baska calismada da yine en c¢ok televizyondan
bilgilendiklerini  belirtmiglerdir ~ (9,10).  Bizim
calismamizda okul derslerinin ilk kaynak olmasi Saglik
Yiksek Okulu &grencilerinden beklendigi bigimde
olumlu bir durumdur.

Ogrencilerin en yiiksek oranda dogru yanit verdikleri
sorular “stres AIDS’e neden olur”, “karsi cinsle
korunmasiz cinsel iliski HIV’i bir kadindan bir erkege
bulastirabilir’, “karsi cinsle korunmasiz cinsel iligki
HIV’i bir erkekten bir kadina bulastirabilir” ve “kan
nakli sirasinda hastalikli kan almak kisiye HIV
bulastirabilir’  olmustur. ~ Saglik  bilimlerinden
Ogrencilerin de bulundugu benzer bir calismada,
dgrencilerin en ¢ok dogru yanit verdikleri bilgi sorulari
bu sonuclarla uymaktadir: “enfekte bir kanla yapilan
kan nakli ile HIV bulasabilir”, “korunmasiz cinsel iligki
HIV’i bir erkekten bir kadina bulastirma riski tasir” ve
“cinsel iliski sirasinda kondom kullanimi HIV’in
bulagmasini dnler” (4). Kondom kullaniminin HIV’in
bulagsmasini  6nleyecegi hakkindaki maddeye SYO
dgrencilerinin %91’inin dogru yanit vermesi beklenenin
altinda bir durumdur. Ancak hemsirelik 6grencileriyle
yapilmis bir ¢alismada da kondomun bulagma riskini
azaltmasi ayni oranda (%91) dogru yanitlanmistir. Bu
calismada AIDS’in kan ve kan drlnleri yoluyla
bulastigl %98 oraninda dogru yanitlanmistir (11).

“AIDS’li insanlar genellikle yetersiz bagisiklik
sistemlerine bagl olarak hastaliklara yakalanirlar”,
“sivrisineklerden, sineklerden ve karincalardan HIV
bulasabilir”, “bir kisi oral seks yoluyla HIV alabilir” ve
“HIV anne sttlyle bulasabilir” ifadeleri ise en az dogru
bilinen ifadelerdir. Benzer calismada, dgrencilerin lgte
ikisi sivrisinek ve sineklerden HIV’in bulasabilecegi,
yarist  AIDS’lilerin  yetersiz  bagisiklik  sistemleri
nedeniyle hastaliklara yakalandiklari ve HIV’in hasta
bireyle gelisiglizel herhangi bir temasla bulasabilecegi,
Ucte biri de oral seks ile HIV alinabilecegi ifadelerine
yanlis yanit vermislerdir (4). Ogrencilerin %17,9’u
gunlik aktivitelerle (el sikisma, ayni tuvaleti, ayni
telefonu kullanma gibi), %26,8’i de HIV’li bireylerle
tabak, catal, bardak paylasmakla HIV/AIDS’in
bulasabilecegini belirtmistir. Bu veriler Saglk Yiksek
Okulu gibi derslerinde AIDS’le ilgili egitim alan bir
Ogrenci  grubu icin  okuldaki egitimin yeterli
olmayabilecegini disindirmektedir. Nitekim
kaynaklarin gozden gecirilmesinde hemsirelerin bilgi,
tutum ve egitimlerinin oldukga dusuk dizeyde oldugu
ve genellikle AIDSten korktuklari, HIV/AIDS’li
kisilere karsi olumsuz tutum gelistirme egiliminde
olduklari saptanmistir (6). Hemgirelik 6grencilerinde
yapilmis bir calismada da kisinin sadece dokunma
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yoluyla HIV almayacagini 6grencilerin beste biri
bilmemektedir (11). “AIDS’li bir birey hicbir belirti
gostermese bile hastaligi baskalarina bulastirabilir”
ifadesine 6grencilerin %80,5’i dogru yanit vermistir.
Yine benzer bir ¢calismada bu oran %87°dir (11).

Saglik bilimlerinden de 6grencilerin bulundugu bir
calismada bilgi puan ortalamasi 32 bulunmustur (4).
Saglik bilimleri diginda bir grup Universite dgrencisiyle
yapilmis bir arastirmada ise 61+15°tir (9). Saglik
bilimleriyle ilgili (tip, dis hekimligi, eczacilik ve
hemsirelik) o6grencilerin, diger bilimlerdeki (hukuk,
fizik,  jeoloji,  biyoloji, bilgisayar  bilimleri)
Ogrencilerden AIDS’le ilgili korunma wve bulasma
yollariyla ilgili anlamli olarak daha bilgili olduklari
gorilmustur. Ancak saglhk bilimleri dgrencilerinin
1/3’0inuin genel tuvaletlerden enfekte olabilecekleri gibi
yanlis bir inanca sahip olduklari gorilmistir (12).
Baska caligmalarda da AIDS bilgi dizeylerinin
beklendigi gibi, tip 6grencilerinde diger fakdilte (sosyal
ve fen bilimleri) &grencilerinden anlaml dizeyde
yuksek oldugu gosterilmistir (13). Saglk bilimleri ile
ilgili ogrencilerin bilgi puanlari diger
fakiiltelerdekinden (teknik ve sosyal bilimler) anlamli
olarak yuksektir (7). Malatya Merkez saglk
ocaklarinda calisan ebelerin bilgi puan ortalamasi 83,1
bulunmustur (8). Hemsirelik grencilerinin de bulasma
ve korunmayla ilgili bilgi dizeyleri yiiksektir (14,15).
Bu calismada SYO d&grencilerinin - bilgi  puani
ortalamasi ve baglica sorulara verdikleri dogru yanitlar
genel olarak yiksektir. Ancak calismanin kisithlig
olarak diger calismalarda kullanilan bilgi anket
sorularinin -benzerlikleri ¢cok olsa da- farkli olmasi géz
ardi edilmemelidir.

Saglik, teknik ve sosyal bilimlerden 6grencileri
kapsayan arastirmada 4.siniflarin - bilgi  dizeyleri
Lsiniflardan  anlamh  derecede  daha  yiksek
bulunmustur (7). Bizim calismamizda da benzer
bicimde 4.sinif 6grencileri, 1.siniftakilere gore anlamli
olarak daha yiiksek bilgi puanina sahiptir. Ozellikle
korunma vyollari ve genel bilgilerle ilgili puanlarda
4.siniflar anlamli fark gostermektedir. Saglik ya da
saglik bilimleri disindaki universite bolimlerinde, sinif
arttikca ogrencilerin genel olarak HIV/AIDS bilgileri
farkli kaynaklardan da olsa artmaktadir.

Calismamizda, genel bilgi alt grup puanlari saglik
memurlugu  dgrencilerinde, hemsirelik ve ebelik
Ogrencilerinden anlamli diizeyde yuksektir. Toplam
bilgi puanlari da arada anlamli fark olmamakla birlikte
erkeklerde daha yiksektir. Bunda erkek Ogrencilerin
bilgi kaynaklarina daha ¢ok ve kolay sekilde ulasmalari,
erkek Ogrencilerin bu konulara daha ¢ok ilgi duymasi
etkili faktorler olarak tartigilabilir.

Ogrencilerin bilgi diizeylerinin yiksek olmasi tutum
ve davranis gelistirmede &nemlidir. Alman ve
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Avusturalyali hemsirelik 6grencilerinde ve kirsal alanda
cahsan okul hemgirelerinde yapilan arastirmalarda, bilgi
diizeyleri arttikca olumlu tutumlar  sergiledikleri
gosterilmistir (5, 14, 16). HIV/AIDS’li hastalara saghk
bakimi sunan hemsirelerin kalitesiyle ilgili calismalarda
hemsirelerin  davraniglarinin ~ 6zellikle de hasta
homoseksiiel ise celigkili ~olabildigi, hatta baz
durumlarda fiziksel temastan kaginma bigiminde oldugu
gOzlenmistir (17,18). Bir baska arastirmada da tiniversite
Ogrencilerinde  AIDS’li  hastalara  kargl  tutumlar
konusunda celigkili ifadeler vardir. Hem olumlu hem de
olumsuz tutumlari bir arada gosterebilmektedirler (4).
Bir calismada sirpriz bir sekilde, diger 6grencilerden
anlamh diizeyde farkh olarak saglik 6grencilerinin
%5,6’st  AIDS’li  hastalart  reddetme  davranisl
gostermektedir (12). Bu calismada SYO &grencilerinin
yarisindan  fazlasi  AIDS’li  oldugunu  bildikleri
kimselerden uzak durmayacaklarini, AIDS’li birinin
kendilerine dokunmasindan rahatsiz olmayacaklarini,
AIDS’li  kisilerden  kacinmayacaklarini,  AIDS’e
yakalanmaktan korktugunu ve yariya yakini AIDS’li
biriyle ayni evi paylasmayacagini ifade etmistir. Diger
kaynaklarda saptandigi gibi saglik bilimlerinde 6grenim
goren ogrenciler olmalarina ragmen bazi ényargili ve
celiskili tutumlarin  mevcut oldugu duslndlebilir.
Ogrencilerin  yartya yakin bir kisminin - AIDS’li
hastalardan uzak duracagini belirtmesi AIDS’li hastalar
acisindan ¢ok olumsuz bir tutumdur.

ONERILER

Saglik ve saghk hizmeti sunumu ile ilgili 6grenim
veren okullarda Cinsel Yolla Bulasan Hastaliklar
(CYBH) ve ozellikle HIV/AIDS’i énleme, korunma ve
AIDS’li hastalarin bakimlari konusunda etkin egitim
stratejileri ve bunlara bagh -inanclara iligkin modeller,
deneyime  bagh  Ogrenme  gibi  &grencilerin
farkindaliklarini — arttirdigl,  geleneksel  bilgi  ve
davraniglarda etkin oldugu gosterilmis (19)- programlar
gelistirilmelidir. Bu egitim programlarinin  strekli
olmasi, bilgileri giincellemesi ve mesleki paylasimi
arttirict  yonde olmasi  énemlidir. HIV/AIDS’ten
korunmayla ilgili egitimlerde korunma yollarinin
hemen hemen tim CYBH icin de gecerli olmasi hem
egitimcilerin, hem de katilimcilarin (izerinde durmasi
gereken bir olgudur. Burada kondomun &nemi kadar
tek eglilik kavrami da Ozellikle wvurgulanmahdir.
Toplumda HIV/AIDS’e yonelik var olan cesitli
damgalamalarin (stigmatizasyon) azaltilmasinda Saglk
Yuksek Okulu égrencileri gibi 6nemli konumda olacak
kigilerin bilgi, tutum ve davranislari belirleyici
olacagindan, 6zellikle AIDS’in de dahil oldugu cinsel
yolla bulasan hastaliklar konusuna daha fazla agirlik
verilmelidir.
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